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RESUMEN

Introduccion

La aplicacion Maternal Health, descrita en este documento, contribuye a mejorar el
proceso de aprendizaje de los estudiantes de Enfermeria; aportando a los estudiantes un
acceso eficiente a todos los cuidados relacionados con la salud materna publicados en la

North American Nursing Diagnosis Association (NANDA).
Métodos

La investigacion permitio analizar ¢ implementar las fases y caracteristicas de la
metodologia Mobile-D para el desarrollo de la aplicaciéon moévil. De igual forma, permitid
realizar una encuesta con el fin de conocer el impacto y la utilidad que tiene la App en el
desarrollo de aprendizaje de los estudiantes, la cual se encuentra inmersa en uno de los

apartados de la aplicacion.
Resultados

Aplicando la metodologia Mobile — D para desarrollar el aplicativo moévil, se logrd
desarrollar satisfactoriamente la aplicacion mévil Maternal Health. Para conocer el impacto
y utilidad que la App tendré para los estudiantes se introdujeron 4 preguntas dentro de la

aplicacion y dieron como resultado lo siguiente.
Discusion

La estructura de la App Maternal Health en la cual se consolida informacién
relacionada a la promocion de la salud y a la salud materna, se organiza tomando como
referentes aspectos propios de la disciplina de enfermeria para ordenar toda esta informacion

usando dominios, taxonomias, clases, necesidades; que permitan ayudar al estudiante a

brindar un servicio profesional o una practica clinica con calidad y eficacia.

Palabras claves: Telemedicina, Salud Materna, North American Nursing Diagnosis

Association, Mobile — D.



ABSTRACT
Introduction

The Maternal Health application, described in this document, contributes to
improving the learning process of Nursing students; providing students with efficient access
to all care related to maternal health published in the North American Nursing Diagnosis

Association (NANDA).
Methods

The research allowed to analyze and implement the phases and characteristics of the
Mobile-D methodology for the development of the mobile application. In the same way, it
allowed to carry out a survey to know the impact and usefulness of the App in the

development of student learning, which is immersed in one of the sections of the application.
Results

Applying the Mobile - D methodology to develop the mobile application, the
Maternal Health mobile application was successfully developed. To know the impact and
usefulness that the App will have for students, 4 questions were introduced into the

application and resulted in the following.
Discussion

The structure of the Maternal Health App in which information related to health
promotion and maternal health is consolidated, is organized taking aspects of the nursing
discipline as references to order all this information using domains, taxonomies, classes,
needs; that allow to help the student to provide a professional service or a clinical practice

with quality and efficiency.

Keywords: Telemedicine, Maternal Health, North American Nursing Diagnosis

Association, Mobile - D.
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INTRODUCCION

La promocion de la salud es definida por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
como "el proceso que permite a las personas incrementar el control sobre su salud" (1). Esta
se basa en una manera particular de colaborar a toda la poblacion y es caracterizada por ser

participativa, intersectorial, sensible al contexto y operar en multiples niveles.

En Colombia, segun el Boletin Epidemioldgico, la mortalidad perinatal y neonatal tardia
desde el 2008 hasta el 2019 tuvo un comportamiento hacia el descenso con un promedio de
casos notificados al afio de 8919 casos. Los casos de mortalidad se atribuyen a diferentes
factores como barreras geograficas que dificultan el acceso a los servicios de salud, las
necesidades bésicas insatisfechas, el alto indice de pobreza multidimensional y sobre todo a
la desinformacion y el ineficiente proceso de acceso a la informacion que tiene el personal

de salud y las madres a la atencion y cuidados del recién nacido (2).

El cuidado materno es un asunto prioritario en la prestacion de servicios de salud, por lo
que se trabaja continuamente en la mejora de la atencion a las embarazadas. Este esfuerzo
requiere informacion que ayude a establecer la efectividad de las estrategias empleadas,
acorde a las necesidades de la poblacion. El uso de la internet represent6 una herramienta de
gran utilidad para prestar servicios administrativos, preventivos, de promocion a la salud o
de atencion. El uso de las TIC para el cuidado y atencion durante su embarazo, especialmente
para recibir informacion de salud, detectar riesgos en el embarazo o problemas y necesidades
especificas de la mujer podria ser una estrategia que tenga un impacto positivo en la

reduccion de la mortalidad perinatal y neonatal tardia y el mejoramiento de la eficiencia de

16



acceso a la informacion para asi garantizar una buena atencion y buenos cuidados al recién

nacido y a la madre (3).

Es por esto por lo que en el presente proyecto se desarrolld una aplicacion movil con el
fin de garantizar a la comunidad de la salud, sobre todo las enfermeras, un acceso eficiente a
los diagnoésticos y cuidados a la madre y al recién nacido durante el puerperio inmediato
publicados en la NANDA. Las actualizaciones incluyeron la vinculacion de nuevos
diagnosticos de enfermeria sefialados en la NANDA version 2021 - 2023; lo que permitira
contribuir en la atencion y los cuidados del recién nacido desde la institucionalizacion. En
ese orden de ideas, la actualizacion de la App - Maternal Health permite en los estudiantes
una practica tecnoldgica vinculada en su desarrollo en el hospital simulado y les permite a
los estudiantes tener un acceso rapido a los diagnoésticas de enfermeria segin la taxonomia

NANDA.
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1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En Colombia, un nimero importante de mujeres gestantes mueren al afio, en promedio
durante un dia, 40 mujeres embarazadas estan cerca de la muerte; la mayoria de las veces por
causas prevenibles que estan relacionadas con patologias del embarazo (4). La mayoria de
las muertes maternas son evitables si se tienen presente las precauciones sanitarias para
prevenir o tratar cualquier complicacion. Las mujeres tienen acceso a una atencioén prenatal
durante la gestacion, a una atencion especializada durante el parto, a la atencion y el apoyo
en las primeras semanas del postparto; cada uno de estos controles disminuyen el riesgo a

que las madres y recién nacido presenten complicaciones (5).

La accion médica rapida, oportuna y eficaz ayudard a resolver en parte la situacion
angustiosa que se esta viviendo. Sin embargo, es bien sabido que para cumplir esta mision
no basta solamente la accion del médico, sino que ademas se requiere la intervencion de la
enfermera, tanto para planificar como para dar la atencion que la madre y el nifio necesitan
(6). Para que las enfermeras puedan desempenarse de la mejor manera ante esta necesidad se
hace indispensable que cuenten con un amplio conocimiento de calidad referente a la salud

materna.

En Colombia se han venido haciendo importantes esfuerzos dirigidos al mejoramiento
de la calidad, oportunidad y gestion en los servicios de salud. Es particularmente importante
que todos los partos sean atendidos por profesionales sanitarios capacitados, dado que la
atencion y el tratamiento oportuno pueden significar para la mujer y el nifio la diferencia

entre la vida y la muerte (4). Uno de los enfoques que se ha intentado mejorar en los
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estudiantes y profesionales de enfermeria es la implementacion de las herramientas digitales
para facilitar su proceso de aprendizaje y lograr una mayor eficiencia y efectividad al

desempefiar el rol que les corresponde.

En ese orden de ideas, la tecnologia juega un papel fundamental en los avances de las
diferentes industrias, asi, como el sector salud y educativo, puesto que mejoran la atencion y
el nivel de formacion, facilitando su vinculacion a la academia. La informatizacion y el uso
de nuevas tecnologias es un proceso progresivo y cada vez mas presente en nuestra sociedad
y en nuestra profesion, tanto que, todas las areas sanitarias estdn afectadas por este proceso
de informatizacion (7). El enfermero de hoy en dia tiene un enorme reto en el
aprovechamiento de los nuevos recursos tecnologicos para realizar su labor de una manera
mas eficiente, efectiva y para desenvolverse con soltura en el acceso a la informacion, el

conocimiento en salud y en su gestion o la generacion y difusion de nuevo conocimiento.

A pesar del gran desarrollo que ha tenido la tecnologia durante los ultimos anos, el
personal de la salud aun no se ha acoplado al uso de la tecnologia actual para mejorar la
eficiencia en las practicas de la salud. Se evidencia en algunos casos donde profesionales de
Enfermeria atn tienen dificultades a la hora de utilizar las herramientas que nos brindan las
TIC's, sobre todo aquellos que llevan mas afios de profesion y que pertenecen a la generacion
que "vio llegar la tecnologia", con lo que han tenido que adaptarse a una nueva forma de
trabajar a la que a muchos les cuesta acostumbrarse; y esto hace que el proceso de desarrollo

y mejoramiento de la salud se vea ralentizado (7).
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2  FORMULACION DEL PROBLEMA

(Qué impacto genera la implementacion de la Aplicacion Movil Maternal Health en el
aprendizaje de los estudiantes de enfermeria de una universidad privada de Cartagena en lo
que refiere al autocuidado de las madres en el proceso gestacional y la atencion del recién

nacido durante el puerperio inmediato?
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3 JUSTIFICACION

La tecnologia moderna aumenta las capacidades humanas, lo que permite llevar a cabo
tareas o intereses especificos con mayor eficiencia. Muchas aplicaciones de los dispositivos
moviles se estan convirtiendo en herramientas clave para el aprendizaje de los estudiantes.
Ante el exponencial desarrollo de las tecnologias, resulta de especial interés conocer el
impacto que genera la implementacion de las Tic’s en el proceso de aprendizaje de los
estudiantes de enfermeria, y a partir de los resultados, tomar decisiones en pro de promover
el uso de las tecnologias como herramienta de aprendizaje y herramienta de trabajo en el

ambito de la salud (8).

La presente investigacion surge de la necesidad de probar estrategias tecnologicas de
ensefnanza y fuentes de informacion para los estudiantes de enfermeria, tiene como proposito
conocer el impacto en el aprendizaje de los estudiantes. La investigacion busca desarrollar
una aplicacion donde se tenga un acceso rapido a los cuidados de la North American Nursing
Diagnosis Association (NANDA) relacionados con la salud materna y proporcionar
informacion acerca del impacto que esta va a generar en sus usuarios; con el fin de brindarle
a los estudiantes una practica tecnologica, vinculada en su desarrollo de aprendizaje, en el
hospital simulado y permitirles un acceso rapido a los diagndsticos de enfermeria segun la

taxonomia de la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA).

La construccion de la Aplicacion Maternal Health genera en el campo académico,
cientifico, tecnoldgico y social beneficios que contribuyen al desarrollo de cada uno de los

enfoques.
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En el campo de la educacion, el uso de las TIC’s segun estudios desarrollados basados
en los Entornos virtuales de Ensefianza Aprendizaje (EVEA), plataformas como el Moodle,
por ejemplo, contribuyen al aprendizaje en red, donde el estudiante deja de ser un consumidor
pasivo de contenidos, para convertirse en el protagonista de la propia gestion del

conocimiento y auto aprendizaje (9).

Desde el punto de vista cientifico, la realizacion del proyecto brinda a toda la comunidad
cientifica una fuente de informacion confiable que sirva como pilar para el desarrollo de
futuros trabajos investigativos similares al trabajado en este proyecto. Uno de los beneficios
mas claros que nos brinda la realizacion del proyecto desde el punto de vista cientifico radica
en que toda la informacion recolectada y los desarrollos tecnologicos realizados en este

trabajo pueden usarse para la continuacion de las actualizaciones de la App Maternal Health.

En cuanto a lo tecnologico, la aplicacion esta contribuyendo en la promocién del uso de
las herramientas digitales. La realizacion de la aplicacion en cuestion sumaria nuevos
usuarios al amplio mundo tecnologico, lo que es muy interesante desde este punto de vista
puesto que el aumento de los usuarios, consumidores de las herramientas digitales, significa

un progreso en la conectividad global por medio de las tecnologias.

En la vida diaria, el uso de la aplicacién Maternal Health ayuda a optimizar los tiempos
de consulta de informacion y a mejorar la comprensiéon de esta. Los estudiantes y
profesionales de enfermeria son los mas interesados en tener un acceso rapido a una fuente
de informacién organizada y de calidad sobre los diagnosticos y cuidados referentes a la

salud materna; y esta aplicacion brinda satisface tales intereses.
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Ademéas de lo mencionado, el aumento en la calidad y cantidad de conocimientos de los
enfermeros sobre salud materna, la mejoria de los cuidados brindados por parte de los a
enfermeros a la madre y al recién nacido y la disminucion de las tasas de mortalidad de las
madres gestantes y los recién nacidos, serian dos de los beneficios indirectos més importantes

para la sociedad que trae consigo la realizacion de la App Maternal Health.
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4 OBJETIVOS

4.1 Objetivo general

e Desarrollar la APP Maternal Health con los diagnosticos de enfermeria segin la
clasificacion de la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) con los
dominios 2,4,7,8,9,11,12 para el fortalecimiento del aprendizaje de los estudiantes en
lo referente a la atencion al recién nacido durante el parto, el puerperio inmediato y

salud materna.

4.2 Objetivos especificos

e (lasificar los diagndsticos de enfermeria por grupos de los dominios 2,4,7,8,9,11,12
segun la clasificacion de la North American Nursing Diagnosis Association

(NANDA) para promocion y mantenimiento de la salud.

e Insertar los dominios 2,4,7,8,9,11,12 y diagndsticos de enfermeria segun la
clasificacion de la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) en la

base de datos de la aplicacion.

e Validar el funcionamiento de la aplicacion con los nuevos diagnosticos y dominios
segin la clasificacion de la North American Nursing Diagnosis Association

(NANDA).
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S ANTECEDENTES / ESTADO DEL ARTE

El desarrollo de las tecnologias, en la tltima década, ha dado un impulso notable a la
globalizacién de la salud digital. Segun el IMS Health Institute, una de las mayores
instituciones de evaluacion tecnologica en salud, el numero de aplicaciones moviles
dedicadas a la salud supera en estos momentos las 165.000 (10) y se prevé un crecimiento
del mercado mundial de salud digital del 483% para el afio 2025 (11), lo que significa un

crecimiento del nimero de aplicaciones moviles durante este periodo.

El gobierno colombiano cred una iniciativa del MinTic que desde al afio 2012 busca
promover y potenciar la generacion y creacion de emprendimientos a partir del uso de las
TIC, llamada Apps.co. Esta iniciativa prioriza el desarrollo de aplicaciones web, software y
contenidos en diferentes sectores, dentro de los cuales se encuentra el sector salud, que ha
sido apoyado con el desarrollo de 52 nuevas apps (12). De acuerdo con la informacion
disponible para el periodo 2016-2017, se identificaron 102 apps de salud creadas en
Colombia de las cuales la mayoria estaban dirigidas a los pacientes y los profesionales de la

salud, y se enfocaban en un 51% en temas de educacion, informacion y promocion de la salud

(13).

Dentro de las apps que el Ministerio de Salud y Proteccion Social ha puesto a disposicion
de los ciudadanos a través de las diferentes plataformas y con la posibilidad de descarga

gratuita, se encuentran (14):
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Tabla 1:

Aplicaciones moviles dispuestas por MinSalud Colombia

APLICACION DESCRIPCION
ClicSalud Da informacion sobre precios de medicamentos, clasificacion de EPS,
IPS cercanas segun la localizacion del usuario y noticias relacionadas
& con el sistema de salud en general (15).
SexualiApp Brinda informacion sobre los derechos sexuales y reproductivos,
L sexualidad, interrupcion voluntaria del embarazo, entre otros temas
DiscApp Permite a las personas en condicion de discapacidad acceder a
l informacion de diferentes ofertas dirigidas a este grupo poblacional
u en diferentes areas de interés como salud, trabajo, cultura, educacion,
Discapp
turismo, recreacion y deporte (17).
SaludDatos Ofrece informacion demografica y epidemiologica de interés publico;

%

ademas permite acceder, consultar, descargar y monitorear los

diferentes indicadores del pais (18).
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Colombia Permite a los profesionales de la salud conocer cuales son los eventos
Sivigila de interés en salud publica, sus protocolos de manejo y reporte (19).
v .
GPC Salud Consolida las Guias de Practica Clinica de las diferentes
especialidades médicas evaluadas o adoptadas por el Ministerio de
Salud y Protecciéon Social para uso por parte de pacientes y
profesionales sanitarios (20).
Aprende Salud | Haciendo uso de la gamificacion, permite entender el funcionamiento
Jp del sistema de salud a partir del juego de manera sencilla y practica
.
Comunidad Permite reportar situaciones de riesgo de salud publica (20).
Salud
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POS Pépuli

@

Permite realizar consultas acerca de los contenidos de servicios y
tecnologias en salud financiados o no financiados con la UPC de una
manera transparente, veraz, agil y sencilla en un lenguaje de facil

comprension (20).

Conoce Tu

Riesgo

Herramienta creada para que los usuarios autoevaluen su peso y su
riesgo, lo que ayuda a conocer la probabilidad de sufrir de diabetes y
otras enfermedades cardiovasculares; ademads incluye informacion

relacionada con habitos saludables (20).

Fuente: Elaboracion propia, 2021.
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Con el fin de tener un amplio banco de informacion 1til para la realizacion del
proyecto, se hizo una busqueda de aplicaciones moviles en las tiendas Android y iOS;
consiguiendo como resultado diversas aplicaciones enfocadas a la salud digital, pero pocas
de ellas tenian similitud con la aplicacion Maternal Health. Con igual proposito se hizo una
busqueda en Google Escolar, donde se encontraron un conjunto de trabajos donde se
realizaron aplicaciones con enfoques similares al que aqui se propone. Para la busqueda se
utilizaron los descriptores “aplicaciones moviles and la salud materna” 13.600 resultados -
“salud materna and tecnologia” 17.400 resultados - “salud digital and cuidados maternos”

13.000 resultados. De los cuales se revisaron y se seleccionaron las siguientes aplicaciones:
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Tabla 2:

Aplicaciones moviles relacionadas a la Salud Materna

APLICACION DESCRIPCION PAIS AUTOR
LactMed Identificacion ~ de  medicamentos Estados Biblioteca
contraindicados durante la lactancia. Unidos nacional de
Contiene informacion sobre medicina (EE.
medicamentos 'y otros productos UU)
quimicos a los que las madres lactantes
pueden estar expuestas. Incluye
informacion de dichas sustancias en la
leche materna y sangre infantil y los
posibles efectos adversos en el bebé
lactante.
MAMAS en Programa de salud y preparacion al Estados Kasia Tuominen,
formas parto. Incluye instrucciones para cada Unidos especialista en

mes, ejercicios fisicos, beneficios para
las embarazadas, informacion sobre

nutricion, consejos y recursos.

preparacion al

parto
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Sanitas

Embarazo

J

Informacién para apoyar a mamas
durante el embarazo: estd aplicacion
gratuita para plataformas iOS ofrece
informacion sobre cada etapa del
embarazo con modelos interactivos 3D
en gran calidad y consejos utiles
elaborados por especialistas y permite
planificar las visitas ginecologicas.
Permite hacer seguimiento del peso de
la madre, registrar la frecuencia de las
patadas del bebe y las contracciones del

parto.

Estados

Unidos

Especialistas en

salud materna

Mi Embarazo al

dia

~

Es la guia para el seguimiento del

embarazo semana a semana, con
consejos para cada momento (ejercicios
fisicos, nutricién, planificacion del
parto, primeros dias del pacto). Permite
registrar las visitas al ginecélogo
especificando las pruebas y los

resultados.

México

Marca de

alimentacion

HERO
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Appsistencia | Es una iniciativa de UNFPA en| Nicaragua UNFPA y
materna colaboracion con Profamilia para PROFAMILIA -

brindar atencion a mujeres Nicaragua
embarazadas que les permitird recibir
consultas de seguimiento desde su casa
como un complemento a la atencion
médica durante y después del
embarazo.

Materno infantil | Aplicacion del Ministerio de Salud| Republica Min. Salud

MSP Publica Republica Dominicana para | Dominicana Rep.
mantener informadas a las embarazadas Dominicana

y seguimiento. Presentando los
diferentes tipos de alertas que pueden
surgir tanto en la embarazada como el
nifo, tips, nutricion, noticias actuales
sobre la situacion de las muertes
materno neonatal y comunicacion con

las embarazadas a tiempo real.
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Lactancia

Materna

El Comité de Lactancia Materna de uno
de los aliados académicos de la
Sociedad Colombiana de Pediatria
(SCP), la Asociacion Espanola de
Pediatria (AEP), lanz6 recientemente
una  aplicacion  gratuita  para
dispositivos modviles sobre la lactancia
materna, con informacién y noticias
actualizadas y féciles de consultar para
padres, profesionales de la salud y
grupos de apoyo. La app esta disponible
sistemas 108

para los operativos

(iPhone y iPad) y Android.

Colombia

SCP

EAP

Aplicacion
movil Atlantico
Atencion
Especializada en
Maternidad

(AAEM)

Brinda atencidon especializada en
maternidad a través de telemedicina, en
los servicios de control prenatal,
atencion del parto y puerperio de los
hospitales de primer nivel de
complejidad de la red publica, para
mejorar la calidad de la atencién y

agilizar los procesos de referencia y

Colombia

Gobernacion de

Atlantico
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Atencion
Especializada
en Maternidad

contrarreferencia. Asi se contribuye
con la disminuciéon de la morbilidad y

mortalidad materna y perinatal.

Zero Mothers

Die

Zero Mothers Die

La aplicacion Zero Mothers Die es una
aplicacion de salud moévil unica que
proporciona informacidn esencial sobre
salud materna, neonatal e infantil
(MNCH) a mujeres embarazadas,
madres primerizas y trabajadores de la
salud que brindan atencion de salud

materno-infantil a su comunidad en

diferentes idiomas.

Estados

Unidos

Advanced
Development for
Africa,
Millennia2025
“Women and
Innovation”
Foundation y

Universal Doctor

Fuente: Elaboracion propia, 2021.
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6 MARCO TEORICO

La telemedicina se refiere al uso de las TIC para el diagnostico médico y la atencion de
salud a distancia. La Organizacion Mundial de la Salud la define como “El suministro de
servicios de atencion sanitaria, en los que la distancia constituye un factor critico, por
profesionales que utilizan las tecnologias de la informacion y de la comunicacion con objeto
de intercambiar datos validos para el diagnéstico, el tratamiento y la prevencion de
enfermedades y heridas, las actividades de investigacion y de evaluacidn, asi como para la
formacion continua de los profesionales de la salud, con el fin de mejorar la salud de las

personas y sus comunidades” (21).

6.1 Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion

Las tecnologias de la informaciéon y la comunicaciéon (TIC) son el conjunto de
instrumentos, recursos técnicos o procedimientos que se necesitan para la gestion y
transformacion de la informacion; pueden ser tecnologias tradicionales o tecnologias de la
informacion donde se digitalizan los contenidos (22). Se caracterizan por ser inmateriales,
interactivas, digitalizadas, innovadoras, diversas, asi como por penetrar en diferentes sectores

como salud, educacion, economia, industria, entre otros (23).

En Colombia, las TIC han sido de interés general, tanto asi que en el afio 2009 se
conformo el Ministerio de Tecnologias de la Informacion y Comunicaciones (MinTic), el
cual se ha articulado en cuatro nodos de innovacion dentro de los cuales se encuentra el nodo
salud. El proposito de este es buscar que el intercambio de datos e informacion facilite el

acceso y la oportunidad en la prestacion de servicios de salud a la poblacion (24). Dentro de
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los vectores del desarrollo de este nodo se encuentran seis entornos: el normativo, que
establece los lineamientos de salud electronica; el de infraestructura de las TIC para el sector
salud; las TIC para el acceso a la salud, el cual enfatiza en la telesalud; el sistema de
informacion de pacientes, cuyo objetivo es lograr una historia clinica electronica e

interoperable; el de seguridad del paciente, y el de educacion (25).

De la misma manera como las TIC han permeado el sector salud de nuestro pais, estas
tecnologias han logrado motivar cambios en las politicas y estrategias de salud global como

e-health y m-health.

6.2 E-health y m-health

El concepto de e-health (electronic health) o cibersalud es entendido como el uso de

tecnologias de la informacion para la prestacion de servicios de salud (26).

En el 2005, en la 58a. Asamblea Mundial de la Salud, la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) consider6 que las tecnologias de informacidon pueden tener una influencia
benéfica en la atencion sanitaria tanto en paises de ingresos bajos como en los de altos
ingresos, por lo cual se establecieron acciones para fomentar la cibersalud bajo el concepto
de e-health (27). Dentro de este, se encuentra la m-health (mobile health) o salud mévil,

[3

definida por la OMS como “una practica médica y de salud publica respaldada por
dispositivos moviles, como teléfonos moviles, dispositivos de monitoreo de pacientes,

asistentes digitales personales (PDA) y otros dispositivos inalambricos” (28).

La m-health incluye lineas de atencion en salud, servicios de telemedicina y apps en

salud, entre otras (29), que han venido ganando terreno y relevancia en diferentes regiones
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del mundo con dificil acceso. Asi mismo, distintas areas del conocimiento médico como
cardiologia, endocrinologia, geriatria, ginecologia, pediatria, entre otras, se han enriquecido
por los aportes obtenidos a través del uso de estas lineas de atencion en salud, de modo que
han desempefiado un papel importante en los modelos de prevencion, deteccion y

seguimiento de patologias en diversos grupos poblacionales (30).

6.3 Aplicaciones Mdviles en Salud

Cada dia van surgiendo mas apps en los diferentes motores de busqueda dirigidas al
sector salud. Por ejemplo, el informe del programa de investigacion en salud digital de Berlin
mHealth App Economics 2017, Current Status and Future Trends in Mobile Health, revela
que para este afio existian cerca de 325.000 apps disponibles en las principales plataformas
comerciales como Google Play Store y Apple Store, y que desde el 2016 se habian agregado
78.000 mas (31). Estas apps se pueden dividir en aquellas que estan dirigidas a proveedores
de salud, campo de educacion médica, especificas de enfermedad o especialidad, y otras apps
para el uso por parte de pacientes y publico en general (32). Lo anterior denota la versatilidad

de las apps ya que pueden tener aplicacion en una amplia gama de campos sanitarios (33).

Una encuesta nacional en Estados Unidos realizada en el 2012 evidencié que los
principales consumidores de apps de salud se encuentran en el rango de edad de 18-49 afios
y que las apps con mayor niimero de descargas corresponden a actividades de promocion de

la salud como ejercicio, dieta, peso etc. (34).

Con respecto a los profesionales de la salud, en paises como Australia se encontrd que

alrededor de dos tercios de ellos usan apps en su practica diaria, y poco mas de la mitad
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aconsejan el uso de apps de salud a sus pacientes (35). Una posible explicacion al aumento
de la prescripcion de apps de salud por parte de los médicos de cabecera es que las consideran
como fuente adicional de informacion sanitaria, que ademds incentivan y benefician la

atencion centrada en el paciente (36).

6.4 Aplicaciones Mdviles en salud Materno-Perinatal

Con respecto a otros grupos poblaciones, una encuesta realizada en Australia en el 2016
mostré que el 73% de las mujeres encuestadas usaban apps de salud materno-perinatal
durante el curso de su embarazo, y de ellas el 57% habia usado entre dos y cuatro apps. La
informacion mds buscada fue acerca del desarrollo fetal y los cambios corporales
relacionados con la gestacion. También reportaron el empleo frecuente de apps para padres;
el uso mas comun fue para obtener informacion sobre el cuidado y la crianza de bebés,
monitorear el desarrollo y crecimiento de los nifios, asesoria en alimentacion, entre otros

temas (37).

Un estudio transversal realizado por Lee y Moon en Corea del Sur explor6 el uso de
apps por mujeres gestantes. Evidenciaron que el 55% de las participantes utilizaron apps
relacionadas con el embarazo, el parto y el cuidado infantil; las madres primerizas fueron las
usuarias mas frecuentes y la informacion mas consultada se relacionaba con los signos de
alarma y la enfermedad durante el embarazo. Concluyeron que las apps se han convertido en
una importante fuente de informacién y que, para satisfacer las necesidades de los usuarios,
los profesionales de la salud calificados deberian desarrollar y administrar apps con

contenidos confiables (38).
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En el 2017 de las 325.000 apps de salud disponibles en el mercado, las apps para
mujeres en gestacion constituian un género importante (31). Basados en el alto consumo de
apps en esta poblacion, una revision sistematica publicada en el afio 2018 evalu¢ el efecto de
estas durante la gestacion, sin demostrar un efecto concluyente en el conocimiento materno,
el comportamiento y los resultados perinatales debido a la heterogeneidad de los estudios
analizados. Dichos estudios consideran que la evidencia emergente de futuros ensayos

permitird sacar conclusiones mas firmes (39).

En el 2017, Goetz et al. realizaron un estudio cualitativo con entrevistas
semiestructuradas a mujeres en gestacion para evaluar las percepciones y expectativas sobre
las apps relacionadas con el embarazo. Dentro de los hallazgos maés importantes, se
documenta que las apps son una fuente de informacion consultada frecuentemente, que ellas
quieren informacion individualizada en apps interactivas, que estas tecnologias mejoran el
empoderamiento en salud y la relacion médico-paciente, y por ultimo que el almacenamiento
de los datos personales y la seguridad de estos es una preocupacion por el riesgo de vulnerar
la confidencialidad de la informacion (40). Resultados similares se evidenciaron en una
encuesta realizada en China en el 2017 (41), la cual mostré que las apps son de uso frecuente
durante la gestacion dado que el 61,4% de las mujeres encuestadas descargaron al menos una
app donde las tematicas mas populares eran el desarrollo fetal (83%) y la informacion sobre
cambios maternos (65,3%). Adicional a esto, el 65% de las gestantes consideraban el
recordatorio de citas de control prenatal como la principal funcionalidad esperada para estas
apps y el 77,3% estimaba relevante que la informacion divulgada en estas apps cuente con la

aprobacion de las autoridades sanitarias competentes.
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6.5 Influencia de la Tecnologia en la Educacion

La experiencia muestra que la intervencion de la tecnologia en el campo de la
Educacion ha causado transformaciones en las politicas educativas, la metodologia, la
pedagogia, la didactica, y al proceso de ensefianza-aprendizaje en el mundo globalizado. Las
politicas educativas e investigaciones sobre las competencias digitales e informacionales del
alumno en algunos paises y continentes han dado paso a nuevas perspectivas al aprendizaje

en el futuro de la educacion a nivel superior.

Cuando los problemas educativos encuentran solucion en el uso de la tecnologia de la
informacion, es decir, en el uso de computadoras y mas equipos de telecomunicacion de
almacenamiento, transmision y manipulacion de datos, hablamos de la tecnologia en la
educacion. En otras palabras, comprendemos que la tecnologia educativa se trata de la

utilizacion de dispositivos tecnologicos para propositos educativos.

Actualmente, el personal de centros educativos tiene la posibilidad de adquirir internet,
computadoras, pizarrones digitales, teléfonos moviles y tabletas para compartir su
conocimiento u organizar clases y tareas. Dichas facilidades han logrado adaptar los métodos
educativos a la era digital, donde existe un mayor niimero de recursos de ensefianza y
aprendizaje tanto para maestros como para alumnos. El alumnado puede acceder a mucha
mas informacion a través del implemento de las nuevas tecnologias que, por cierto, abren

también nuevos espacios ludicos y de expresion, tales como juegos y blogs.

Las actividades desarrolladas en el marco del aprendizaje mévil enfocan el uso de una

herramienta personal que facilita al estudiante captar la realidad en forma inmediata para
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analizarla o compartirla, o bien, que le permite, sin restriccion de tiempo o lugar, acceder a
recursos educativos para reforzar su aprendizaje. La implementacion de los smartphones con
aplicaciones tiene una gran influencia en el aspecto y en el ambito educativo segiin una
encuesta hecha por Mobihealthnews (2012), el 71% de los enfermeros en estados unidos usan
smartphones en su trabajo diario, mientras que el 66% lo usan durante sus estudios de

enfermeria.

En la sociedad actual consideramos que los docentes, sin tener que ser grandes expertos
en el manejo de tecnologia, deberian ser usuarios en el dominio de las herramientas basicas
que ofrecen los nuevos avances tecnoldgicos (manejo del navegador web, uso del correo
electronico, disenadores de sitios web a nivel informativo, disefiadores de webquests, manejo
del procesador de texto y de algin programa de tratamiento gréafico, entre otras herramientas),
siendo estos utensilios informaticos, de una forma progresiva cada vez mas motivadores, con
entornos graficos cada vez mas intuitivos y amigables. Las tecnologias de comunicacién
digitales, y especialmente Internet, representan, en estos momentos, uno de los retos que tiene
ante si la Educacion Superior, ya que permiten renovar sustantivamente los procesos
formativos en multiples formas y alterar, en consecuencia, las formas de comunicacion entre
docentes y alumnado, asi como los procesos de ensefianza y aprendizaje. Todavia nos
encontramos en una fase inicial de las aplicaciones de los ordenadores a la ensefianza
superior, aunque, también es cierto que en estos ultimos afos se han dado pasos importantes.
Gran parte de las universidades europeas, y entre ellas las espafiolas, disponen de recursos y

espacios virtuales destinados a la docencia a través de Internet.
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6.6 Metodologia de desarrollo de aplicaciones moviles Mobile-D

Esta metodologia se concentra especialmente en las pequefias empresas de desarrollo,
debido a los tiempos cortos de desarrollo lo que produce como resultado la minimizacioén de
costes de produccion, lo cual hace esta metodologia se convierta en asequible para pequefias

organizaciones que se limitan a tener poco personal y recursos (42).

Mobile-D consta de cinco fases: exploracion, iniciacion, produccion, estabilizacion y
prueba del sistema. Cada una de estas fases tiene un nimero de etapas, tareas y practicas
asociadas. En la primera fase, Explorar, el equipo de desarrollo debe generar un plan y
establecer las caracteristicas del proyecto. Esto se realiza en tres etapas: establecimientos
actores, definicion del alcance y el establecimiento de proyectos. Las tareas asociadas a esta
fase incluyen el establecimiento del cliente, la planificacion inicial del proyecto y los

requisitos de recogida, y el establecimiento de procesos (43)

6.6.1 Fases de la metodologia Mobile — D

La metodologia Mobile — D consta de 5 fases.

6.6.2 Exploracion

Los objetivos de la primera etapa son establecer los grupos de partes interesadas, que son
uno de los principales indicadores de lo que se espera de la aplicacion mévil, definir los
objetivos de la aplicacion movil y elegir qué miembros van a participar en el desarrollo de la

aplicacion movil (44). Las salidas obtenidas en esta fase son las siguientes:

e Los requisitos iniciales
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e Plan del proyecto.
e Descripcion de los procesos
e Plan de medida

e Plan de capacitacion

6.6.3 Inicializacion

En esta se prepara el disefio arquitectonico, diagramas de casos de uso, disefio de interfaz de
usuario (UI) y sus diferentes funcionalidades (45). La documentacién conseguida es la

siguiente:

e El plan actual del proyecto.

e La version de la arquitectura del software y la descripcion del disefio.
e Requisitos iniciales modificados.

e Interfaces de Usuario.

e Diagramas de Casos de Uso (46).

6.6.4 Produccion

La fase de produccion incluye la implementacion real. Se divide en Dia de planificacion, Dia

de lanzamiento y Dias laborables.

e Los dias de planificacion: tienen como objetivo analizar, mejorar y priorizar los
requisitos, planificar los contenidos de la iteracion actual y preparar los casos de

prueba de aceptacion que se usara el dia del lanzamiento.
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Los dias laborables: implementan funcionalidades en el desarrollo guiado por pruebas
de software (TDD).

Los dias de lanzamiento: se lanza una versioén funcional para pruebas de aceptacion
de cliente utilizando los casos de prueba desarrollados durante los dias de 11
planificacion. Ademas del modelo informativo y de vista de usuario, durante la
produccion de la fase, el equipo de desarrollo utiliza el caso de uso, el componente,
el diagrama de clase de la actividad y secuencia, asi como el patron MVC para llevar

la implementacion y alinear la comprension de los miembros del equipo (47).

Una vez culminada esta fase se recolecta la siguiente documentacion:

6.6.5

Funcionalidades puestas en funcionamiento.
Anotaciones del desarrollo.

Esquemas de la interfaz de usuario de la aplicacion.
Storycards.

Requisitos modificados (46).

Estabilizacion

Se llevan a cabo las tltimas acciones de integracion para asegurar que el sistema

completo funciona correctamente. Esta sera la fase mas importante en los proyectos

multiequipo distinta. En esta fase, los desarrolladores realizaran tareas similares a las que

debian desplegar en la fase de “produccidon”, aunque en este caso todo el esfuerzo se dirige a

la integracion del sistema (48).

44



Una vez finalizada esta fase se alcanzar los siguientes requisitos:

e La funcionalidad puesta en funcionamiento en todo software del proyecto.

e La documentacién del producto terminado.

6.6.6 Pruebas del sistema

Su proposito es que la aplicacion sea estable y funcional para que los clientes la
utilicen. La aplicacion una vez terminada se la integra y la prueba en base a los requisitos del

cliente y suprimen todos los errores descubiertos (43).

45



7 MARCO CONCEPTUAL

App’s: Una App es una aplicacion de software que se instala en dispositivos méviles o tablets
para ayudar al usuario en una labor concreta, ya sea de caracter profesional o de ocio y
entretenimiento. El objetivo de una app es facilitarnos la consecucion de una tarea

determinada o asistirnos en operaciones y gestiones del dia a dia (49).

Tic’s: Las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones (TIC), son el conjunto de
recursos, herramientas, equipos, programas informaticos, aplicaciones, redes y medios; que
permiten la compilacion, procesamiento, almacenamiento, transmision de informacion

como: voz, datos, texto, video e imagenes (Art. 6 Ley 1341 de 2009) (50).

Tecnologia: La tecnologia es una respuesta al deseo del hombre de transformar el medio y
mejorar su calidad de vida. Incluye conocimientos y técnicas desarrolladas a lo largo del

tiempo que se utilizan de manera organizada con el fin de satisfacer alguna necesidad (51).

M-health: Se conoce como salud asistida por el mévil o mHealth al uso de dispositivos
moviles en la practica de servicios médicos y sanitarios. Estos dispositivos méviles pueden

ser tablets, Smartphone y otros aparatos portatiles para el seguimiento de pacientes (52).

E-health: Segin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la cibersalud (conocida
también como eSalud o e-health) consiste en el apoyo que la utilizacion costo eficaz y segura
de las tecnologias de la informacion y las comunicaciones ofrece a la salud y a los &mbitos
relacionados con ella, con inclusidon de los servicios de atencion de salud, la vigilancia y la
documentacion sanitarias, asi como la educacidn, los conocimientos y las investigaciones en

materia de salud (52).
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Formacion educativa: En Pedagogia y de un modo muy amplio, la formaciéon hace
referencia al proceso educativo o de ensefianza-aprendizaje. Se identifica también con un
conjunto de conocimientos. En este sentido, se suele hablar de formacién académica,

estudios, cultura o adiestramiento (53).

Salud materna y perinatal: La salud materna es el adecuado desarrollo de control prenatal
y perinatal es decir antes, durante y después de los 40 dias de nacido el bebé, dicho control
debe ser precoz, periddico, completo, de calidad, de amplia cobertura; siendo ofrecido a la
mayor poblacion posible y garantizando su facil accesibilidad. Comprende todos los aspectos
de la salud de la mujer desde el embarazo al parto hasta el postparto, es decir, brindar
Servicios de Salud de calidad para garantizar un embarazo saludable, un parto seguro y un
puerperio sin complicaciones a todas las mujeres mexicanas, asi como igualdad de
oportunidades para el crecimiento y desarrollo a todos los nifios, desde antes de su nacimiento

hasta los 28 dias de vida (54).

Promocion de la salud: La promocion de la salud es definida por la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) como "el proceso que permite a las personas incrementar el control sobre
su salud". Este concepto se pone en practica usando enfoques participativos; los individuos,
las organizaciones, las comunidades y las instituciones colaboran para crear condiciones que
garanticen la salud y el bienestar para todos. En términos més sencillos, la promocion de la
salud fomenta cambios en el entorno que ayudan a promover y proteger la salud. Estos
cambios incluyen modificaciones en las comunidades y los sistemas, por ejemplo, programas
que garanticen el acceso a los servicios de salud o politicas que establezcan parques publicos

para la actividad fisica de las personas y su convivencia. La promocion de la salud implica
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una manera particular de colaborar: se basa en la poblacion, es participativa, es intersectorial,

es sensible al contexto y opera en multiples niveles (1).

Salud digital: La Salud Digital es el concepto que incorpora tecnologias de informacién y
comunicacion (TIC) a productos, servicios y procesos de atencidon sanitaria, asi como a las
organizaciones o instituciones que pueden mejorar la salud y bienestar de los ciudadanos.
Esta puede abarcar distintas tecnologias, como dispositivos portatiles, sensores ingeribles,
aplicaciones moviles de salud, inteligencia artificial, cuidadores roboticos y hasta registros

electronicos (55).

Mortalidad perinatal: Es la proporcion de defunciones perinatales en el total de
nacimientos. Las defunciones perinatales normalmente incluyen las defunciones de fetos de
28 semanas o mas de gestacion, también conocidos como mortinato u Obito fetal, y
defunciones de nacidos vivos dentro de los primeros 7 dias de vida. El total de nacimientos
incluye las defunciones fetales de 28 semanas de gestacion mas el nimero de nacidos vivos,
0 sea, todos los nacimientos después de 28 semanas de gestacion (nacidos vivos mas

mortinatos). La OMS recomienda el uso de un limite de 22 semanas o 500 gramos (56).

Mortalidad neonatal: La mortalidad neonatal hace referencia a los recién nacidos que
fallecen antes de alcanzar los 28 dias de vida. Estas muertes son consideradas indicadores
universales tanto de condiciones de vida y desarrollo humano, como de la calidad y acceso a

los servicios de salud (56).
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8 MARCO LEGAL

Bajo la normatividad vigente en Colombia, se da cumplimiento a la Resolucién 008430
de 1993 del Ministerio de Salud Publica por la cual se establecen las normas cientificas,
técnicas y administrativas para la investigacion en salud. En el campo tecnoldgico la entidad
establecida para disefiar, adoptar y promover las politicas, planes, programas y proyectos del

sector de las TIC es el Ministerio de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones.

La Politica Nacional De Ciencia, Tecnologia e Innovacion 2021 - 2030 tiene un caracter
prospectivo y estratégico para convertir a Colombia en uno de los tres paises lideres de
América Latina en cuanto a la generacion, uso y apropiacion de conocimiento cientifico y
tecnologico. Para ello, esta politica fue disefiada contemplando los marcos de politica en CTI
descritos por Schot y Steinmueller (2018), la escalera de capacidades desarrollada por Cirera
y Maloney (2017) y los postulados de la innovacion orientada por misiones descritos por
Mariana Mazzucato (2018). Adicionalmente, esta politica adopta recomendaciones de la
mision de sabios y de otros documentos de politica previos relacionados con la CTI de

Colombia.

La Ley 115 de febrero 8 de 1994 por la cual se expide la ley general de educacion, define
que la educacion es un proceso de formacion permanente, personal, cultural y social que se
fundamenta en una concepcidn integral de la persona humana, de su dignidad, de sus
derechos y de sus deberes. La presente Ley sefala las normas generales para regular el
Servicio Publico de la Educacién que cumple una funcion social acorde con las necesidades

e intereses de las personas, de la familia y de la sociedad. Se fundamenta en los principios de
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la Constitucion Politica sobre el derecho a la educacion que tiene toda persona, en las
libertades de ensefianza, aprendizaje, investigacion y catedra y en su caracter de servicio

publico.

8.1 Ruta para mejorar la salud materna

El objetivo de la ruta es garantizar la atencion integral en salud a las gestantes, sus
familias y comunidades, a partir de intervenciones de valoracion integral de la salud,
deteccion temprana, proteccion especifica, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion, paliacion
y educacion para la salud, teniendo en cuenta el mejoramiento de la calidad en todo el
continuo de atencidn, el logro de los resultados esperados en salud, la seguridad y aumento

de la satisfaccion de las usuarias y la optimizacion del uso de los recursos.

Esta ruta estd centrada en las mujeres embarazadas, su gestacion, su familia y
comunidades, respetando opciones, cultura, contexto social y las necesidades especificas
individuales, apuntando a una atenciéon mas segura y de calidad de una manera eficaz,

eficiente y equitativa.

Los servicios que se incluyen dentro de la matriz de la ruta materno perinatal fueron
algunos tomados como trazadores para valorar la calidad y humanizacion en atenciones de

deteccion temprana y proteccion especifica son:

e Control Prenatal: Teniendo en cuenta las atenciones que especifica la guia de atencion
y la norma técnica.
e Atencion del Parto y Puerperio.

e Atencion del recién nacido de acuerdo con lo establecido en la norma técnica.
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Programa de Inmunizaciones para niflos menores de cinco afios y para la mujer

gestante.
Programas de estimulacion temprana y/o puericultura.

Consejeria en cuidados del embarazo (curso psicoprofilactico o de maternidad y

paternidad).
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9 DESARROLLO TECNOLOGICO Y ANALISIS DEL MERCADO DE UNA
PROPUESTA TENOLOGICA

9.1 Desarrollo tecnoldgico de la propuesta

La Aplicacion Maternal Health, desarrollada en Flutter, propone un acceso agil y
organizado a los diagnodsticos, cuidados y recomendaciones relacionados con la Salud
Materna publicados en la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA). A
diferencia de la plataforma online que tiene esta base de datos, la aplicacion Maternal Health
ofrece al usuario una experiencia mas agradable y facil, ademds de ofrecer toda esta
informacion sin la necesidad de estar conectado a una red de internet, lo que puede resultar
muy util para aquellos estudiantes que no poseen un servicio o conexion de internet constate
en su dispositivo movil. Para alcanzar los objetivos propuestos en este trabajo y
principalmente desarrollar un aplicativo movil util para el estudiante usé la metodologia

Mobile- D para el desarrollo de la aplicacion Maternal Health.

EXPLORACION INICIALIZACION PRODUCCION ESTABILIZACION PRUEBAS DEL
SISTEMA
I l - l N l N l N l ~
§ l . DIA DE DIADE PRUEBAS DEL
ESTABLECIMIENTO CONFIGURACION PLANEACION PLANEACION SISTEMA
A \. J \. J . J \
1 B 'd A l ) s 1 A 1 )\ 4 B l
DEFINICION DE DIA DE . . DIiA DE
P ALCANCE PLANEACION DIADE TRABATO DIA DE TRABAJO PLANEACION ]
L J L J J \
A DEFINICION DE DIADE . . DIiA DE
S ALCANCE { PLANEACION DIADE TRABATO } DIADE TRABAJO PLANEACION ]
DA DE DIADE Dia DE
\/ LIBERACION LIBERACION LIBERACION

Figura 1. Ciclo de desarrollo de Mobile - D
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9.2 Pre - evaluacion del mercado para el desarrollo tecnoldgico
9.2.1 Definicion del mercado

El mercado al que estd expuesto el aplicativo movil gira en el ambito
académico, principalmente en los estudiantes del area de la salud. Las funciones que
ofrece esta aplicacion ayudan al estudiante a fortalecer su proceso de aprendizaje y
es por ello por lo que tanto los gobiernos y/o universidades podrian estar interesados
en implementar este software para mejorar la calidad del conocimiento y asi mismo
mejorar la calidad de la atencion a nivel nacional (57).

9.2.2 Efectos de la globalizacion

En la actualidad gracias a los avances cientificos, el desarrollo de las nuevas
tecnologias y su vinculacion al proceso de globalizacion se vuelve sencillo dar a
conocer las tecnologias que se desarrollan a nivel local. La tasa de crecimiento de los
conocedores de un aplicativo movil puede crecer impactantemente gracias a los
distintos canales de informacion digitales que hay hoy en dia. La aplicacion que se
desarroll6 puede ser un item esencial para el desarrollo de otras aplicaciones moviles
con ejes tematicos relacionados, pero mas amplios. La App Prosalud, es una
aplicacion que se ha venido desarrollando en el semillero SINENFER de la
universidad del Sintl y es una de las posibles aplicaciones donde puede encajar el
contenido de la aplicacion Maternal Health.

9.2.3 Area geografica del mercado

Se pretende que el producto entregable sea una herramienta la cual apoyara
en el aprendizaje de los estudiantes de enfermeria que adquieran y usen el software

en sus practicas clinicas y universitarias. Hoy en dia se hace necesario un sistema que
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brinde informacion de calidad y organizada a las cuales podemos tener accesibilidad

desde cualquier lado y en cualquier dispositivo como tablets o celulares.

A nivel geografico la aplicacion no tiene restricciones. Los lugares mas
comunes donde se le dara uso y se necesitaran los servicios que la Aplicacion
Maternal Health ofrece es en las universidades y centros de educacion para la Salud
(58).

9.2.4 Usuarios o Consumidor

Es necesario incorporar al consumidor en el proceso de desarrollo de la App.
Ellos son los que se van a beneficiarse del uso de la aplicacion. La App va dirigida a
los estudiantes de enfermeria que necesitan acceder a los diagnosticos y cuidados
relacionados con la salud materna. Es por eso por lo que las caracteristicas, el
contenido y la organizacidon dependen del usuario que vaya a usar la APP. En este
caso se necesita una fuente de informacion veraz, una organizacion sencilla de facil
acceso y una interfaz didactica que sea sencilla de manejar para poder suplir las
necesidades que el estudiante de enfermeria tiene durante sus practicas clinicas.

9.2.5 Demanda

Las tecnologias han generado importantes oportunidades de mercado, al abrir
nuevos canales de venta y comunicacion hacia los clientes en términos de eficacia, a
la vez encontrar nuevas oportunidades de optimizar los procesos internos en el

aprendizaje del estudiante.

Un aspecto significativo es el sistema global y la Internet que ha evolucionado
como herramientas de comunicacion bdasicas y convirtiéndose en un mercado de

productos, servicios e ideas para el usuario; es que se ha podido alcanzar una
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comunicacion total con cualquier lugar del mundo con retrasos solo de milisegundos.
Esto hace que los servicios moviles que la aplicaciéon ofrece puedan ser
implementados en cualquier parte del mundo y cualquier universidad. Los
diagnosticos de la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) son
diagnosticos aplicables a nivel mundial, esto hace que la aplicaciéon no tenga
restricciones politicas graves y se pueda asegurar el uso en otros paises distintos a
donde fue desarrollada.

9.2.6 Determinantes de la demanda

A pesar de que los potenciales usuarios o consumidores hagan parte del sector salud,
la demanda tiene limitaciones tematicas, ya que el contenido de la App Maternal Health esta
enfocado unicamente a la Salud Materna. El conjunto de consumidores se ve reducido al
tener en cuenta determinantes como: Ocupacion, Carrera en estudio o estudiada, sistema

operativo de su dispositivo movil.
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10 METODOLOGIA

La siguiente investigacion permitié analizar e implementar las fases y caracteristicas de
la metodologia Mobile-D para el desarrollo de la aplicaciéon movil. De la misma manera,
permiti6 realizar una encuesta con el fin de conocer el impacto y la utilidad que tiene la App
en el desarrollo de aprendizaje de los estudiantes, la cual se encuentra inmersa en uno de los

apartados de la aplicacion.

10.1 Enfoque del estudio

La presente investigacion se baso en la postura paradigmatica de los métodos deductivo

— analitico.

10.1.1 Deductivo

El método deductivo inicia con el andlisis de los postulados, teoremas, leyes,
principios, etc., de aplicacion universal y de comprobada validez, para aplicarlos a soluciones

o0 hechos particulares (59).

En la investigacion realizada, este método se utilizd para recolectar informacion de
una manera ordenada, clasificar los diagnosticos, cuidados y actividades relacionadas que se
usaron para insertarlos en el contenido de la App. Por otro lado, se us6 el método para estudiar
y analizar la metodologia Mobile-D de manera general a lo particular, hasta conocer sus fases

y caracteristicas; para asi desarrollar la aplicacién mévil Maternal Health.
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10.1.2 Analitico

El método analitico consiste en descomponer un objeto de estudio separando cada

una de las partes del todo para estudiarlas en forma individual (59).

Este método se utilizé para descomponer las fases y etapas de la metodologia Mobile-
D e implementarlas en el proceso de desarrollo de la aplicacion movil cumpliendo con todos

los protocolos y parametros de desarrollo que esta metodologia describe.

10.2 Tipo de estudio

Desarrollo de un software para dispositivos moviles para almacenamiento y analisis

de datos.

Un software para el almacenamiento y andlisis de datos permite al usuario acceder a
un repositorio central de informacidn que se le permite tomar decisiones mejores informadas
(60). Los datos y el andlisis de estos se han vuelto fundamentales para mantener la efectividad

y calidad de los servicios prestados por los profesionales en Enfermeria (61).

10.3 Poblacion y muestra

La poblacion objeto de estudio estuvo conformada por los alumnos del programa de
enfermeria de la Universidad del Sint, quienes participaron en la validacion de la aplicacion
para medir el impacto y analizar la utilidad y aplicabilidad en su contexto practico. La
muestra estuvo constituida por 41 estudiante perteneciente de quinto hasta noveno semestre

de Enfermeria.
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Para el desarrollo del estudio se tom6 como muestra un grupo de alumnos de quinto a
noveno semestre de Enfermeria que tuvieran dispositivos moviles Android. Para la seleccion
de la muestra se usé un muestreo por conveniencia, condicionando la seleccion para que los
estudiantes que fueran a participar en la investigacion estuvieran realizando o fueran
realizado sus practicas clinicas de maternidad. Los estudiantes que participaron en la

realizacion del trabajo se describen en la siguiente tabla:

Tabla 3: Poblacion de estudio
{%0} 5t0 6t0 7m0 8v0 9n0 Total
8\,

6% e Semestre Semestre Semestre Semestre Semestre
Masculino 4 0 2 0 1 7
Femenino 18 0 3 1 12 34
Total 22 0 5 1 13 41

Fuente: Elaboracion propia, 2021.

10.3.1 Seleccion de la muestra
Para la seleccion de la muestra se tuvo en cuenta el criterio de inclusion con que cada
uno de los estudiantes contaran con un dispositivo mévil Android. Ademas, los estudiantes
seleccionados tuvieron que cursar la asignatura cuidado de la mujer y su familia. Se usé la
técnica de muestreo no probabilistico por conveniencia que consiste en la eleccion por

métodos no aleatorios de una muestra cuyas caracteristicas sean similares a las de la
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poblacion objetivo. En este tipo de muestreos la “representatividad” la determina el
investigador de modo subjetivo, siendo este el mayor inconveniente del método ya que no

podemos cuantificar la representatividad de la muestra (62).

10.4 Técnicas de informacion
10.4.1 Investigacion Bibliografica

La investigacion bibliografica realizada en este trabajo permitio la recoleccion de
informacion cientifica publicada en revistas, libros, articulos periodisticos, reportes y
entrevistas. Toda la informacion recolectada relacionada a la tematica se utilizo para sustentar

la investigacion.

10.4.2 Investigacion de Campo

Este trabajo recolectdé mediante una encuesta las opiniones de cada uno de los usuarios
que usé la aplicacion en cuestion. Ademads, se trataron de recolectar los requerimientos
iniciales para la App consultando con los estudiantes en el campo de estudio y asi mejorar la

acogida de la aplicacion a desarrollar.

10.5 Etapas de desarrollo y procesamiento de la aplicacion

De manera general se pueden establecer las tareas principales que se ejecutaron para

desarrollar la aplicacion movil.

e C(lasificar de los diagnoésticos de la NANDA, junto a los NOC y NIC relacionados a

cada uno de estos.
e Revisar los antecedentes y el sustento tedrico del eje tematico de la investigacion.

e Investigar la metodologia Mobile-D.
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Organizar de la idea conceptual en bocetos a mano alzada.

Aplicar la fase de exploracion de la metodologia Mobile-D.

Establecer los grupos de interés y la recoleccion de los requerimientos iniciales.
Aplicar la fase de inicializacion de la metodologia Mobile-D.

Insertar de los diagnosticos de la NANDA, junto a los NOC y NIC relacionados en
los apartados dispuestos en la aplicacion.

Aplicar la fase de produccion de la metodologia Mobile-D.

Desarrollar la versién Alpha de la aplicacion en Flutter.

Aplicar la fase de estabilizacion de la metodologia Mobile-D.

Corregir y ajustar de los parametros usando como base la idea conceptual inicial.
Realizar de la version Beta de la aplicacion.

Modificaciones en el disefio.

Aplicar la fase de pruebas del sistema la metodologia Mobile-D.

Realizar de la version final de la aplicacion.

Validar del funcionamiento por parte de los estudiantes de la universidad a través de
una encuesta vinculada a la aplicacion.

Realizar el analisis de los datos para medir el impacto de la aplicacion, realizar

conclusiones y recomendaciones.

60



10.6 Aplicacion de la metodologia Mobile-D en el desarrollo de la Aplicacion Mavil
Maternal Health

PRUEBAS DEL

PRODUCCION ESTABILIZACION SISTEMA

U

N de Iteraciones

EXPLORACION INICIALIZACION

Figura 2. Fases — Metodologia Mobile - D

10.6.1 Exploracion

Durante esta fase se determinaron los pardmetros y requisitos iniciales para el

desarrollo de la aplicacion, ademas se identificaron los agentes involucrados en el proyecto.

10.6.1.1 Establecimiento de los grupos de interés

Las personas o tipos de usuarios involucrados en el desarrollo de la aplicacién son:

10.6.1.1.1 Desarrollador: Es un arquitecto de software cuya funcidon especifica es la de
elaborar sistemas y tratar de que estas se ejecuten de una manera correcta sin tener

ningun margen de error en su programacion.

10.6.1.1.2 Estudiante: Se pueden describir como una persona que necesita consultar
informacion bibliografica relacionada a los cuidados de enfermeria en la Salud

Materna.
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10.6.1.1.3 Administrador: Esta persona administra la base de datos de los usuarios
registrados y tiene acceso a las respuestas de la encuesta publicada en la app.
Ademas, es la encargada de indicar los requisitos iniciales que debe cumplir la
aplicacion movil.
10.6.1.2 Requisitos iniciales
Se desarrollé una aplicacion moévil para Android usando el framework Flutter que
permite consultar los diagnosticos, cuidados y recomendaciones relacionados con la Salud
Materna publicados de la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA). En
base a las necesidades que el usuario (Estudiante) tiene al momento de consultar la

informacion, se establecieron los siguientes requisitos:
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10.6.1.2.1 Requisitos Funcionales

Tabla 4: Requisitos Funcionales

ID

Requerimiento

Descripcion

Prioridad

RF1

Autenticacion
de usuario

Al ingresar a la aplicacion moévil debe aparecer
inicialmente la ventana para iniciar sesion. Donde el
usuario debe ingresar con su nombre para poder
dirigirse al menu principal y consultar la informacion

publicada en la aplicaciéon movil.

ALTO

RF2

Registro de
usuarios

La App Maternal Health debe tener un boton de
registro en la misma ventada de autenticacion que le
permita dirigirse a la ventana de registro y proceder
a registrarse llenando un pequefio formulario con sus
datos personales. Esta opcion estd dispuesta para
todos los usuarios que al momento de usar la

aplicacion movil no tengan el usuario registrado.

ALTO

RF3;

Cerrar sesion
de usuario

La pagina principal de la aplicacion movil debe tener
un botén que tenga como funcion cerrar la sesion del
usuario. Luego de cerrar la sesion debe ser redirigido

a la pagina de autenticacion de usuario.

ALTO

RF4

Persistencia de
datos de
usuario

Luego de que los usuarios se registren y entren a la
ventana principal, la aplicacion mévil debe guardar
sus datos con el fin de que cuando el usuario cierre y

vuelva a entrar a la aplicacion sus datos de

MEDIO

63




autentificacion queden guardados y lo redirija
inmediatamente a la pagina principal. Esta
funcionalidad debe recordar los datos de
autenticacion del usuario a menos que el usuario

cierre su sesion dando clic en el boton “Cerrar

Sesion”.
RFs | Visualizacion | La aplicacion debe tener en la pagina principal el | ALTO
de contenido
relacionado | menu de navegacion que garantice al usuario
con la Salud
Materna navegar por el contenido informativo. La
organizacion de la informacion debe ser similar a la
utilizada en al North American Nursing Diagnosis
Association (NANDA) para que el usuario que haya
estado usando anteriormente la plataforma
mencionada se sienta familiarizado con la interfaz
que propone la App Maternal Health.
RFs | Realizacion de | Dentro de la aplicacion moévil debe haber un apartado | MEDIO

encuesta por
unica vez

para la realizacion de una encuesta disefiada por el
autor del trabajo. La encuesta debe poder realizarse

una sola vez por usuario.

Fuente: Elaboracion propia, 2021.

64




10.6.1.2.2 Requisitos no Funcionales

1D Requerimiento Descripcion Prioridad
RNF1 | Plataformas de | La aplicacion Maternal Health puede ser utilizada | ALTO
Funcionamiento

unicamente para dispositivos moviles Android.

RNF2 | Lenguajede | La App movil fue desarrollada en el framework | BAJO
Desarrollo
Flutter usando el lenguaje Dart.

RNF3 Interfaz La aplicacion tiene una interfaz sencilla y | ALTO
agradable visualmente para los usuarios. La
interfaz fue ambienta con una paleta de colores

fucsia alusiva a la Salud Materna.

RNFs | Topologia de la | Para el almacenamiento de los datos de usuarioy | MEDIO
base de datos
del contenido de la aplicacion, excluyendo la
encuesta, no se uso base de datos. Los datos de
usuario y contenido de la aplicacion movil estan
almacenados localmente. Por otro lado, esta el
almacenamiento del contenido de la encuesta y
las respuestas recibidas por los usuarios; esta
informacion estd almacenada en Google Drive.

Se us6 Google Form para la aplicacion de la

encuesta.

RNFs Idioma La aplicacion Maternal Health tnicamente tiene | ALTO

disponible el idioma castellano en su interfaz y

contenido.

Fuente: Elaboracion propia, 2021.
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10.6.1.3 Definicion del Alcance

El alcance de este proyecto de desarrollo tecnologico esta limitado por los siguientes

supuestos.

10.6.1.3.1 Limitaciones

Las limitaciones que tiene la aplicacion mévil Maternal Health son:

e Los dispositivos moviles donde la aplicacion puede ejecutarse deben contar con
sistema operativo Android y una arquitectura ARM con el procesamiento de datos de
64 bits.

e Para la realizacion de la encuesta la aplicacion movil requiere de una conexion a
internet para poder acceder al contenido de esta y poder guardar las respuestas del

usuario.

10.6.1.3.2 Establecimiento de Categoria

Las dependencias y supuestos que se han encontrado son los siguientes:

e Para la primera version de la aplicacion Maternal Health el acceso a la instalacion

esté restringido tinicamente a los estudiantes que participaron en la prueba piloto.

10.6.1.3.3 Establecimiento del proyecto

Los softwares usados para el desarrollo de la aplicacion movil Maternal Health se

describen a continuacion:
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Microsoft Visio

Es el software de Microsoft con el que vas a poder crear flujogramas, diagramas,

organigramas, planos de planta, disefios de ingenieria y compartirlos con otros usuarios.

Visual Studio Code

Es la herramienta de editor de cddigo mas popular actualmente para los

desarrolladores ya que permite ser compatible con variables lenguajes de programacion.

Flutter

Es un framework de c6digo abierto desarrollado por Google para crear aplicaciones
nativas de forma facil, rapida y sencilla. Su principal ventaja radica en que genera codigo
100% nativo para cada plataforma, con lo que el rendimiento y la UX es totalmente idéntico

a las aplicaciones nativas tradicionales.

React

React permite a los desarrolladores crear grandes aplicaciones web que pueden
cambiar datos, sin recargar la pagina. El objetivo principal de React es ser rapido, escalable

y simple. Funciona solo en las interfaces de usuario de la aplicacion.
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10.6.2 Inicializacion

La fase de inicializacion tiene como objetivo realizar actividades de desarrollo y

disefio de la App Maternal Health.
10.6.2.1 Configuracion del Ambiente de Desarrollo

En esta etapa tiene como propdsito instaurar el ambiente correcto para llevar a cabo el

desarrollo.

¢ Tipo de proyecto: Aplicacion para sistema operativo Android.

e Framework para la aplicacion movil: Flutter, React.
10.6.2.1.1 Preparacion del ambiente

El ambiente de desarrollo de la aplicacion mévil constd de la instalacion del SDK

Flutter, Visual Studio Code, Microsoft Visio.
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10.6.2.2 Esquema de navegabilidad

El esquema de navegabilidad tiene como propdsito describir la navegabilidad y las
conexiones que tendran las diferentes vistas. El esquema de navegabilidad dispuesto para la

aplicaciéon movil Maternal Health se describe a continuacion.

SplashSereen
JR— S—
Onboarding

e
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Usuario

Autenticacion
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l.—l
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z
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Figura 3. Storyboard de la aplicacion movil Maternal Health
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10.6.3 Produccion y Estabilizacion

En la fase de produccién y estabilizacion se tratd de realizar la funcionalidad de la
aplicacion Maternal Health junto a todos los requisitos y pardmetros impuestos en las fases

anteriores para garantizar la calidad deseada.

10.6.4 Pruebas de Sistema

Para las pruebas de sistema se dispuso un apartado para las pruebas de los requisitos

funcionales y otro para la verificacion de los requisitos no funcionales.

10.6.4.1 Pruebas funcionales

Tabla 5: Pruebas de requisitos funcionales
ID Requerimiento Cumplimiento
RF1 Autenticacion de usuario Realizado
RF2 Registro de usuarios Realizado
RF3 Cerrar sesion de usuario Realizado
RF4  Persistencia de datos de usuario Realizado
RFs Visualizacion de contenido relacionado con la Salud Realizado
Materna
RF¢ Realizacion de encuesta por unica vez Realizado

Fuente: Elaboracion propia, 2021.
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10.6.4.2 Verificacion de requisitos no funcionales

Tabla 6: Verificacion de requisitos no funcionales
1D Requerimiento Cumplimiento
RNF1 | Plataforma de Funcionamiento Cumplido
RNF: | Lenguaje de Desarrollo Cumplido
RNF3 | Interfaz Cumplido
RNFs | Topologia de la base de datos Cumplido
RNFs | Idioma Cumplido

Fuente: Elaboracion propia, 2021.

10.7 Validacion y divulgacion de los datos

10.7.1 Validacion de los datos

La validacion de los datos tiene como objetivo determinar el grado de eficacia que

tiene un instrumento de medida midiendo aquello que realmente pretende medir o

cumpliendo el propdsito para el que ha sido construido.

Una vez disefiada la estructura de la encuesta y la aplicacion, delimitada la

informacion, formuladas las preguntas y definido el numero de ellas que vamos a incluir en

el cuestionario y su orden, se procedio a la realizacién de la prueba piloto. La encuesta

realizada constaba de dos etapas. La primera etapa estaba tenia como fin caracterizar a los

encuestados tomando los datos principales y datos académicos como la universidad donde

estudian, programa o carrera que cursa y semestre en curso. La segunda etapa de la encuesta
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estaba dirigida directamente a la evaluacion y validacion del funcionamiento de la App
Maternal Health. Las preguntas realizadas en la segunda etapa de la encuesta se describen a

continuacion:

10.7.1.1 Pregunta 1

Luego de revisar el contenido de la App Maternal Health. ;Qué tan util creé que seria

el uso de la App durante las practicas clinicas?

Esta pregunta va tiene como finalidad encontrar las opiniones de los usuarios de la
aplicacion respecto a la utilidad que tiene el uso de la App Maternal Health durante las
practicas clinicas. Los estudiantes calificaron esta pregunta seleccionando una opcion entre
4 que hay, cada una con un grado de utilidad distinto. Las opciones de respuesta que esta

pregunta tiene son las siguientes: nada util, poco util, til y muy util.

10.7.1.2 Pregunta 2

De acuerdo con el contenido de la App Maternal Health. ;Qué tanto creé¢ que influye

el uso de la App durante las practicas clinicas en su proceso de aprendizaje?

Esta pregunta tiene como objetivo contribuir a la solucion de la pregunta problema
del trabajo, en esta se les pregunta a los usuarios la influencia de la App Maternal Health en
sus procesos de aprendizaje. La poblacion a la que estd dirigida la App son los estudiantes
del sector salud, principalmente los estudiantes de enfermeria. En esta pregunta se brindan 4
opciones con Unica respuesta para que los encuestados o participantes de la prueba piloto de
la App den a conocer la posicion que tienen respecto a esta pregunta. Las opciones de
respuestas colocadas en esta pregunta son: No influye, Influye poco, Influye medianamente

e Influye mucho.
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10.7.1.3 Pregunta 3

Luego de probar la aplicacién, seleccione los principales aspectos que justifican el uso

de la App durante las practicas clinicas:

e Ficil acceso a la informacion

e Informacion ttil y veras

e Buena organizacién de la informacion
e Interfaz agradable

e Otra

Esta pregunta les permite a los usuarios seleccionar varias opciones y agregar una opcion
escrita en caso de necesitarlo. El objetivo de esa pregunta es respaldar la realizacion de la
App Maternal Health basandose en las opiniones subjetivas de cada uno de los usuarios

encuestados.

10.7.1.4 Pregunta 4

Describa en breve, ;qué impacto generaria la implementacion de la App Maternal
Health en su proceso de aprendizaje, en lo que refiere al autocuidado de las madres en el

proceso gestacional y la atencion del recién nacido durante el parto y el puerperio inmediato?

Esta pregunta es abierta. Cada uno de los usuarios que respondieron esta pregunta

dieron su respuesta particular a la pregunta problematizadora.

La encuesta nos permitid conocer la percepcion que tenia cada estudiante que
participo de la prueba piloto luego de usar la aplicacion. Por otra parte, fueron validados los

parametros de desarrollo tomados de la literatura de aquellas aplicaciones declaradas en el
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marco de antecedentes y asi saber la construccion de la aplicacion, el eje de abordaje y la
poblacion de uso. La encuesta completa que fue realizada se encuentra en el Anexo 4, Figura

36.
10.7.2 Divulgacion de los datos

La divulgacion de los datos es la principal fuente de donde se nutren los
investigadores para obtener conocimientos cientificos. La divulgacion de los datos o
divulgacion de la informacion es una fase de los trabajos investigativos donde se hacen
publicos los datos recolectados y compilados durante la realizacion del trabajo. Para efectos
de esta investigacion y cumplimiento de esta fase los resultados recolectados en la App

Maternal Health mediante la encuesta han sido presentados en encuentros de investigadores.

Los resultados se han presentado en el VI CONGRESO NACIONAL Y I
CONGRESO INTERNACIONAL DE ENFERMERIA organizado por la Fundacion
Universitaria Uninavarra; VI ENCUENTRO REGIONAL Y V ENCUENTRO NACIONAL
DE GRUPOS DE ESTUDIO, INVESTIGACION Y PROYECCION SOCIAL organizado
por la Universidad de los Llanos. Las evidencias fotograficas de cada una de estas actividades

se encuentran plasmadas en Anexo 1, Figura 13, 14, 15y 16.
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10.8 Consideraciones éticas

La Resolucion 008430 de octubre 4 de 1993, por la cual se establecen las normas
cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud (63). Esta Resolucion
enuncia que en las investigaciones en seres humanos se protegera la privacidad del individuo,
sujeto de investigacion, identificdndolo solo cuando los resultados lo requieran y éste lo
autorice como se muestran en el articulo 8. los datos obtenidos durante la validacion de la
aplicacion fueron manipulados por la investigadora, quien guardo total confidencialidad y

anonimato de cada uno de los participantes que estuvieron realizando la encuesta.

El desarrollo del software garantiza la prevalencia del criterio del respeto a la dignidad
del ser humano y la proteccion de sus derechos y su bienestar como lo enuncia el Articulo 5
de la Resolucion 008430 de 1993. Se vio reflejado en el uso del consentimiento informado,
donde se les explico de manera detalla, cudl era el objetivo y la intencionalidad de su

participacion en la prueba piloto de la APP MATERNAL HEALTH.

Este trabajo fue presentado al comité de investigaciones de la escuela de Enfermeria
con el finde conseguir el aval para la continuacion del trabajo. El comité de investigaciones
de la escuela de Enfermeria también dio el aval para la realizacion de la prueba piloto con

los estudiantes de este programa pertenecientes a los semestres entre quinto y noveno.

Esta investigacion salvaguarda los créditos de los autores de los trabajos que fueron
usados como apoyo bibliografico para el desarrollo de esta investigacion referenciando cada
uno de estos aportes y/o ideas bibliograficas. De acuerdo con los articulos 61 y 71 de la

Constitucion Politica de Colombia, sera protegida la propiedad literaria y artistica como
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propiedad transferible, por el tiempo de la vida del autor y ochenta afios mas, mediante las
formalidades que prescriba la ley. Esta ley protege las obras, interpretaciones, ejecuciones,
fonogramas y emisiones de organismos de radiodifusion de los colombianos y extranjeros
domiciliados en Colombia o publicadas por primera vez en el pais. Los extranjeros no
domiciliados en Colombia gozaran de la proteccion de esta ley de conformidad con los
tratados internacionales a los cuales Colombia esta adherida o cuando las leyes nacionales
del otro pais impliquen reciprocidad efectiva en la proteccion de los derechos consagrados a
los autores, intérpretes, ejecutantes, productores de fonogramas y organismos de

radiodifusion colombianos en dichos paises (64).

De acuerdo con la resolucion 008430 de 1993 es una investigacion sin riesgo, pero sin
embargo se contemplan algunas valoraciones de riesgos bajas, medias, altas y elevadas, como
en lo economico y financiero, politico y entorno, sociales, ambientales, tecnologicos e

internos descrito en el siguiente cuadro:
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Tabla 7: Valoracion de riesgos
RIESGOS Nivel del riesgo Descripcion del riesgo
identificado
Bajo | Medio | Alto | Elevado

ECONOMICOS Y

FINANCIEROS

Se considera riesgo bajo porque,
no limité el desarrollo o la
ejecucion del proyecto durante
su vigencia. para esto se tuvo en
cuenta todo el presupuesto

definido para el proyecto.

POLITICOS Y

ENTORNO

Se contempla el nivel medio,
dado que para la validacion de la
aplicacion se requiere un grupo
perteneciente a la institucion
universitaria y se podia presentar
negacién en los permisos o
limites para el acceso del grupo

poblacional.
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SOCIALES

Se observa un nivel bajo porque,
los hallazgos aportan a Ila

sociedad y no atentan en ella.

AMBIENTALES

TECNOLOGICOS

INTERNOS

No aplica

Se considera un riesgo alto ya
que en la aplicacion pueden
presentarse  fallas en el
funcionamiento y en la
instalacién de App. Si algo como
esto llega a pasar la unica
herramienta de investigacion
con la que dispone el trabajo no
funcionard y dejando el trabajo

incompleto.

Se presencia un riesgo bajo ya
que no hubo problemas en la
realizacion del trabajo

investigativo.
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11 RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

11.1 Dominios y diagnosticos seleccionados para insertar en la App Maternal Health

Para el comité de la Taxonomia de la NANDA un dominio “Es una esfera de actividad,
estudio o interés”. Existen 13 dominios con una codificacion numérica del 1 al 13. En 1998
este mismo comité clasificé los diagnosticos enfermeros de acuerdo con el andlisis realizado
de los patrones de Marjory Gordon, modificando su estructura y ampliandolos hasta llegar a
un total de 13 dominios de los que se derivan 46 clases. Una clase es una subdivision de una
clase mayor, una clasificacion de personas o cosas por su calidad, grupo o grado”. También
tienen una codificacion inica, comienza con el nimero del Dominio al que pertenece, y luego

se coloca el nimero de la Clase (65).

Para la clasificacion de los dominios seleccionado se tuvo en cuenta todas clasificaciones
taxonomicas relacionadas a la salud materna como: NUTRICION son las actividades de
incorporacion, asimilacion y utilizacion de nutrientes con el proposito de mantener y repara
los tejidos y producir energia; ACTIVIDAD / REPOSO que se encarga de la produccion,
conservacion, gasto o equilibrio de las fuentes de energia; ROL / RELACIONES que se
encarga de las Conexiones o asociaciones positivas y negativas entre las personas o grupos
de personas y la manera en que esas conexiones se demuestran; SEXUALIDAD que se
relaciona con la Identidad sexual, la funcion sexual y la reproduccion; AFRONTAMIENTO
/ TOLERANCIA AL ESTRES que se encarga de todo lo relacionado a convivir con los
eventos/procesos vitales; SEGURIDAD / PROTECCION que se define como la ausencia de

peligros, lesion fisica o alteracion del sistema inmunitario; preservacion de pérdidas y de la

79



seguridad y la proteccion; y CONFORT que es la Sensacion de bienestar o alivio mental,
fisico o social (66). Los dominios junto a los diagndsticos seleccionados para insertarlos en

la aplicacion movil Maternal Health se ilustran en la Tabla 8.

Tabla 8: Diagndsticos insertados del dominio 2

DOMINIO 2: NUTRICION

[00104] Lactancia materna ineficaz

[00105] Interrupcion de la lactancia materna

[00106] Disposicion para mejorar la lactancia materna

[00216] Produccion insuficiente de leche materna

DOMINIO 4: ACTIVIDAD / REPOSO

[00093] Fatiga

DOMINIO 7: ROL / RELACIONES

[00056] Deterioro parental

[00061] Cansancio del rol de cuidador

[00062] Riesgo de cansancio del rol de cuidador

[00164] Disposicion para mejorar el rol parental

[00064] Conflicto del rol parental
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DOMINIO 8: SEXUALIDAD

[00208] Disposicion para mejorar el proceso de maternidad

[00209] Riesgo de alteracion de la diada materno/fetal

[00221] Proceso de maternidad ineficaz

[00227] Riesgo de proceso de maternidad ineficaz

DOMINIO 9: AFRONTAMIENTO / TOLERANCIA AL ESTRES

[00116] Conducta desorganizada del lactante

[00117] Disposicion para mejorar la conducta organizada del lactante

DOMINIO 11: SEGURIDAD / PROTECCION

[00156] Riesgo de muerte subita del lactante

[00006] Hipotermia

[00206] Riesgo de sangrado

DOMINIO 12: CONFORT

[00256] Dolor de parto

Fuente: Elaboracion propia, 2021.
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Posteriormente, se seleccionaron los diagndsticos y fueron puestos junto a la
descripcion de los NOC y NIC relacionados. Esta informacion fue organizada en una tabla
constituida por: Cddigo, Edicion, Nivel de Evidencia, Dominio, Clase, Necesidad, Patron,

Necesidad y Definicion.

La informacién que la aplicacion mévil Maternal Health pone a disposicion del

usuario en cuanto a los diagndsticos nos referimos es la siguiente:

NANDA [00104] Lactancia Materna ineficaz

Cadigo: | Edicidn Dominio: 2 | Clase: Necesidad: | Patron:
0104 20212023 1 ingestion 2 Comery 2 Nutricional
Nivel de beber - Metabalico

evidencia: 3.1

Definicién: Dificultad en el suministro de leche 2 un lactante directamente de les pechos, lo cual
puede afectar su estado nutricional.

NOC NIC
Codigo Actividades
[10:0:0] Informar sobre los beneficios peicologicos ¥y
Establecimiento de la fisiologicos de la lactancia matemna.
lactancia materna:
Lactante
[1001] Determinar el deseo v moftivacion de la madre
Establecimiento de la respecte a la lactanciz materna, asi como su
lactancia matema: percepcion de esta.
Madre
[1020] E=tado Determinar el deseo v moftivacion de la madre
nutricional del respecte a la lactanciz materna, asi como su
lactante percepcion de esta.
[1002] Mantenimiento Corregir conceptos equivocados, mals informacion
de la lactancia & imprecisiones acerca de la lactancia matemna.
materma
[1624] Conducta de Ia Animar a la pareja, familia o amigos de 1a madre a
salud materna que la apoven (offecer alabanzas, animoes y
postparto sgpuridad, realizar laz  tareas domeésticaz v
asegurarse de que la madre tiene el descanso y
[5244] nutricidn E.dEJELIB.dCIS).
[1819] Conocimiento: | A.ecoramientn | FTOporcionar a la madre la oportunidad de dar
Cuidados del lactante en la lactancia | |Actancia tras el parto, cuando sea pozible.
Inztruir a la madre sobre los signos de transferencia
de leche (p. ], fuga de leche, deglucidn andible y
zenzaciones de whajada de 1a leches).
Ensefiar a 1z madre 2 consultar 2 su profesional
sanifario antes de tomar cualquier medicamento
durante el periodo de lactancia, inclndos firmacos
3in receta v anticonceptivos orales.

Figura 4. Diagnostico [00104] insertado en la App Maternal Health
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La figura 4 ilustra un ejemplo donde se evidencia el contenido y la organizacion de la
descripcion de los diagndsticos insertados en la App Maternal Health. Los siguientes

diagnosticos fueron incluidos usando la misma distribucion de la informacion anterior:

11.1.1 Diagnosticos — Dominio 2

e Lactancia materna ineficaz: Este diagnostico se refiere a la dificultad de suministrar
leche a un lactante directamente de los pechos, su NOC principal es el establecimiento
de la lactancia materna. El NIC asociado a este diagndstico es “Asesoramiento en la
lactancia” y sus principales actividades a realizar son: Informar sobre los beneficios
psicologicos y fisiologicos de la lactancia materna, Determinar el deseo y motivacion
de la madre respecto a la lactancia materna, asi como su percepcion de esta.

e Interrupcion de la lactancia materna: Este diagnostico se refiere, a la interrupcion
en la continuidad de suministro de leche a un lactante directamente de los pechos, su
clase es “I ingestion”, la necesidad es “2 comer y beber”, y el patron es “2 nutricional
—metabolico". Su NOC principal es la “Adaptacion del prematuro”. El NIC asociado
a este diagnostico es “Alimentacion con biberén” y sus principales actividades a
realizar son: Determinar el estado del lactante antes de iniciar la toma, Calentar la
leche a temperatura ambiente antes de proceder con la toma. Ver Anexo 2, Tabla 12.

e Disposicion para mejor la lactancia materna: Este diagnostico se refiere al Patron
de suministro de leche a un lactante o un nifio directamente de los pechos, que puede
fortalecerse; su clase es “1 ingestion”, la necesidad es “2 comer y beber”, y el patron
es “2 nutricional / metabdlico". Su NOC principal es la “Estado nutricional del

lactante”. El NIC asociado a este diagnostico es “Orientacion anticipatoria” y sus
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11.1.2

principales actividades a realizar son: Ayudar al paciente a identificar la posible
aparicion de crisis del desarrollo y/o circunstancial y los efectos que tal crisis podria
tener en la vida personal y familiar. Ver Anexo 2, Tabla 13.

Produccion insuficiente de leche materna: Este diagndstico se refiere al suministro
inadecuado de leche materna para apoyar el estado nutricional de un lactante; su clase
es “l ingestion”, la necesidad es “2 comer y beber”, y el patrén es “2 nutricional /
metabolico". Su NOC principal es la “Establecimiento de la lactancia materna:
Lactante”. El NIC asociado a este diagnoéstico es “Ensefanza: nutricion del lactante”
y sus principales actividades a realizar son: Proporcionar a los progenitores materiales
por escrito adecuados a las necesidades de conocimiento identificadas, Ensenar a los
progenitores/cuidador a alimentar solo con leche materna o de férmula durante el
primer afio (no dar alimentos solidos antes de los 4 meses). Ver Anexo 2, Tabla 14.
Diagnosticos — Dominio 4

Fatiga: Este diagnostico se refiere a la sensacion sostenida y abrumadora de
agotamiento y disminucion de la capacidad para el trabajo mental y fisico al nivel
habitual. Su clase es “3 equilibrio de la energia”, la necesidad es “4 moverse”, y el
patron es “actividad / ejercicio”. Su NOC principal es la “Nivel de fatiga”. El NIC
asociado a este diagndstico es “Manejo de la energia” y sus principales actividades a
realizar son: Determinar los déficits del estado fisiologico del paciente que producen

fatiga segun el contexto de la edad y el desarrollo. Ver Anexo 2, Tabla 15.
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11.1.3 Diagnosticos — Dominio 7

Deterioro parental: Este diagnostico se refiere, Limitacion del cuidador primario
para nutrir, proteger y promover el crecimiento y desarrollo 6ptimos del nifio Su clase
es “1 roles del cuidador”, la necesidad es “12 Trabajar / Realizarse”, y el patron es “8
Rol / Relaciones". Su NOC principal es la “Desempeio del rol de padres: lactante”.
El NIC asociado a este diagnodstico es “Fomentar el rol parental” y sus principales
actividades a realizar son: Identificar e inscribir a las familias de alto riesgo en un
programa de seguimiento, Animar a las madres a recibir atencioén prenatal temprana
y regular. Ver Anexo 2, Tabla 16.

Cansancio del rol de cuidador: Este diagndstico se refiere a la dificultad para
cumplir con las responsabilidades de cuidado, expectativas y/o conductas para con la
familia o personas significativas. Su clase es “1 roles del cuidador”, la necesidad es
“Evitar peligros / Seguridad”, y el patron es “8 Rol / Relaciones". Su NOC principal
es la “Conducta de la salud maternal posparto”. El NIC asociado a este diagnostico
es “Apoyo al cuidador principal” y sus principales actividades a realizar son:
Determinar el nivel de conocimientos del cuidador, Determinar la aceptacion del
cuidador de su papel. Ver Anexo 2, Tabla 17.

Riesgo de cansancio del rol de cuidador: Este diagndstico se refiere a la persona
susceptible a la dificultad en el cumplimiento de las responsabilidades de cuidado,
que pueden comprometer la salud. Su clase es “1 roles del cuidador”, la necesidad es
“9 Evitar peligros / Seguridad”, y el patron es “8 Rol / Relaciones". Su NOC principal
es la “Desempefio del rol de padres”. El NIC asociado a este diagnostico es
“Aumentar los sistemas de apoyo” y sus principales actividades a realizar son:
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Determinar el grado de apoyo familiar y econdmico, asi como otros recursos;
Determinar las barreras al uso de los sistemas de apoyo no utilizados o infrautilizados.
Ver Anexo 2, Tabla 18.

Disposicion para mejorar el rol parental: Este diagnostico se refiere al patron de
cuidador principal para nutrir, proteger y promover el crecimiento y desarrollo
optimos del nifio. Su clase es “I roles del cuidador”, la necesidad es “12 Trabajar /
Realizarse”, y el patron es “8 Rol / Relaciones". Su NOC principal es el
“Conocimiento: cuidados del recién nacido pretérmino”. El NIC asociado a este
diagnostico es “Orientacion anticipatoria” y sus principales actividades a realizar son:
Ayudar al paciente a identificar la posible aparicion de crisis del desarrollo y/o
circunstancial y los efectos que tal crisis podria tener en la vida personal y familiar;
Ensenar acerca del desarrollo y comportamiento normales, segun corresponda. Ver
Anexo 2, Tabla 19.

Conflicto del rol parental: Este diagnostico se refiere a la experiencia parental de
confusion y conflicto respecto al rol en respuesta a una crisis. Su clase es “I roles del
cuidador”, la necesidad es “12 Trabajar / Realizarse”, y el patréon es “8 Rol /
Relaciones". Su NOC principal es el “Desempefio del rol de padres: lactante”. El NIC
asociado a este diagnodstico es el “Mantenimiento de procesos familiares” y sus
principales actividades a realizar son: Determinar los procesos familiares tipicos;
Identificar los efectos derivados del cambio de papeles en los procesos familiares;
Ayudar a los miembros de la familia a poner en préctica estrategias de normalizacion

de su situacion. Ver Anexo 2, Tabla 20.
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11.1.4 Diagnosticos — Dominio 8

Disposicion para mejorar el proceso de maternidad: Este diagnostico se refiere al
patron de preparacion y mantenimiento de un embarazo, parto y cuidado del recién
nacido saludable. Su clase es “3 Reproduccion”, la necesidad es “9 Evitar peligros /
Seguridad”, y el patron es “9 Sexualidad / Reproduccion”. Su NOC principal es la
“Conducta de la salud maternal posparto”. El NIC asociado a este diagnostico es la
“Estimulacion de la integridad familiar: familia con nifio (recién nacido)” y sus
principales actividades a realizar son: Establecer relaciones de confianza con los
progenitores, Escuchar las preocupaciones, sentimientos y preguntas de las familias.
Ver Anexo 2, Tabla 21.

Riesgo de alteracion de la diada materno/fetal: Este diagndstico se refiere a la
alteracion de la relacion simbidtica materno—fetal como resultado de comorbilidad o
condiciones relacionadas con el embarazo. Su clase es “3 Reproduccion”, la
necesidad es “9 Evitar peligros / Seguridad”, y el patron es “9 Sexualidad /
Reproduccion”. Su NOC principal es el “Estado fetal: prenatal”. EI NIC asociado a
este diagnostico es “Cuidados del embarazo de alto riesgo” y sus principales
actividades a realizar son: Determinar la presencia de factores médicos relacionados
con malos resultados del embarazo (p. ej., diabetes, enfermedades del tiroides,
hipertension, obesidad, trombofilia o antecedentes de TVP, afecciones autoinmunes,
herpes, hepatitis, VIH, afecciones cardiacas o antecedentes de cirugia cardiaca,
dolores cronicos tratados con analgésicos opiaceos, uso de terapias de sustitucion de

opiéceos, trastornos convulsivos). Ver Anexo 2, Tabla 22.

87



11.1.5

Proceso de maternidad ineficaz: Este diagnostico se refiere a la incapacidad para
prepararse y/o mantener un embarazo saludable, proceso de parto y cuidado del recién
nacido, para garantizar el bienestar. Su clase es “3 Reproduccion”, la necesidad es
“10 Comunicacion”, y el patron es “9 Sexualidad / Reproduccion”. Su NOC principal
es el “Estado materno: durante el parto”. El NIC asociado a este diagnéstico es
“Preparacion al parto” y sus principales actividades a realizar son: Ensefar a la madre
y a la pareja la fisiologia del trabajo de parto y del expulsivo; Informar a la madre
sobre cuadndo acudir al hospital en la preparacion para el parto. Ver Anexo 2, Tabla
23.

Diagnostico Riesgo de proceso de maternidad ineficaz: Este diagndstico se refiere,
a la incapacidad para prepararse y/o mantener un embarazo saludable, proceso de
parto y cuidado del recién nacido, para garantizar el bienestar. Su clase es “3
Reproduccion”, la necesidad es “10 Comunicacidon”, y el patron es “9 Sexualidad /
Reproduccion”. Su NOC principal es el “Conocimiento: parto y alumbramiento”. El
NIC asociado a este diagnostico es “Identificacion de riesgos: familia con recién
nacido” y sus principales actividades a realizar son: Determinar la edad de la madre,

Determinar la paridad de la madre. Ver Anexo 2, Tabla 24.

Diagnésticos — Dominio 9

Conducta desorganizada del lactante: Este diagndstico se refiere a la
desintegracion del funcionamiento de los sistemas fisioldgicos y neuroconductuales.
Su clase es “3 Estrés neuro comportamental”, la necesidad es “9 Evitar peligros /

Seguridad”, y el patron es “4 Actividad - Ejercicios”. Su NOC principal es la
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11.1.6

“Adaptacion del prematuro”. El NIC asociado a este diagnostico es “Cuidados del
lactante: recién nacido” y sus principales actividades a realizar son: Limpiar las
secreciones de la nariz y la cavidad bucal, Realizar la prueba de Apgar al minuto y a
los 5 minutos después del parto. Ver Anexo 2, Tabla 25.

Disposicion para mejorar la conducta organizada del lactante: Este diagnostico
se refiere al patrén integrado de modulacion de los sistemas de funcionamiento
fisioldgico y neuroconductual, que puede fortalecerse. Su clase es “3 Estrés neuro
comportamental”, la necesidad es “9 Evitar peligros / Seguridad”, y el patrén es “4
Actividad - Ejercicios”. Su NOC principal es el “Conocimiento: cuidados del
lactante”. El NIC asociado a este diagnostico es “Cuidados del lactante: recién
nacido” y sus principales actividades a realizar son: Fomentar la asignacion de los
mismos cuidadores profesionales, Monitorizar el peso y la talla del lactante. Ver

Anexo 2, Tabla 26.

Diagnosticos — Dominio 11

Riesgo de la muerte subita del lactante: Este diagndstico se refiere a cuando el
lactante es susceptible de muerte subita; su clase es “2 Lesion Fisica”, la necesidad
es “9 Evitar peligro / Seguridad”, y el patron es “4 Actividad / Ejercicios”. Su NOC
principal es el “Adaptacion del prematuro”. El NIC asociado a este diagnostico es
“Ensenanza: seguridad del lactante (0 — 3 meses)” y sus principales actividades a
realizar son: Proporcionar a los progenitores materiales por escrito adecuados a las

necesidades de conocimiento identificadas, Ensefar a los progenitores o cuidador a
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11.1.7

colocar al bebé sobre la espalda para dormir y a mantener fuera de la cuna las colchas
holgadas, las almohadas y los juguetes. Ver Anexo 2, Tabla 27.

Hipotermia: Este diagnostico se refiere al estado donde la temperatura corporal
central esta por debajo del rango diurno normal en individuos >28 dias de vida; su
clase es “6 Termorregulacion”, la necesidad es “7 Temperatura”, y el patron es “2
Nutricidon / Metabolico” Su NOC principal es la “Termorregulacion: recién nacido”.
El NIC asociado a este diagnostico es “Regulacion de la temperatura” y sus
principales actividades a realizar son: Comprobar la temperatura al menos cada 2
horas, segiin corresponda, Vigilar la temperatura del recién nacido hasta que se
estabilice. Ver Anexo 2, Tabla 28.

Riesgo de Sangrado: Este diagnostico se refiere a la susceptibilidad a una
disminucién del volumen sanguineo que pueda comprometer la salud; su clase es “2
Leccion Fisica”, la necesidad es “9 Evitar peligro / Seguridad”, y el patron es “4
Actividad / Ejercicios”. Su NOC principal es el “Estado materno: durante el parto”.
El NIC asociado a este diagnostico es “Cuidados posparto” y sus principales
actividades a realizar son: Monitorizar los signos vitales, Vigilar los loquios para
determinar el color, cantidad, olor y presencia de coagulos ;. Indicar a la paciente que
miccione antes de la exploracion posparto y con frecuencia. Ver Anexo 2, Tabla 29.
Diagndsticos — Dominio 12

Diagnostico Dolor de Parto: Este diagnéstico se refiere a la experiencia sensitiva y
emocional que varia de agradable a desagradable, asociada al trabajo de parto y el

parto; su clase es “1 Confort Fisico”, la necesidad es “9 Evitar peligro / Seguridad”,
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y el patron es “6 Cognitivo / Perceptivo”. Su NOC principal es el “Estado materno”.
El NIC asociado a este diagndstico es “Cuidados Intrapartos™ y sus principales
actividades a realizar son: Determinar si la paciente presenta trabajo de parto,

Determinar si las membranas se han roto. Ver Anexo 2, Tabla 30.
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11.2 Insercion de los dominios y diagnosticos en la App Maternal Health

Para la insercion de la informacion de los dominios que fueron clasificados se utilizo
un esquema de navegabilidad muy similar al esquema usado en la plataforma online de la
North American Nursing Diagnosis Association (NANDA). El siguiente esquema de

navegabilidad muestra la estructura general usada para desarrollar el aplicativo mévil.

SplashScreen
PR S—
Onboarding

——

Autenticacion
de Usuario

l.—l

Registro de

e H
Usuario

Cerrar | Mend
Sesién Principal

'
T i v ! ) ! ¥

Encuesta

Dominio 2: Dulnum_u 1‘, Dumuulu T Dominio & dI)ommm € , Dnmupu. 1 1[ Dominio 12:
NGteicitn Actividad / Rol{ " Sexualidad Adrontamiento Segurmgq‘ F— Confort
Reposa Relaciones Tolerancia al Estrés Prateccion

me [ m [ o
Diagndstico Diagnostico Diagnostico | Diagnostico | Diagnostico Diagnostico | Diagnostico
[00104] [00093] (00056] [} [00208] + [00116] [00156] [00256]

NOC NOC NOC NOC

.

Diagndstico ] Diagntstico ] Diagndslico | ' Diagnastico ‘ Diagnsstico |
[00105] [00061] [00209] 00117] [00006]

NOC NOC NOC NOC NOC
Diagnastico || Diagnostico || Diagndstico Diagnastico
[00108] [00062] [00221] [} 0206]

Diagnastico Diagndstico Diagndstico
1ooz16l <7 [ 1oos4] [+ ioozz71  |*

NOC NOC

NIC Di e
iagnostico
[00093] [+

Figura 5. Esquema de navegabilidad — Insercion de la informacion

Para ilustrar la insercion de los datos de la aplicacion se procede a describir cada uno de

los cuadros sombreados del esquema anterior.
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11.2.1 SplashScreen

La SplashScreen es la pantalla de bienvenida que recibe al usuario cada vez que este
entra a la aplicacion. Este apartado en la aplicacion mévil Maternal Health se muestra de la

siguiente manera:

Figura 6. SplashScreen App — Maternal Health

93



11.2.2 Onboarding

El Onboarding es una introduccion preparada que tiene la App Maternal Health para

los usuarios nuevos. Este apartado tiene como fin presentar el aplicativo movil. Este apartado

en la aplicacion movil Maternal Health se muestra de la siguiente manera:

iHola!
Bienvenido/a a Maternal Health

Queremos darte la bienvenida y ensenarte
un poco de las ayudas que tenemos
disponibles para ti.

Ayludanos a conocerte

Contamos con una encuesta para conocer
tu situacion ¥ brindarte contenido
especifico para satisfacer tus necesidades.

Figura 7. Onboarding App — Maternal Health
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11.2.3 Autenticacion de usuario

En esta etapa el usuario puede loguearse e ingresar a la vista principal de la
informacion y asi dar uso de los servicios que esta ofrece. Este apartado en la aplicacion

movil Maternal Health se muestra de la siguiente manera:

Ingresa tu nombre

Figura 8. Autenticacion de Usuario — App Maternal Health
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11.2.4 Ment Principal

En el menu principal se encuentran todos los botones que llevan a las distintas vistas
de cada dominio, a la encuesta y al cierre de sesion de usuario. Este apartado en la aplicacion

movil Maternal Health se muestra de la siguiente manera:

& Maternal Healt

ndreal!

rada rte

& 8
o NUTRICION
® ROL / RELACIONES

iHola A

SEXUALIDAD

., AFRONTAMIENTO /
= TOLERANCIA AL ESTRES

e SEGURIDAD /

&3 proTECCION

© jRealiza tu encuesta!
CONFORT

Figura 9. Menu Principal — App Maternal Health



11.2.5 Cerrar sesion y Encuesta

El apartado de cerrar sesion regresa a la vista de autenticacion de usuario para que el
nuevo o mismo usuario se logue o registre y entre nuevamente a la aplicacion. El boton
encuesta, que se puede encontrar como un boton flotante en el ment principal o en el menu
desplegable ubicado a en la parte superior izquierda del menu principal. Este boton, Encuesta
(Ver Anexo 4), redirige al usuario al navegador predeterminado a la pagina de Google Form
para que este participe en la recoleccion de datos del trabajo. Estos apartados en la aplicacion

movil Maternal Health se muestran de la siguiente manera:

77 @ docs.google.com O =

MATERNAL HEALTH @\\b

iBIENVENIDO/A ANDERSON!

ENCUESTA APP
MATERNAL
HEALTH

Este formulario esta disefiado para
conocer el impacto que genera el uso de la
App en el proceso de aprendizaje de los
estudiantes que la implementan.

Encuesta

anderson.romero@udea.edu.co
Cambiar de cuenta

¢ Borrador restaurado

*Obligatorio
74
nCorreo*
Cerrar sesion
(» < > @

Figura 10. Cerrar sesion y Encuesta — App Maternal Health
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11.2.6 Dominio 2: Nutricion

Este dominio se muestra con el fin de ilustrar la estructura organizacional que se usé
para organizar la informacidn que este item. Este apartado en la aplicacion movil Maternal

Health se muestra de la siguiente manera:

® -
~ NUTRICION

Dominio 2

[00104] Lactancia materna ineficaz

[00105] Interrupcion de la lactancia
materna

[00106] Disposicion para mejorar la
lactancia materna

[00216] Produccién insuficiente de leche
materna

‘1 ACTIVIDAD / REPOSO

%o  ROL/RELACIONES

jRealiza tu encuesta!

Figura 11. Dominio 2: Nutricion — App Maternal Health
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11.2.7 Diagnostico [00104]

Este diagnostico se muestra con el fin de ilustrar la estructura organizacional que se
uso para organizar la informacion relacionada a la descripcion de este junto a los NOC y NIC
relacionados a este diagnostico. Este apartado en la aplicacion moévil Maternal Health se

muestra de la siguiente manera:
& Maternal Heallt & Maternal Heallt

iHola Andrea!

ijHola Andrea!

| DIAGNOSTICO: [00104] Lactancia ) DIAGNOSTICO: [00N04] Lactancia
rmaterna ineficaz materna ineficaz
CODIGO: 00104 CODIGO: 00104
EDICION: 2021 - 2023 EDICION: 2021 - 2023
CLASE: 1ingestion CLASE: 1 ingestion
DOMINIO: 2 nutricion DOMINIO: 2 nutricion
PATRON: 2 Nutricional - Metabdlico PATRON: 2 Nutricional - Metabélico
MECESIDAD: 2 Comer y beber MECESIDAD: 2 Caomer y beber
DEFINICION: Dificultad en el suministro DEFINICION:; Dificultad en el suministro
de leche a un lactante directamente de los de leche a un lactante directamente de los
pechos, lo cual puede afectar su estado pechos, lo cual puede afectar su estado

| nutricional | | nutricional,

NOC Relacionados NIC Relacionados NOC Relacionados NIC Relacionados

[1000] Establecimiento de la lactancia
materna. Lactante

[1001] Establecimiento de la lactancia
rna; Madre

| Estado nutrici

| [5244] Asesoramiento en la lactancia |

Figura 12. Diagnostico [00104] — App Maternal Health
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Las iméagenes de la figura 30 y 31 ilustran la interfaz y estructura en la que fue organizada
la informacién para un dominio y un diagnostico que pertenece a este. La estructura
evidenciada en esas dos imagenes es repetitiva para cada uno de los dominios y diagndsticos
que se insertaron en el aplicativo movil. La ilustracion visual de todo el contenido de la app

estd adjunto en el Anexo 3 del trabajo.
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11.3 Validacion del funcionamiento de App Maternal Health en la poblacion de
estudiante

Durante la implementacion de la metodologia Mobile — D para desarrollar el aplicativo
movil, se logré desarrollar satisfactoriamente la aplicacion mévil Maternal Health insertando
cada uno de los dominios y diagndsticos anteriormente clasificados. Para validar el
funcionamiento del aplicativo modvil se realiz6 una prueba piloto donde se reunieron de
manera virtual a los estudiantes de quinto a noveno semestre de Enfermeria de la Universidad
del Sint1 — Seccional Cartagena. Estos estudiantes usaron la aplicacion mévil Maternal Health
y respondieron la encuesta que esta App tiene inmersa. El objetivo principal de la encuesta
es conocer el impacto y la utilidad que la App tendra para los estudiantes en su proceso de
formacion académica. Dentro de la encuesta, realizada en Google Form, se colocaron 4
preguntas dirigidas a darle respuesta al objetivo de validacion. Cada una de estas estaba
centrada en una tematica distinta; la pregunta 1 indagaba la utilidad que tiene el uso de la
App Maternal Health durante las practicas clinicas; la pregunta 2 estaba dirigida a la
influencia que tiene la App en el proceso de aprendizaje del estudiante; la pregunta 3 permitia
a los estudiantes seleccionar los principales aspectos que justifiquen el uso de la App
Maternal Health durante las practicas clinicas; por ultimo, estaba la pregunta 4 que era abierta
para que los encuestados describieran lo que pensaban respecto al impacto que generaria en
el proceso de aprendizaje académico la implementacion de la App Maternal Health, en lo que
refiere al autocuidado de las madres en el proceso gestacional y la atencion al recién nacido

durante el parto y el puerperio inmediato.

Luego de realizar la prueba piloto y analizar los datos entregados por Google Form, se

pudo evidenciar que un 66% de los encuestados piensa que el uso de la aplicacion Maternal

101



Health durante las practicas clinicas es “Muy util” seguido de un 34% que piensa que es
“Util”. La utilidad de esta aplicacién durante las practicas clinicas radica segtin el Estudiante
1 en que la App es “Muy util para el autocuidado de las mamds y sus recién nacidos”, el
Estudiante 12 respalda la utilidad de esta aplicacion diciendo que “Es una App que facilita
encontrar todos los diagnosticos de una forma organizada y facil rapido acceso para

desarrollar las actividades encaminadas al proceso de gestacion en la mujer”

En cuanto a la influencia del uso del aplicativo movil en el proceso de aprendizaje
del estudiante se obtuvo que un 78% de los estudiantes que participaron en la prueba piloto
piensa que el uso de la aplicacion Maternal Health durante las practicas clinicas “Influye
Mucho”. Junto a este resultado también se obtuvo que solo un 5% creé¢ que el uso de esta
App “Influye poco”. Segun los encuestados, las principales influencias en el proceso de
aprendizaje que tiene el uso del aplicativo movil durante las practicas clinicas se encuentran
enmarcadas en los comentarios siguientes. El estudiante 7 nos dice que la App Maternal
Health permite un “Mayor aprendizaje sobre los cuidados en el proceso materno.”; el
Estudiante 21 refiere que la App “Nos ayudaria a comprender y a saber mas sobre los temas
dados”.

Los estudiantes durante la prueba piloto también justificaron desde el punto de vista
personal el uso de la App Maternal Health durante las practicas clinicas. La pregunta 3 tenia
el objetivo de encontrar las principales razones por las que el estudiante usaria esta App.
Entre las respuestas se destacan las siguientes. El 63% piensa que la informacion insertada
en la App es “Util y veras”, un 56% justifica el uso de esta aplicacion a referir que hay un

“Facil acceso a la informacién”, un 46% de los encuestados piensa que la App Maternal
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Health tienen una “Buena organizacion de la informacion” y un 36% justifica el uso de esta
manifestando que la App tiene una “Interfaz agradable”. Dentro de los comentarios recibidos
por los estudiantes, se encontraban algunos donde se respaldaba la creacion de la App
Maternal Heath, en estos comentarios los estudiantes daban a conocer su punto de vista sobre
el aplicativo movil. El estudiante 11 nos dice que el aplicativo mévil “Es una App que genera
en gran parte la facilidad de poder sacar o guiarnos de los didacticos y también es muy
atractiva para el estudio y muy creativa”; esta opinion, junto a muchas otras descritas en la
Tabla 10 nos muestran la respuesta al porque los encuestados usarian la App en sus practicas

clinicas.
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La tabulacion de los resultados obtenidos en la pregunta 1,2 y 3 se encuentran

representados en la Tabla 9.

Tabla 9: Respuestas — Pregunta 1,2y 3
) Frecuencia Frecuencia Frecuencia Frecuencia
Categoria Items u Absoluta . Relativa
Absoluta Relativa
Acumulada Porcentual
Nada Util 0 0 0 0%
B Poco Util 0 0 0 0%
Utilidad Util 14 14 0,341463415 34%
Muy Util 27 41 0,658536585 66%
Total 41 1 100%
No influye 0 0 0 0%
. Influye poco 2 0 0,048780488 5%
Influencia Influye 7 14 0,170731707 17%
Influye mucho 32 41 0,780487805 78%
Total 41 1 100%
Facil acceso a la
informacion 23 0 0,56097561 56%
Informacion Util
Aspectos O 26 0 0,634146341 630,
que
Justifican | Buena organizacion 19 14 0.463414634
de la informacion
46%
Interfaz agradable 14 41 0,341463415 349

Fuente: Elaboracion propia, 2021.

En ultima posicidon se encontraba la pregunta 4 que estaba constituida por una
pregunta abierta. Cada una de las respuestas recibidas por los estudiantes que participaron en

la prueba piloto se categorizaron, codificaron y tabularon para tener una mejor comprension
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de estas. La categorizacion y codificacion de cada una de las respuestas de los encuestados,

se sintetizaron todas las respuestas obtenidas en la Tabla 10.

Luego de organizar todas las respuestas recibidas se realiz6 una tabla de frecuencias, ver
Tabla 11, en la que se insertaron las principales subcategorias de la codificacion realizada.
En esta tabla de frecuencias se evidencia que el impacto que genera la App Maternal Health
de mayor predominancia sobre los estudiantes, corresponde al “Apoyo Clinico” que la
aplicacion puede brindad a las enfermeras al momento de elaborar los diagndsticos y guiarse

para asi brindar una atencion de calidad.

Tabla 10: Categorizacion y Codificacion de las respuestas — Pregunta 4

Categoria  Subcategoria Respuestas Codificadas

Un impacto muy grande ya que es una App muy util y de

facil acceso donde las maternas pueden aprender (Est 1).

Aprendizaje = Mayor aprendizaje sobre los cuidados en este proceso

materno materno (Est 2).

Aporte al Ayudar a la embarazada es muy importante (Est 3).
aprendizaje
de los Tiene gran impacto al momento de complementar los
cuidados distintos tipos de conocimiento que nos brindan en la
materno universidad. Ademas de que es una aplicacion rapida, con

buen contenido y de gran ayuda de manera general (Est 4).
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Cuidados

maternos

Apoyo

Clinico

Estaria la informacion necesaria para brindar un buen
cuidado (Est 5).
Muy util para el autocuidado de las mamds y sus recién
nacidos (Est 6).
Mayor aprendizaje sobre los cuidados en este proceso
materno (Est 7).
Pues que seria de facil manejo y util a la hora de brindar
cuidado (Est 8).
Me parece muy util la app ya que nos brinda un facil
acceso y asi se podria dar un oportuno cuidado a la
gestante (Est 9).
Nos ayudaria en la realizacion de los planes de cuidado

hacia nuestros pacientes (Est 10).

Es una App que genera en gran parte la facilidad de poder
sacar o guiarnos de los diddcticos y también es muy

atractiva para el estudio y muy creativa (Est 11).

Es una app que facilita encontrar todos los diagnosticos de
una forma organizada y facil rdapido acceso para
desarrollar las actividades encaminadas al proceso de

gestacion en la mujer (Est 12).
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Apoyo en
las
diligencias
clinicas y

académicas

Va a recibir un excelente impacto, ya que es una app muy

buena para realizar nuestros diagnosticos (Est 13).

Es de mucha ayuda para brindar una atencion oportuna en
el cuidado de las gestantes, en el recién nacido durante el

parto y puerperio inmediato (Est 14).

Gran impacto, puesto que es una APP que proporciona
informacion util que es de gran ayuda para nuestro

quehacer dia a dia (Est 15).

Nos facilita la busqueda de los diagnosticos. nos ayudan a
brindar una mejor atencion a las maternas en el sitio de

practicas (Est 16).

Buena organizacion. Nos sirve para realizar mas facil los
diagnosticos de la materna (Est 17).

Excelente para las maternas, muy buen la app (Est 18).

Genera confiabilidad y de manera oportuna elegir

diagnosticos NANDA (Est 19).
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Una forma mas prdctica de aprender y educar (Est 20).

Apoyo
académico | Nos ayudaria a comprender y a saber mas sobre los temas
dados (Est 21).
Facilidad y rapidez al buscar informacion (Est 22).
Es una herramienta muy util y completa para el manejo de
mujeres gestantes (Est 23).
Facilidad y rapidez al buscar informacion (Est 24).
Fuente: Elaboracion propia, 2021.
Tabla 11: Respuestas — Pregunta 4
. Frecuencia . Frecuencia
: Frecuencia Frecuencia .
Subcategorias Absoluta . relativa
Absoluta relativa
Acumulada Porcentual
Aprendizaje
Materno 14 0 0,341463415 34%
Cuidados
Maternos 15 0 0,365853659 379
Apoyo Clinico 18 14 0,43902439 44%
Apoyo
Académico 17 41 0,414634146 41%
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12 DISCUSION

La estructura de la App Maternal Health en la cual se consolida informacion relacionada
a la promocion de la salud y a la salud materna, se organiza tomando como referentes
aspectos propios de la disciplina de enfermeria para ordenar toda esta informacién usando
dominios, taxonomias, clases, necesidades; que permitan ayudar al estudiante a brindar un
servicio profesional o una practica clinica con calidad y eficacia. Otras aplicaciones como se
sefiala en los antecedentes muestran una gran relacion con esta aplicacion en términos de la
utilidad, el uso y los ejes temadticos, tales como “Materno Infantil MSP”, desarrollada por el
Ministerio de Salud de Republica Dominicana, la cual presenta los diferentes tipos de alertas
que pueden surgir tanto en la embarazada como en el nifio, tips, nutricion, noticias actuales
sobre la situacion de las muertes materno neonatal y comunicaciéon con las embarazadas a
tiempo real; “Lactancia Materna”, desarrollada en Colombia, brinda informacién y noticias
actualizadas y faciles de consultar para padres, profesionales de la salud y grupos de apoyo,
sobre lactancia materna. Estas aplicaciones abordan el tema de la salud materna enfocandolo
a otro publico; la aplicacion movil Maternal Health estd disefiada principalmente para que
los estudiantes de enfermeria la usen, en cambio, la App Moévil “Lactancia Materna” y

“Materno Infantil MSP” el enfoque principal del contenido va dirigido a la madre.

En lo que respecta a otras aplicaciones modviles de la taxonomia NANDA como lo es
NNNConsult y Educsa, estas deslumbran todo el contenido de la NANDA, mientras que la
App Maternal Health toma como referente estas taxonomias y crea un consolidado de

diagnosticos especificos para un area, la Salud Materna.
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Con respecto al proceso de ensefanza y aprendizaje de los estudiantes cabe resaltar lo
encontrado por el Profesor Eloy Lopez Meneses en su trabajo “Influencia de la tecnologia de
la informacidn en el rol del profesorado y en los procesos de ensefianza aprendizaje” que dice
que: “Las tecnologias de comunicacion digitales, y especialmente Internet, representan, en
estos momentos, uno de los retos que tiene ante si la Educacion Superior, ya que permiten
renovar sustantivamente los procesos formativos en multiples formas y alterar, en
consecuencia, las formas de comunicacion entre docentes y alumnado, asi como los procesos
de ensefanza y aprendizaje. Todavia nos encontramos en una fase inicial de las aplicaciones
de los ordenadores a la ensefianza superior, aunque, también es cierto que en estos tltimos
afios se han dado pasos importantes. Gran parte de las universidades europeas, y entre ellas
las espaiolas, disponen de recursos y espacios virtuales destinados a la docencia a través de
Internet”. Lo dicho por este autor es una gran verdad que se evidencia en la necesidad que
tienen los estudiantes de vincularse al auge de la tecnologia en su d&mbito profesional. Los
hallazgos de esta investigacion evidenciaron que la aplicacion movil tiene una utilidad amplia
en el proceso de aprendizaje y los procesos de documentacion clinica para los estudiantes de

Enfermeria.

Las principales limitaciones que se tuvieron en la ejecucion de la investigacion se
concentraron en el desarrollo de la prueba piloto. Una de estas radica en la cantidad de
estudiantes que participaron en la prueba piloto que fueron 41, debido a que solo estos
aceptaron participar; y por otro lado esta el desconocimiento que tenian los estudiantes al

momento de usar o instalar la aplicacion.
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El contenido de la App Maternal Health se enfoca unicamente en lo relacionado a la
Salud Materna, al comparar esta App con la NNNConsult que abarca todos los dominios y
diagnosticos de la taxonomia NANDA, NOC y NIC podemos notar que la App Maternal
Health se queda corta en contenido. Sin embargo, en cuanto a Salud Materna nos referimos
la App desarrollada cuenta con todos los dominios y diagnosticos relacionados a este eje
tematico. A estas limitaciones se suman los requisitos no funcionales que tuvo el desarrollo
de la App, donde se encuentra restringida la instalacion de este software movil solo para

dispositivos Android.

Las principales fortalezas del aplicativo movil en comparacion a las aplicaciones
descritas en los antecedentes como “Sanitas Embarazo”, “Mi embarazo al dia” y “Materno
Infantil MSP” radica en que el aplicativo movil desarrollado puede funcionar sin una
conexion a internet, la organizacion de la informacion relacionada a Salud Materna se
dispone usando una estructura similar a la utilizada en la NNNConsult con el fin de que el
estudiante se sienta familiarizado con el ambiente y no le resulte complejo adaptarse a esta
nueva App. Ademas de lo mencionado, cabe destacar el framework Flutter que fue usado
para el desarrollo de la App, este framework dota a la App Maternal Health de una fluidez

excepcional y una experiencia de usuario excelente.
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13 CONCLUSIONES

Basado en los antecedentes de ejecucion de esta investigacion realizada se puede
concluir que la implementacion de la aplicacion movil Maternal Health durante las practicas
clinicas brinda a los estudiantes una fuente de informacion agil y fécil que ayuda a mejorar
la experiencia y el aprendizaje durante su proceso académico. De acuerdo con los resultados
obtenidos en las encuestas, los estudiantes respondieron que la App Maternal Health les
brinda un apoyo clinico y académico principalmente; este apoyo se hace notar al momento
de realizar el Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE), llenar algunos items del Kardex de

Enfermeria, realizar el Plan de Cuidados de Enfermeria, entre otras actividades.

El desarrollo del aplicativo moévil se puede considerar como una herramienta
significativa dentro de los estdndares de calidad y mejora constante que se maneja al interior
de las Instituciones de Educaciéon Superior. Como ya fue dicho, esta App influye
positivamente en el proceso de aprendizaje de los estudiantes y es por esto por lo que se
puede considerar como una herramienta significativa para mejorar la calidad del

conocimiento de los estudiantes.

El desarrollo del aplicativo mévil se realizdo con el framework Flutter que permitié
construir una aplicacion moévil fluida y muy interactiva para los estudiantes y profesionales
de Enfermeria bajo la metodologia Mobile-D. La metodologia Mobile-D permitié6 un
desarrollo rapido y conciso que dio como resultado la reduccion de tiempo durante las etapas

iterativas de produccion y estabilizacion de la aplicacion. Esta metodologia permitio un alto
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nivel de comunicacion del desarrollador con el cliente, dando como resultado una aplicacion

movil con calidad garantizada.

Desde el enfoque profesional se concluye que esta aplicacion permite a los profesionales
de Enfermeria vincularse a la era de la digitalizacion teniendo acceso inmediato a estos
diagnodsticos y asi mejorar la calidad de la atencion de los usuarios. A nivel general el
desarrollo de la App Maternal Health aporta a la innovacion del desarrollo del conocimiento
de enfermeria, llevando a Enfermeria a vincularse a procesos de informatica y digitalizacion

que facilite los procesos asistenciales.

El aplicativo moévil desarrollado favorece el bienestar de los usuarios, e impacta en la
calidad y productividad de la atencidon de los pacientes. En base a los resultados obtenidos
donde se dio a conocer la utilidad que tiene la App en el ambito clinico y en el cuidado de
las madres se pueden justificar que la App, tanto para el estudiante como para el profesional
de Enfermeria, se convierte en una herramienta que permite agilizar los procesos de registros
de enfermeria y garantizar la calidad de la atencion por parte del enfermero. La
implementacién de la App en un centro de salud como herramienta para las enfermeras o en
una institucion educativa trae ventajas tanto para los usuarios como para la empresa que usa
el servicio, puesto que al aumentar la calidad y la eficiencia en los procesos de atencion o
aprendizaje también se aumenta la demanda, la popularidad y la economia de la empresa. Sin
embargo, se requieren estudios con mayor rigor cientifico, que involucren un mayor nimero
de participantes donde se evaltien las principales variables de la investigacion en un periodo

o tiempo considerable para asi vislumbrar totalmente los beneficios.
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14 RECOMENDACIONES

El disefio del software es escalable, lo que permite agregar nuevas funcionalidades
dentro del aplicativo movil. Se recomienda para una segunda fase la posibilidad de
implementar nuevas funcionalidades que proyecten su alcance. Dentro de los posibles
apartados a agregar se encuentra la Educacion Materna, Alimentacion Saludable y Cuidados
del Recién Nacido durante el parto, Secuencia logica de pasos a realizar por el enfermero
durante las distintas etapas del nacimiento como lo es el minuto de oro, la primera hora y las

primeras 24 horas.

El entorno de desarrollo Flutter el cual fue utilizado para desarrollar la aplicacion
Maternal Health tiene la posibilidad de desarrollar aplicaciones hibridas para sistemas
operativos 10S de Apple y Android de Google. Sin embargo, la aplicacioén desarrollada solo
puede ser instalada en dispositivos Android, decision que se tomo para reducir la complejidad
y los tiempos de desarrollo de la App. Se recomienda portar la aplicacion a otros sistemas

operativos como 10S de Apple y HarmonyOS de Huawei.

El objeto de desarrollo del aplicativo mévil permitird fusionar la App Maternal Health
con la App Prosalud, desarrollada por el equipo de ingenieria de la Universidad del Sinu. Se
recomienda explorar las posibilidades de una posible fusion de estas aplicaciones y
desarrollar un nuevo aplicativo movil donde la App Maternal Health cubra todo el eje

tematico de la Salud Materna.
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16 ANEXOS

Anexo 1 - Divulgacion de la informacion
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Figura 13. Participacion en el VI Congreso Nacional y I Congreso Internacional de

Enfermeria organizado por la Fundacion Universitaria Navarra
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Figura 14. VIII Encuentro Regional y V Nacional de grupos de estudio, investigacion y

proyeccion social organizado por la Unillanos

122



o cems LaTs CANEENG L presETanGT

APLICACION MOVIL PARA LA
PROMOCIGN DE LA SALUD

MATERNAL HEALTH : m-_
:::gzr::caulusmmusmum ﬁ = ’
NSESORA: : i
PhD. KEYDIS RUIDEAZ GOMET : = 5

OSINE-‘JFEH |% l!.\ll\ IlZHI.‘t.II'.llLI}lI.IIIZI..SI\]['

Cariam Fedyse Aqyel flaia

WER | Ety-nilfy-be

#  sndres camds wema carteling sut prevermands

vl Fopbopo gl Basiin

RESULTADOS [ vmmmm s

MATERSAL HEALTH

CHCULSTH AP

151 | sty-mdfy-bej

Figura 15. Presentacion de los encuentros
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Anexo 2 — Clasificacion de Diagnosticos para insertar en la App Maternal Health

Tabla 12:

Diagnostico [00105] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00105] Interrupcion de la lactancia materna

Codigo: | Edicion Dominio: 2
00105 2021 -2023

Nivel de

evidencia: 2.2

Clase:
l ingestion

Necesidad: | Patrom:
2 Comery 2 Nutricional
beber — Metabolico

Definiciéon: Interrupcion en la continuidad de suministro de leche a un lactante directamente de
los pechos, la cual puede comprometer el éxito de la lactancia v/o su estado nutricional.

[1020] Estado nutricional del lactante

[1624] Conducta de la salud maternal posparto

[1017] Realizacion de la alimentacion con
biberon

con biberon

NOC NIC

Codigo Actividades
[0117] Adaptacion del prematuro Determinar el estado del
lactante antes de iniciar la

toma.

[1001] Establecimiento de la lactancia Calentar la leche a
materna: Madre temperatura ambiente antes de

proceder con la toma.
[1800] Conocimiento: lactancia materna [1052] Colocar al lactante en una
Alimentacion | posicion semi-Fowler durante

la toma.

Expulsar los gases del bebé
frecuentemente durante v
despues de la toma.

Fomentar Ia lactancia
estimulando el reflejo de
succion, s1 fuera preciso

Monitorizar/evaluar el efecto
de succion durante la toma.
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Tabla 13:

Diagnostico [00106] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00106] Disposicion para mejor la lactancia materna

Codigo: | Edicidn: Dominio: 2 Clase: Necesidad: | Patrom:
00106 2021 -2023 1 ingestion 2 Comer v 2 Nutricional
Nivel de beber - Metabolico

evidencia 2.2

Definicion: Patron de suministro de leche a un lactante o un nifio directamente de los pechos,

que puede fortalecerse.

NOC NIC
Codigo Actividades

[00117] Adaptacion del Avudar al paciente a identificar la posible
prematuro aparicion de crisis del desarrollo vo
circunstancial v los efectos que tal crisis
podria tener en la vida personal v familiar.
[0118] Adaptacion del recién Ayudar al paciente a decidir la forma de

nacido solucionar el problema.
[1020] Estado nutricional del [5210] Ensayar las técnicas necesarias para
lactante Orientacion afrontar la aparicion de crisis  de
anticipatoria desarrollo o circunstancial con el

[1002] Mantenimiento de la
lactancia materna

paciente, si resulta adecuado.

Programar llamadas telefonicas de
seguimiento para evaluar el éxito o las
necesidades de refuerzo.
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Tabla 14: Diagnostico [00216] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00216] Produccién insuficiente de leche materna

Codigo: | Edicién
00216 2021 -2023
Nivel de
evidencia: 3.1

Dominio: 2 Clase: Necesidad: Patron:
1 ingestion | 2 Comery 2 Nutricional
beber - Metabdlico

Definicién: Suministro inadecuado de leche materna para apoyar el estado nutricional de un

lactante o nifio.

NOC

NIC

Cédigo

Actividades

[1000] Establecimiento de la
lactancia materna: Lactante

[1001] Establecimiento de la

lactancia materna: Madre

[5640]
Ensefianza-
nutricion del
lactante

Proporcionar a los progenitores materiales
por escrito adecuados a las necesidades de
conocimiento identificadas.

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
alimentar solo con leche materna o de
formula durante el primer afio (no dar
alimentos solidos antes de los 4 meses).

Ensefiar a los progenitores/cmdador a
sujetar siempre al bebé mientras se le dé el
biberon.

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
limitar la ingesta de agua a entre 15 v 30 ml
cada vez, 120 ml al dia.

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
desechar las sobras de leche de formula v
limpiar el biberon después de cada toma.
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Tabla 15: Diagnostico [00093]

insertado en la App Maternal Health

NANDA [00093] Fatiga

Cédigo: | Edicion y Dominio: 4
00093 2021 -2023

Nivel de

evidencia: 3.2

Clase: Necesidad: | Patron:
3 equilibrio de | 4 Moverse 4 Actividad -
la energia gjercicio

Definicion: Sensacion sostenida v abrumadora de agotamiento v disminucion de la capacidad

para el trabajo mental v fisico al nivel habitual.

NOC

NIC

Codigo

Actividades

[0007] Nivel de fatiga

[1501] Desempefio del rol [180]

Manejo de la
energia

[1409] Autocontrol de la

depresion

Determinar los déficits del estado fisiologico
del paciente que producen fatiga segun el
contexto de la edad v el desarrollo.

Animar la verbalizacion de los sentimientos
sobre las limitaciones.

Seleccionar intervenciones para reducir la
fatiga combinando medidas farmacologicas v

no farmacologicas, segin proceda.

Observar al paciente por s1 aparecen indicios de
exceso de fatiga fisica v emocional.

Animar al paciente a elegir actividades gue
mejoren gradualmente su resistencia.
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Tabla 16:

Diagnostico [00056] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00056] Deterioro parental

Codigo:
00056

Edicion:
2021 -2023
Nivel de
evidencia: 3.1

Dominio: 7

Clase: Necesidad: Patrdom:
1 Roles de 12 Trabajar/ | 8 Rol/
cuidador Realizarse Relaciones

Definicion: Limitacion del cmwdador primario para nutrir, proteger v promover el crecimiento v
desarrollo optimos del nifio, a través de un ejercicio consistente v empatico de autoridad v
comportamiento apropiado en respuesta a las necesidades del mifio.

NOC NIC
Cadigo Actividades
[2904] Desempefio del rol Identificar e inscribir a las familias de alto
de padres: lactanie riesgo en un programa de seguimiento.
[1002] Mantenimiento de la Animar a las madres a recibir atencion prenatal
lactancia materna temprana v regular.
[1846] Conocimiento: Avudar a los progenitores a tener esperanzas
alimentacion con biberon realistas adecuadas al nivel del desarrollo v de
las capacidades del nifio.
[1819] Conocimiento: [8300] Avudar a los progenitores en el cambio de
cuidados del lactante Fomentar el rol | papeles v en las expectativas del rol parental.
parental Ensefiar a los progenitores a responder a las

conductas mostradas por el nifio.

Modelar v fomentar la interaccion parental con
el mifio.

Proporcionar una retroalimentacion positiva v
resultados estructurados en las habilidades
parentales para favorecer la autoestima.
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Tabla 17: Diagnostico [00061] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00061] Cansancio del rol de cuidador

Codigo: | Edicion: Dominio: 7 Clase: Necesidad: | Patron:

00061 2021 -2023 1 Roles de 9 Evitar ERol/
Nivel de cuidador peligros / Relaciones
evidencia: 2.1 Seguridad

Definicion: Dificultad para cumplir con las responsabilidades de cuidado, expectativas v/o
conductas para con la familia o personas significativas.

NOC NIC
Codigo Actividades

[1624] Conducta de la salud Determinar el nivel de conocimientos del
maternal posparto cuidador.

[2904] Desempeiio del rol Determinar la aceptacion del cuidador de su papel.
de padres: lactante [7040]

Apovo al

[1017] Realizacion de la cuidador | Admitir las dificultades del rol del cuidador
alimentacion con biberdon principal | principal

Animar al cuidador a que asuma su
responsabilidad, si es el caso.

Monitorizar los problemas de interaccion de la
familia en relacion con los cuidados del paciente.

Ensefiar al cuidador estrategias de mantemimiento
de la asistencia sanitaria para fomentar la propia
salud fisica v mental.

Animar al cuidador durante los momentos dificiles
del paciente.
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Tabla 18:

Diagnostico [00062] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00062] Riesgo de cansancio del rol de cuidador

Cadigo: | Edicion: Dominio: 7 Clase: Necesidad: | Patron:

00062 2021 -2023 1 Roles de 9 Evitar ERol/
Nivel de cuidador peligros/segu | Relaciones
evidencia: 2.1 nidad

Definicion: Susceptible a la dificultad en el cumplimiento de las responsabilidades de cuidado,
expectativas v/o conductas para la familia u otras personas significativas, que pueden

comprometer la salud.

NOC NIC
Codigo Actividades
[2211] Desempefio del rol de Determinar el grado de apoyo familiar v
padres econdmico, asi como otros recursos.
[2210] Resistencia del papel Determinar las barreras al uso de los
del cuidador sistemas de apovo no utilizados o
infrautilizados
[0117] Adaptacion del Animar al paciente a participar en las
prematuro [5440] actividades sociales y comunitarias.

[2203] Alteracion del estilo de
vida del cuidador principal

Aumentar los
sistemas de apovo

Determinar los puntos fuertes v débiles
de los recursos comunitarios v aconsejar
los cambios cuando sean apropiados.

Proporcionar los servicios con una
actitud de aprecio v de apoyo

Implicar a la familia/allegados/amigos
en los cuidados v la planificacion

Identificar los recursos disponibles para
el apovo del cuidador.
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Tabla 19: Diagnostico [00164] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00164] Disposicién para mejorar el rol parental

Cadigo: | Edicidn: Dominio: 7 Clase:

00164 2021 -2023
Nivel de
evidencia: 2.1

Necesidad: Patrén:
1 Roles de 12 Trabajar / | 8§ Rol/
cuidador Realizarse Relaciones

Definicion: Patron de cuidador principal para nutrir, proteger v promover el crecimiento y
desarrollo 6ptimos del nifio, a través de un ejercicio de autoridad consistente v empédtico v un
comportamiento adecuado en respuesta a las necesidades del nifio, que puede fortalecerse.

NOC NIC
Codigo Actividades
[1819] Conocimiento: cuidados del Avwudar al paciente a identificar la posible
lactante aparicion de crisis del desarrollo w/o
circunstancial v los efectos que tal crisis
podria tener en la vida personal v familiar.
[1840] Conocimiento: cuidados del Ensefiar acerca del desarrollo v
recién nacido pretérmino comportamiento normales, segin
[5210] corresponda.
[1801] Conocimiento: seguridad Orientacién | Proporcionar informacion sobre
fisica infantil anticipatoria | expectativas realistas relacionadas con el

[2904] Desempefio del rol de
padres: lactante

[2900] Desempefio del rol de
padres: seguridad fisica del lactante
v del nifio pequefio

comportamiento del paciente.

Determinar los metodos habituales de
solucion de problemas del paciente.

Avudar al paciente a decidir la forma de
solucionar el problema.

Awudar al paciente a decidir quién sera la
persona encargada de solucionar el
problema.
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Tabla 20:

Diagnostico [000064] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00064] Conflicto del rol parental

Codigo:
000064

Edicién
2021 -2023

Dominio: 7

Clase:
1 Roles de

cuidador

Necesidad: Patron:
12 Trabajar / | 8 Rol/
Realizarse Relaciones

Definicion: Experiencia parental de confusion

v conflicto respecto al rol en respuesta a una crisis.

NOC NIC
Cadigo Actividades
[2904] Desempefio del rol de padres: Determinar los  procesos
lactante familiares tipicos.
[1211] Nivel de ansiedad Identificar los efectos
[7130] derivados del cambio de
Mantenimiento | papeles en los procesos
de procesos familiares.
[2907] Desempefio del rol de padres: nifio familiares Avyudar a los miembros de la

pequefio

familia a poner en practica
estrategias de normalizacion
de su situacidn.

Avudar a los miembros de la
familia a poner en practica
estrategias de normalizacion
de su situacion.
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Tabla 21:

Diagnostico [00208] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00208] Disposicion para mejorar el proceso de maternidad

Codigo: | Edicion: Dominio: §
000208 |2021-2023
Nivel de

evidencia 2.1

Clase:
3 Reproduccion

Necesidad: Patron:

9 Evitar 9 Sexualidad /
peligros / Reproduccion
Seguridad

Definicion: Patron de preparacion v mantenimiento de un embarazo, parto v cuidado del recién
nacido saludable, que es suficiente para asegurar el bienestar, que puede fortalecerse.

NOC NIC
Codigo Actividades
[1624] Conducta de la salud maternal Establecer  relaciones de
posparto confianza con los progenitores.
[1607] Conducta sanitaria prenatal Escuchar las preocupaciones,
senfimientos v preguntas de las
familias.
[1839] Conocimiento: funcionamiento Identificar los patrones de
sexual durante el embarazo vy el posparto interaccion de las familias.
[1810] Conocimiento: gestacion Identificar los mecanismos
normales de afrontamiento de
la familia.
[1800] Conocimiento: lactancia materna Avudar a la familia a
desarrollar mecamsmos de
[1818] Conocimiento: salud materna en el afrontamiento adaptados para
puerperio tratar la transicion a la
[7104] paternidad.

[1817] Conocimiento: parto y
alumbramiento

[1822] Conocimiento: salud materna en la
preconcepcion

[2904] Desempefio del rol de padres:
lactante

[1016] Establecimiento de la alimentacion
con biberon: lactante

[1018] Establecimiento de la alimentacidn
con taza- lactante

[1000] Establecimiento de la lactancia
materna: lactante

[1001] Establecimiento de la lactancia
materna: madre

[2510] Estado materno: durante el parto

[2509] Estado materno: preparto

[2511] Estado materno: puerperio

[1020] Estado nutricional del lactante

[1635] Gestion del tiempo personal

Estimulacion de
la integridad
familiar: familia
con nifio (recién
nacido)

Preparar a los futuros padres
para los cambios de rol
esperados al convertirse en
progenitores.

Educar a los progenitores sobre
el posible conflicto de papeles
v la sobrecarga de papeles.

Preparar a los progenitores
para las responsabilidades
relacionadas con la paternidad.

Avudar a los progemtores a
adquirir las habilidades
necesarias para realizar tareas
adecuadas a la etapa de
desarrollo de la familia.
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Tabla 22: Diagnostico [00209] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00209] Riesgo de alteracion de la diada materno/fetal

Codigo: | Edicién:
000209 | 2021 —2023
Nivel de
evidencia: 2.1

Dominio: 8

Clase: Necesidad: Patron:

3 Reproduccion | 9 Evitar 9 Sexualidad /
peligros / Reproduccion
Seguridad

Definicién: Susceptible a una alteracion de la relacion simbidtica materno—fetal como resultado

de comorhilidad o condiciones relacionadas con el embarazo, que puede comprometer la salud.

NOC

NIC

Codigo

Actividades

[0111] Estado fetal:
prenatal

[2510] Estado materno:
durante el parto

[2509] Estado materno:
preparto

[1810] Conocimiento:

gestacion

[1822] Conocimiento:
salud materna en la
preconcepcion

[ 6800] Cuidados
del embarazo de
alto riesgo

Determinar la presencia de factores meédicos
relacionados con malos resultados del embarazo
(p. ey, diabetes, enfermedades del tiroides,
hipertension, obesidad. trombofilia o
antecedentes de TVP. afecciones autoinmunes.
herpes, hepatitis, VIH, afecciones cardiacas o
antecedentes de cirugia cardiaca, dolores
cronicos tratados con analgésicos opldceos, uso
de terapias de sustitucion de opiaceos, trastornos
convulsivos).

Revisar el historial obstétrico para ver si hay
factores de riesgo relacionados con el embarazo
(abortos frecuentes, prematuridad, posmadurez,
preeclampsia, embarazo multiple, crecimiento
intrauterino  retardado, desprendimiento de
placenta, placenta  previa, hiperémesis,
sensibilizacion Rh, rotura prematura de
membranas. antecedentes familiares de
trastornos geneéticos).

Feconocer los factores demograficos v sociales
relacionados con malos resultados del embarazo
(edad materna joven o avanzada, raza, etnia, bajo
nivel socioecondomico, cuidados prenatales
tardios o inexistentes, abuso fisico, abuso de
sustancias nocivas).

Fomentar la expresion de sentimientos y temores
acerca de cambios del estilo de vida. durante el
embarazo v la crianza de los hijos, bienestar fetal,
cambios economicos, funcionamiento familiar v
seguridad personal.

Instruir a la paciente sobre técnicas de
autocuidado para aumentar las posibilidades de
un resultado saludable (hiudratacion, dieta,
modificacidon de actividades, importancia de
chequeos prenatales regulares, normalizacion de
la glucemia v precauciones sexuales, incluida la
abstinencia).
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Tabla 23:

Diagnostico [00221] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00221] Proceso de maternidad ineficaz

Codigo: | Edicion: Dominio: 8
[00221] | 2021 -2023
Nivel de

evidencia: 2.1

Clase:
3
Reproducecion

Necesidad: Patrén:
10 9 Sexualidad /
Comunicacion | Reproduccion

Definicién: Incapacidad para prepararse v/o mantener un embarazo saludable, proceso de parto
v cuidado del recién nacido, para garantizar el bienestar.

NOC

NIC

Cadigo

Actividades

[0111] Estado fetal: prenatal

[0111] Estado fetal: prenatal

[2510] Estado materno: durante el parto

[2509] Estado materno: preparto

[2511] Estado materno: puerperio

[1810] Conocimiento: gestacion

[1607] Conducta sanitaria prenatal

[2904] Desempefio del rol de padres:
lactante

[1001] Establecimiento de la lactancia
materna: madre

[1020] Estado nutricional del lactante

[1817] Conocimiento: parto y
alumbramiento

[1822] Conocimiento: salud materna en
la preconcepcion

[6760]
Preparacion al
parto

Ensefiar a la madre v a la pareja la
fisiologia del trabajo de parto y del
expulsivo.

Examinar el plan del nacimiento
para el trabajo de parto y el
expulsive (p. ej.. entorno, guien
asistird a la madre, quién estara
presente, gqué tecnologia se
utilizara, quién cortara el cordon,
preferencias de alimentacion v
planes para el alta).

Informar a la madre sobre cuando
hospital en la
preparacion para el parto.

acudir al

Instruir a la madre sobre los pasos
que se deben seguir si se desea
evitar la episiotomia, como
masajes perineales, ejercicios de
Kegel, nutricion optima vy un
tratamiento precoz de la vaginitis.

informar a la madre de las
opciones del parto s1 surgen
complicaciones.

Ensefiar a la madre v a su pareja
las técnicas de respiracion v
relajacion que se van a uiilizar
durante el trabajo de parto v el
expulsivo.

Preparar a la pareja para orientar a
la madre durante el trabajo de
parto v el expulsivo.

Anmimar a la madre a ponerse al
bebé al pecho después del parto.

Proporcionar la oportunidad a la
madre para que esté en estrecho
contacto con el bebé durante la
hospitalizacion  posparto  para
facilitar el vinculo v la lactancia
matema.
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Tabla 24: Diagnostico [00227] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00227] Riesgo de proceso de maternidad ineficaz

Cadigo: | Edicién: Dominio: 8
[00227] | 2021 -2023
Nivel de

evidencia: 2.1

Clase:
3
Reproduccion

Necesidad: Patron:
10 9 Sexualidad /

Comunicacion | Reproduccion

Definicion: Susceptible a una incapacidad

para prepararse v/o mantener un embarazo saludable,

proceso de parto v cuidado del recién nacido, para garantizar el bienestar.

NOC NIC
Codigo Actividades
[2510] Estado materno: durante el parto Determinar la edad de la madre.
[2509] Estado materno: preparto Determinar la paridad de la madre.
[2511] Estado materno: puerperio Determinar el  estatus  de
residencia de la madre (p. ej..
lugar de residencia, persona sin
hogar, vive con alguien, estatus
inmigratorio).
[1810] Conocimiento: gestacion Determinar si los hijos anteriores
[6760] de la madre estan todavia a su
Identificacion | eyidado.

[1817] Conocimiento: parto y
alumbramiento

de riesgos:
familia con
recién nacido

[1822] Conocimiento: salud materna en
la preconcepcidn

[2904] Desempefio del rol de padres:
lactante

Determinar los antecedentes de
depresion o de otras enfermedades
mentales.

Revisar el historial prenatal para
determinar la presencia de factores
que puedan predisponer a la
paciente a complicaciones.

Documentar la adaptacion
psicosocial al embarazo por parte
de la paciente, la familia, otros
nifios v adultos del hogar,
familiares y otras personas que
tengan una relacion estrecha con
la embarazada.
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Tabla 25:

Diagnostico [00116] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00116] Conducta desorganizada del lactante

Cadigo:
[00116]

Edicion: Dominio: 9

2021 -2023

Clase:
3 Estrés neuro
comportamental

Necesidad: Patrén:

9 Evitar 4 Actividad -
peligros / Ejercicios
Seguridad

Definiciéon: Desintegracion del funcionamiento de los sistemas fisiolégicos y neuroconductuales.

NOC NIC
Codigo Actividades

[0117] Adaptacion del prematuro Limpiar las secreciones de la
nariz v la cavidad bucal.

[0118] Adaptacion del recién nacido Realizar la prusba de Apgar al
minuto v a los 5 minutos
despues del parto.

[0120] Desarrollo infantil: 1 mes Pesar v medir al recién nacido.

[1016] Establecimiento de la Monitorizar la temperatura del

alimentacion con biberdn: lactante recién nacido.

[1018] Establecimiento de la Monitorizar la  frecuencia

alimentacion con taza: lactante respiratoria v el patron de
respiracion.

[1000] Establecimiento de la lactancia Responder a los signos de

materna: lactante dificultad respiratoria (p. ej.,

[ 6824] taquipnea, grufiidos,  aleteo

Cuidados del nasal, tiraje, roncus v
lactante: recién | estertores).

nacido Monitorizar la  frecuencia

[1819] Conocimiento: cuidados del
lactante

[1840] Conocimiento: cuidados del
recién nacido pretérmino

[1800] Conocimiento: lactancia materna

[2900] Desempefio del rol de padres:
seguridad fisica del lactante v del nifio
pequefio

[1020] Estado nutricional del lactante

[1002] Mantenimiento de la lactancia
materna

cardiaca del recién nacido.

Colocar al recién nacido piel
con piel con el progenitor, si es
apropiado.

Medir el perimetro cefalico.

Determinar la edad gestacional.

Comparar el peso del recién
nacide con la edad gestacional
estimada.

Poner al recién nacido a mamar
de inmediato tras el parto.
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Tabla 26:

Diagnostico [00117] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00117] Disposicién para mejorar la conducta organizada del lactante

Edicion
2021-2023

Codigo: Dominio: 9

[00117]

Clase:
3 Estrés neuro
comportamental

Necesidad: Patrén:

9 Evitar 4 Actividad -
peligros / Ejercicios
Seguridad

Definicién: Patron integrado de modulac
neuroconductual, que puede fortalecerse.

10n de los sistemas de funcionamiento fisiologico v

NOC NIC
Codigo Actividades

[0117] Adaptacion del prematuro Fomentar la asignacion de los
mismos cuidadores
profesionales.

[0118] Adaptacion del recién nacido Momitorizar el peso v la talla del
lactante.

[0120] Desarrollo infantil: 1 mes Momitorizar los ingresos y las
pérdidas.

[0801] Termorregulacidén: recién nacido [ 6820] Cambiar los pafiales.

Cuidados del
[1819] Conocimiento: cuidados del lactante Dar al lactante alimentos que

lactante

[1840] Conocimiento: cuidados del
recién nacido pretérmino

[1020] Estado nutricional del lactante

adecuados al mivel de
desarrollo.

sgan

Mantener las barras laterales de
la cuna levantadas cuando no se
esté cuidando al bebé.

Momnitorizar la seguridad del
ambiente del lactante.
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Tabla 27:

Diagnostico [00156] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00156] Riesgo de muerte siibita del lactante

Codigo: | Edicion: Dominio: 11 | Clase: Necesidad: Patron:
[00156] |[2021-2023 2 Lesion O Evitar 4 Actividad -
Nivel de fisica peligros / Ejercicio
evidencia: 3.2 Seguridad
Definicion: Lactante susceptible de muerte stibita.
NOC NIC
Codigo Actividades
[0117] Adaptacion del Proporcionar a los progenitores materiales
prematuro por escrito adecuados a las necesidades de
conocimiento identificadas.
[0118] Adaptacion del recién Ensefiar a los progenitores/cuidador a
nacido colocar al bebé sobre la espalda para dormir
v a mantener fuera de la cuna las colchas
holgadas, las almohadas v los juguetes.
[1607] Conducta sanitaria Ensefiar a los progenitores/cuidador a
prenatal vtilizar solo cunas seguras.
[1819] Conocimiento: Ensefiar a los progenitores/cuidador a
cuidados del lactante evitar el uso de jovas o cordones/cadenas
[ 5645] en el lactante.
[1840] Conocimiento: Ensefianza: Ensefiar a los progenitores/cuidador a
cuidados del recién nacido seguridad del vtilizar v mantener correctamente todo el
pretérmino lactante (0-3 equipo (p. ej., hamacas, cochecitos,
meses) parques, cunas portatiles).

[2904] Desempefio del rol de
padres: lactante

[2900] Desempefio del rol de
padres: seguridad fisica del
lactante v del nifio pequefio

[2509] Estado materno:
preparto

[0801] Termorregulacion:
recién nacido

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
sujetar al lactante mientras se le alimenta,
evitando apovar el biberdn v comprobando
la temperatura de la leche de formula.

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
comprobar la experiencia/entrenamiento de
los cuidadores del bebé.

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
prevenir caidas.

Ensefiar a los progenitores/cuidador a
comprobar la temperatura del agoa del
bafio.
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Tabla 28:

Diagnostico [00006] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00006] Hipotermia

Codigo: | Edicion:
[00006] | 2021 —2023
Nivel de
evidencia: 2.2

Dominio: 11

Clase:
6

Termorregulacion

Necesidad: Patron:
7 2 Nutricion -
Temperatura | metabolico

Definicion: Temperatura corporal central por debajo del rango diurno normal en individuos = 28

dias de vida.
NOC NIC
Cadigo Actividades
Comprobar la temperatura al
menos cada 2 horas, segun
corresponda.
Vigilar la temperatura del
recién nacido hasta que se
estabilice.
Observar el color v la
temperatura de la piel.
[3900]
[0801] Termorregulacion: recién nacido Regulacion de la | Envolver al bebé
temperatura inmediatamente despues del

nacimiento para evitar la
pérdida de calor.

Poner un gorro de malla para
evitar la pérdida de calor del
recién nacido.

Colocar al recién nacido en
mcubadora o calentador. s1 es
NECesario.
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Tabla 29: Diagnostico [00206] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00206] Riesgo de sangrado

Cédigo: | Edicidn: Dominio: 11 | Clase: Necesidad: +-Patrén:
[00206] | 2021 —2023 2 Lesion fisica | 9 Evitar 4 Actrvidad -
Nivel de peligros / Ejercicio
evidencia: 2.1 Seguridad
Definicion: Susceptible a una disminucion del volumen sanguineo que puede comprometer la
salud.
NOC NIC
Codigo Actividades
[2510] Estado materno: Monitorizar los signos vitales.
durante el parto
[2509] Estado materno: Vigilar los loquios para determinar el color,
preparto cantidad, olor v presencia de coagulos.
indicar a la paciente que miccione antes de la
exploracion posparto v con frecuencia.
Controlar la localizacion, altura v tono del
fondo uterino, asegurandose de sostener el
segmento  uterino  inferior durante la
palpacion.
[ 6930] Masajear suavemente el fondo utenino hasta
Cailadas que este firme, s1 es necesario.
posparto Controlar el perin€ o la incision quirdrgica, asi

como el tejido circundante (es decir, vigilar la
presencia de ertema, edema equimosis,
exudado v la aproximacion de los bordes de la
henda).

Fomentar una deambulacion precoz v
frecuente, ayvudando a la paciente cuando sea
necesario.

Controlar el dolor de la paciente.

Realizar o ayudar con los cuidados perineales
(es decir, aplicar compresas de hielo, animar a
la paciente a tomar bafios de asiento y aplicar
calor seco).

Monitorizar la vejiga unnarna, incluidas las
entradas y salidas (p. ej., vaciado wvesical,
palpabilidad, color, olor).
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Tabla 30:

Diagnostico [00256] insertado en la App Maternal Health

NANDA [00256] Dolor de parto

Codigo: | Edicién:
[00236] 2021 -2023
Nivel de

evidencia: 2.2

Dominio: 12

Clase: Necesidad: Patron:
1 Confort 9 Evitar peligro | 6 Cognitivo -
fisico / Seguridad Perceptivo

Definicion: Experiencia sensitiva y emocional que varia de agradable a desagradable, asociada
al trabajo de parto v el parto.

NOC NIC
Codigo Actividades
[2510] Estado Determunar s1 la paciente presenta trabajo de parto.
materno: durante el
parto
[2102] Nivel del dolor Determinar s1 las membranas se han roto.
[1817] Conocimiento: Determinar la preparacidn y objetivos de la paciente
parto y alumbramiento para el parto.
[1605] Control del Fomentar la participacion de la familia en el proceso
dolor del parto de forma coherente con las metas de la
paciente.
Preparar a la paciente para el parto segion protocolo,
la solicitud del profesional y las preferencias de la
paciente.
[ 6830]
Cuidados Eealizar la maniobra de Leopold para determinar la
intrapartos presentacion fetal.

Monitorizar los sighos vitales maternos v del feto
entre las contracciones, segin protocolo o si es
necesario.

Auscultar el corazon del feto cada 30-60 minutos al
principio del trabajo de parto, cada 15 minutos
durante la fase de trabajo activo, v cada 5 minutos en
la segunda etapa, dependiendo del estatus de nesgo.

Ayudar al acompafiante durante el parto o a la familia
a proporcionar consuelo v apove durante el trabajo de
parto.

Momnitorizar el progreso del trabajo de parto,
incluyendo el exudado vaginal, dilatacion cervical,
borrado del cuello, presentacion v descenso fetal.

143




Anexo 3 — Insercion de los Dominios en la App Maternal Health

& Maternal Healt

iHola Andrea!

DIAGNOSTICO: [00105] Interrupcion de la
lactancia materna

CODIGO: 00105

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1ingestion

DOMINIO: 2 nutricion

PATRON: 2 Nutricional - Metabdlico
NECESIDAD: 2 Comer y beber

DEFINICION: Interrupcion en la continuidad de
suministro de leche a un lactante directamente
de los pechos, la cual puede comprometer el
éxito de la lactancia y/o su estado nutricional

DIAGNOSTICO: [00105] Interrupcion de la
lactancia materna

cADIGO: 00105

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 ingestion

DOMINIO: 2 nutricion

PATRON: 2 Nutricional - Metabolico
NECESIDAD: 2 Comer y beber

DEFINICION: Interrupcion en la continuidad de
suministro de leche a un lactante directamente
de los pechos, la cual puede comprometer el
éxito de la lactancia y/o su estado nutricional.

NOC Relacionados NIC Relacionados ROt Reisolonagics plCRe 2eionacos

[0117] Adaptacion del prematuro [nosz] Alimentacién con biberén J

[1001] Establecimiento de la lactancia
materna: Madre

[1800] Conocimiento: lactancia materna
[1020] Estado nutricional del lactante
[1624] Conducta de la salud materna

postparto
i al
g} realizacion de la a {Realiza tu encuesta! ° iRealiza tu encuesta

réon

Figura 17. [00105] Interrupcion de la lactancia materna
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& Maternal Healt

ijHola Andrea!

DIAGNOSTICO: [C0106] Disposicion para
mejorar |a lactancia materna

CODIGO: 00106

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 ingestion

DOMINIO: 2 nutricion

PATRON: 2 Nutricional - Metabélico
NECESIDAD: 2 Comer y beber

DEFINICION: Patron de suministro de leche a
un lactante o un nifo directamente de los
pechos, que puede fortalecerse.

DIAGNOSTICO: [00106] Disposicion para
mejorar la lactancia materna

€ODIGO: 00106

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1ingestién

DOMINIO: 2 nutricion

PATRON: 2 Nutricional - Metabélico
NECESIDAD: 2 Comer y beber

DEFINICION: Patron de suministro de leche a
un lactante o un nifo directamente de los
pechos, que puede fortalecerse.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[0117] Adaptacion del prematuro
[0118] Adaptacion del recién nacido
[1020] Estado nutricional del lactante

[1002] Mantenimiento de la lactancia
materna

jRealiza tu encuesta!

& Maternal Healt

iHola Andrea!

[[5210] Orientacion anticipatoria j

e iRealiza tu encuesta!

Figura 18. [00106] Disposicion para mejorar la lactancia materna

% Maternal Healt

iHola Andrea!
Nos agrac |

DIAGNOSTICO: [00216] Produccion insuficiente
de leche materna

CODIGO: 00216

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1ingestion

DOMINIO: 2 nutricion

PATRON: 2 Nutricional - Metabélico
NECESIDAD: 2 Comery beber

DEFINICION: suministro inadecuado de leche
materna para apoyar el estadlo nutricional de un
lactante o nific.

NOC Relacionados NIC Relacionados

[1000] Establecimiento de |a lactancia
materna: Lactante

[1001] Establecimiento de la lactancia
materna: Madre

DIAGNOSTICO: [00216] Produccion insuficiente
de leche materna

C€ODIGO: 00216

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1ingestion

DOMINIO: 2 nutricion

PATRON: 2 Nutricional - Metabélico
NECESIDAD: 2 Comer y beber

DEFINICION: suministro inadecuado de leche
materna para apoyar el estado nutricional de un
lactante o nifio.

NOC Relacionados NIC Relacionados

[5640] Ensefianza: nutricion del lactante j

i al
° jRealiza tu encuesta! ° iRealiza tu encuestal

Figura 19. [00216] Diagnostico Produccion insuficiente de leche materna
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DIAGNOSTICO: [00093] Fatiga
CODIGO: 00093

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 equilibrio de la energia
DOMINIO: 4 ACTIVIDAD / REPOSO
PATRON: 4 Actividad - ejercicio
NECESIDAD: 4 Moverse

DEFINICION: Sensacion sostenida y
abrumadora de agotamiento y disminucion de la
capacidad para el trabajo mental y fisico al nivel
habitual.

DIAGNOSTICO: [00093] Fatiga
CcODIGO: 00093

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 equilibrio de la energia
DOMINIO: 4 ACTIVIDAD / REPOSO
PATRON: 4 Actividad - ejercicio
NECESIDAD: 4 Moverse

DEFINICION: Sensacion sostenida y
abrumadora de agotamiento y disminucion de la
capacidad para el trabajo mental y fisico al nivel
habitual.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[0007] Nivel de fatiga
[1501] Desemperio del rol
[1409] Autocontrol de la depresion

e jRealiza tu encuesta!

[[180] Manejo de la energia j

° jRealiza tu encuesta!

Figura 20. [00093] Diagnostico Fatiga
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» agr ol

disponible!

DIAGNOSTICO: [00056] Deterioro parental
CODIGO: 00056

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador

DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol/ Relaciones
NECESIDAD: 12 Trabajar / Realizarse

DEFINICION: Limitacion del cuidador primario
para nutrir, proteger y promover el crecimientoy
desarrollo dptimos del nifio, a través de un
ejercicio consistente y empatico de autoridad y

DIAGNOSTICO: [00056] Deterioro parental
CODIGO: 00056

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador

DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones

NECESIDAD: 12 Trabajar / Realizarse

DEFINICION: Limitacion del cuidador primario
para nutrir, proteger y promover el crecimiento y
desarrollo 6ptimos del nifo, a través de un

ejercicio consistente y empatico de autoridad y

NOC Relacionados NIC Relacionados NOC Relacionados NIC Relacionados

[2904] Desempeno del rol de padres:
lactante

[1002] Mantenimiento de la lactancia
materna

[1846] Conocimiento: alimentacion con
biberon

[1819] Conocimiento: cuidados del lactante

jRealiza tu encuesta! °

[[8300] Fomentar el rol parental j

jRealiza tu encuesta!

Figura 21. [00056] Diagnostico Deterioro parental
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DIAGNOSTICO: [00061] Cansancio del rol de
cuidador

CODIGO: 00061

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador

DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Dificultad para cumplir con las
responsabilidades de cuidado, expectativas y/o
conductas para con la familia o personas
significativas.

DIAGNOSTICO: [00061] Cansancio del rol de
cuidador

CcODIGO: 00061

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador

DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Dificultad para cumplir con las
responsabilidades de cuidado, expectativas y/o
conductas para con la familia o personas
significativas.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[1624] Conducta de la salud maternal
posparto

[2204] Desempenio del rol de padres:
lactante

[1017] Realizacion de la alimentacion con

biberon
° jRealiza tu encuesta!

[[7040] Apoyo al cuidador principal j

e iRealiza tu encuesta!

Figura 22. [00061] Diagnostico Cansancio del rol de cuidador

& Maternal Healt
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cuesta

DIAGNOSTICO: [00062] Riesgo de cansancio
del rol de cuidador

CODIGO: 00062

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador

DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 9 Evitar peligros/seguridad

DEFINICION: Susceptible a la dificultad en el
cumplimiento de las responsabilidades de
cuidado, expectativas y/o conductas para la
familia u otras personas significativas, que

DIAGNOSTICO: [00062] Riesgo de cansancio
del rol de cuidador

CODIGO: 00062

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador

DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 9 Evitar peligros/seguridad

DEFINICION: Susceptible a la dificultad en el
cumplimiento de las responsabilidades de
cuidado, expectativas y/o conductas para la
familia u otras personas significativas, que

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[2211] Desempeno del rol de padres
[2210] Resistencia del papel del cuidador
[ON117] Adaptacion del prematuro

[2203] Alteracion del estilo de vida del
cuidador principal

iRealiza tu encuesta!

[[5440] Aumentar los sistemas de apoyo J

° jRealiza tu encuesta!

Figura 23. [00062] Diagnostico Riesgo cansancio del rol de cuidador
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DIAGNOSTICO: [00164] Disposicion para
mejorar el rol parental

CODIGO: 00164

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador
DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 12 Trabajar / Realizarse

DEFINICION: Patron de cuidador principal para
nutrir, proteger y promover el crecimientoy
desarrollo 6ptimos del nifio, a través de un
ejercicio de autoridad consistente y empatico y

DIAGNOSTICO: [00164] Disposicion para
mejorar el rol parental

CODIGO: 00164

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador
DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 12 Trabajar / Realizarse

DEFINICION: Patron de cuidador principal para
nutrir, proteger y promover el crecimientoy
desarrollo 6ptimos del nifio, a través de un
ejercicio de autoridad consistente y empatico y

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[1819] Conocimiento: cuidados del lactante
[1840] Conocimiento: cuidados del recién
nacido pretérmino

[1801] Conocimiento: seguridad fisica
infantil

[2904] Desempenio del rol de padres:
lactante

] Deseripeniodel Realiza tu encuesta!
5 o Z o a
ridad fisica del lactl

& Maternal Healt

iHola Andrea!

[[5210] Orientacién anticipatoria J

e jRealiza tu encuesta!

Figura 24. [00164] Diagnostico Disposicion para mejor el rol parental

jHola Andrea!
No:

DIAGNOSTICO: [00064] Conflicto del rol
parental

CODIGO: 00064

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador
DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 12 Trabajar / Realizarse

DEFINICION: Experiencia parental de confusion
y conflicto respecto al rol en respuesta a una
crisis.

DIAGNOSTICO: [00064] Conflicto del rol
parental

CODIGO: 00064

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Roles de cuidador
DOMINIO: 7

PATRON: 8 Rol / Relaciones
NECESIDAD: 12 Trabajar / Realizarse

DEFINICION: Experiencia parental de confusion
y conflicto respecto al rol en respuesta a una
crisis.

NOC Relacionados NIC Relacionados NOC Relacionados NIC Relacionados

[2904] Desempeno del rol de padres:
lactante

[1211] Nivel de ansiedad

[2907] Desempeno del rol de padres: nifno
pequeho

iRealiza tu encuestal! °

Figura 25. [00064] Diagnostico Conflicto del rol parental

[7130] Mantenimiento de procesos
familiares

jRealiza tu encuesta!
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DIAGNOSTICO: [00208] Disposicion para
mejorar el proceso de maternidad

CODIGO: 00208

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccién

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Patrén de preparacion y
mantenimiento de un embarazo, parto y cuidado
del recién nacido saludable, que es suficiente
para asegurar el bienestar, que puede

DIAGNOSTICO: [00208] Disposicion para
mejorar el proceso de maternidad

CODIGO: 00208

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Patron de preparacion y
mantenimiento de un embarazo, parto y cuidado
del recién nacido saludable, que es suficiente
para asegurar el bienestar, que puede

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[1624] Conducta de la salud maternal
posparto

[1607] Conducta sanitaria prenatal

[1839] Conocimiento: funcionamiento
sexual durante el embarazo y el posparto

[1810] Conocimiento: gestacion
[1800] Conocimiento: lactancia materna

Conocimiento: sa
perio

iRealiza tu encuesta!

& Maternal Healt

iHola Andrea!

[7104] Estimulacion de la integridad
familiar: familia con nifio (recién nacido)

° jRealiza tu encuesta!

Figura 26. [00208] Diagnostico Disposicion para mejorar el proceso de maternidad
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DIAGNOSTICO: [00209] Riesgo de alteracion de
la diada materno/fetal

CODIGO: 00209

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Susceptible a una alteracion de la
relacion simbidtica materno-fetal como resultado
de comorbilidad o condiciones relacionadas con
el embarazo, que puede comprometer la salud.

DIAGNOSTICO: [00209] Riesgo de alteracion de
la diada materno/fetal

CODIGO: 00209

EDICION: 2021 - 2023

‘CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Susceptible a una alteracion de la
relacion simbidtica materno-fetal como resultado
de comorbilidad o condiciones relacionadas con
el embarazo, que puede comprometer la salud.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[O1M] Estado fetal: prenatal

[2510] Estado materno: durante el parto
[2509] Estado materno: preparto

[1810] Conocimiento: gestacion

[1822] Conocimiento: salud materna en la

preconcepcion
° jRealiza tu encuesta!

[6800] Cuidados del embarazo de alto
riesgo

° iRealiza tu encuesta!

Figura 27. [00209] Diagnostico Riesgo de alteracion de la diada materno/fetal
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DIAGNOSTICO: [00221] Proceso de maternidad
ineficaz

CODIGO: 00221

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 10 Comunicacion

DEFINICION: Incapacidad para prepararse y/o
mantener un embarazo saludable, proceso de
partoy cuidado del recién nacido, para garantizar
el bienestar.

DIAGNOSTICO: [00221] Proceso de maternidad
ineficaz

CODIGO: 00221

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 10 Comunicacion

DEFINICION: Incapacidad para prepararse y/o
mantener un embarazo saludable, proceso de
parto y cuidado del recién nacido, para garantizar
el bienestar.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[O1M] Estado fetal: prenatal

[OM] Estado fetal: prenatal

[2510] Estado materno: durante el parto
[2509] Estado materno: preparto

[2511] Estado materno: puerperio

[1810] Conocimiento: gestacion

7] Conducta sanitarigarenata
] Desemperio del jRealiza tu encuesta!
-

& Maternal Healt
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[[6760] Preparacion al parto J

° jRealiza tu encuesta!

Figura 28. [00221] Diagnostico Proceso de maternidad ineficaz
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iHola Andrea!

DIAGNOSTICO: [00227] Riesgo de proceso de
maternidad ineficaz

CODIGO: 00227

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccién
NECESIDAD: 10 Comunicacién

DEFINICION: Susceptible a una incapacidad
para prepararse y/o mantener un embarazo
saludable, proceso de parto y cuidado del recién
nacido, para garantizar el bienestar.

DIAGNOSTICO: [00227] Riesgo de proceso de
maternidad ineficaz

CODIGO: 00227

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Reproduccion

DOMINIO: 8

PATRON: 9 Sexualidad / Reproduccion
NECESIDAD: 10 Comunicacion

DEFINICION: Susceptible a una incapacidad
para prepararse y/o mantener un embarazo
saludable, proceso de parto y cuidado del recién
nacido, para garantizar el bienestar.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[2510] Estado materno: durante el parto
[2509] Estado materno: preparto

[2511] Estado materno: puerperio

[1810] Conocimiento: gestacion

[1817] Conocimiento: parto y
alumbramiento

[1822] Conocimiento: salud materna en la
ncepcion iRealiza tu encuesta!
i

4] Decemneno del r ~ ~

[6760] Identificacion de riesgos: familia
con recién nacido

° jRealiza tu encuesta!

Figura 29. [00227] Diagnostico Riesgo proceso de maternidad ineficaz
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DIAGNOSTICO: [00T16] Conducta
desorganizada del lactante

CcODIGO: 0016

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Estrés neuro comportamental
DOMINIO: 9

PATRON: 4 Actividad - Ejercicios
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Desintegracion del
funcionamiento de los sistemas fisiologicos y
neuroconductuales.

DIAGNOSTICO: [00116] Conducta
desorganizada del lactante

CODIGO: 00116

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Estrés neuro comportamental
DOMINIO: 9

PATRON: 4 Actividad - Ejercicios
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Desintegracion del
funcionamiento de los sistemas fisiolégicos y
neuroconductuales.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[O117] Adaptacion del prematuro

[O118] Adaptacion del recién nacido
[0120] Desarrollo infantil: T mes

[1016] Establecimiento de la alimentacidn
con biberdn: lactante

[1018] Establecimiento de la alimentacion
con taza: lactante

[1000] Establecimiento delalactancia
rna: lactante jRealiza tu encuesta!
r 1 CAnAriminnta ~n i Ee SIS AT

& Maternal Healt

ijHola Andrea!

[6824] Cuidados del lactante: recién
nacido

° jRealiza tu encuesta!

Figura 30. [00116] Diagnostico Conducta desorganizada del lactante

& Maternal Healt
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DIAGNOSTICO: [00117] Disposicion para
mejorar la conducta organizada del lactante

€ODIGO: 00117

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Estrés neuro comportamental
DOMINIO: 9

PATRON: 4 Actividad - Ejercicios
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Patron integrado de modulacion
de los sistemas de funcionamiento fisiologico y

neuroconductual, que puede fortalecerse.

DIAGNOSTICO: [00117] Disposicion para
mejorar la conducta organizada del lactante

CODIGO: 00117

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 3 Estrés neuro comportamental
DOMINIO: 9

PATRON: 4 Actividad - Ejercicios
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Patron integrado de modulacion
de los sistemas de funcionamiento fisioldgico y
neuroconductual, que puede fortalecerse.

NOC Relacionados NIC Relacionados NOC Relacionados NIC Relacionados

[OT17] Adaptacion del prematuro

[O118] Adaptacion del recién nacido

[0120] Desarrollo infantil: 1 mes

[0801] Termorregulacion: recién nacido
[1819] Conocimiento: cuidados del lactante
[1840] Conocimiento: cuidados del recién
nacido pretérmino

] Estado nutriciong

jRealiza tu encuesta!

[[6820] Cuidados del lactante }

° iRealiza tu encuesta!

Figura 31. [00117] Diagnostico Disposicion para mejor la conducta organizada del

lactante
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DIAGNOSTICO: [00156] Riesgo de muerte
subita del lactante

CODIGO: 00156

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 2 Lesion fisica

DOMINIO: 11

PATRON: 4 Actividad - Ejercicio
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Lactante susceptible de muerte
subita.

NOC Relacionados NIC Relacionados

[0117] Adaptacion del prematuro

[O118] Adaptacidn del recién nacido

[1607] Conducta sanitaria prenatal

[1819] Conocimiento: cuidados del lactante
[1840] Conocimiento: cuidados del recién
nacido pretérmino

[2904] Desemperio del rol de padres:
lactante

0] Desempenio del
ridad fisica del lact el EE

& Maternal Healt
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astar tu encuesta

DIAGNOSTICO: [00156] Riesgo de muerte
subita del lactante

€ADIGO: 00156

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 2 Lesion fisica

DOMINIO: 1

PATRON: 4 Actividad - Ejercicio
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Lactante susceptible de muerte
subita.

NOC Relacionados NIC Relacionados

[O17] Adaptacion del prematuro

[O18] Adaptacion del recién nacido

[1607] Conducta sanitaria prenatal

[1819] Conocimiento: cuidados del lactante
[1840] Conocimiento: cuidados del recién

nacido pretérmino
[2904] Desemperio del rol de padres:
lactante

0] Desempeno del
ridad fisica del lacUEiEERUREEESCE

Figura 32. [00156] Diagnostico Riesgo de muerte subita del lactante
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agrada

DIAGNOSTICO: [00006] Hipotermia
CODIGO: 00006

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 6 Termerregulacion
DOMINIO: 11

PATRON: 2 Nutricién - metabélico
NECESIDAD: 7 Temperatura

DEFINICION: Temperatura corporal central por
debajo del rango diurno normal en individuos >

28 dias de vida.

DIAGNOSTICO: [00006] Hipotermia
CcODIGO: 00006

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 6 Termorregulacion
DOMINIO: 11

PATRON: 2 Nutricién - metabdlico
NECESIDAD: 7 Temperatura

DEFINICION: Temperatura corporal central por
debajo del rango diurno normal en individuos >
28 dias de vida.

NOC Relacionados NIC Relacionados NOC Relacionados NIC Relacionados

@OBO]] Termorregulacion: recién nacido J [

[3200] Regulacién de la temperatura j

jRealiza tu encuesta! ° jRealiza tu encuesta!

Figura 33. [00006] Diagnostico Hipotermia
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DIAGNOSTICO: [00206] Riesgo de sangrado
CODIGO: 00206

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 2 Lesion fisica

DOMINIO: 11

PATRON: 4 Actividad - Ejercicio
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Susceptible a una disminucion
del volumen sanguineo que puede comprometer
la salud.

DIAGNOSTICO: [00206] Riesgo de sangrado
CODIGO: 00206

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 2 Lesion fisica

DOMINIO: 11

PATRON: 4 Actividad - Ejercicio
NECESIDAD: 9 Evitar peligros / Seguridad

DEFINICION: Susceptible a una disminucion
del volumen sanguineo que puede comprometer
la salud.

NOC Relacionados NIC Relacionados

NOC Relacionados NIC Relacionados

[2510] Estado materno: durante el parto
[2509] Estado materno: preparto

[[6930] Cuidados posparto j

° iRealiza tu encuesta!

e iRealiza tu encuestal!

Figura 34. [00206] Diagnostico Riesgo de sangrado
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DIAGNOSTICO: [00256] Dolor de parto
CcODIGO: 00256

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Confort fisico

DOMINIO: 12

PATRON: 6 Cognitivo - Perceptiva
NECESIDAD: 9 Evitar peligro / Seguridad

DEFINICION: Experiencia sensitiva y emocional
que varia de agradable a desagradable, asociada
al trabajo de partoy el parto.

NOC Relacionados NIC Relacionados

[2510] Estado materno: durante el parto
[2102] Nivel del dolor

[1817] Conocimiento: parto y
alumbramiento

[1605] Control del dolor

e iRealiza tu encuesta!

DIAGNOSTICO: [00256] Dolor de parto
CODIGO: 00256

EDICION: 2021 - 2023

CLASE: 1 Confort fisico

DOMINIO: 12

PATRON: 6 Cognitivo - Perceptivo
NECESIDAD: 9 Evitar peligro/ Seguridad

DEFINICION: Experiencia sensitiva y emocional
que varia de agradable a desagradable, asociada
al trabajo de partoy el parto.

NOC Relacionados NIC Relacionados

[[6830] Cuidados intrapartos j

° jRealiza tu encuesta!

Figura 35. [00256] Diagnostico Dolor de parto
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Anexo 4 - Encuesta

{} @ docs.google.com/forms/d/e

MATERNAL HEALTH

\

ENCUESTA APP
MATERNAL HEALTH

Este formulario esta disefiado para conocer el
impacto que genera el uso de la App en el
proceso de aprendizaje de los estudiantes que la
implementan.

sier com

Cambiar de cuenta

>

*Obligatorio

Correo *

Tu direccién de correo electrénico

DATOS PERSONALES
Los datos personales se solicitan para caracterizar a
cada uno de los participantes. Ningun dato personal

2. De acuerdo con el contenido de la App
Maternal Health. ;Qué tanto creé que
influye el uso de la App durante las
practicas clinicas en su proceso de

aprendizaje? *

O Noinfluye

O Influye poco

DATOS PERSONALES

Los datos se solicitan para caracterizar a
cada uno de los participantes. Ningun dato personal
sera publicado ni revelado a personas o entidades
ajenas a la propietaria de la encuesta.

Nombre: *

Programa académico: *

Tu respuesta

Semestre en curso: *

Tu respuesta Elige .

Apellidos: *
PREGUNTAS

Se agradece a cada uno de los participantes de la
encuesta responder las preguntas con total sinceridad.
Los resultados de la encuesta seran analizados y
posteriormente publicados.

Tu respuesta

DATOS ACADEMICOS ) )
1. Luego de revisar el contenido de la App

Maternal Health. ;Qué tan Util creé que
seria el uso de la App durante las practicas

Universidad: * clinicas? *

O Nada atil
O Poco util
QO ol

B O muyal

Tu respuesta

Programa académico: *

(O Influye medianamente

O Influye mucho

3. Luego de probar la aplicacion, seleccione

[

E] Buena organizacion de la informacion

D Interfaz agradable

D Otro:

4. Describa en breve, ;qué impacto
generaria la implementacion de la App
Maternal Health en su proceso de
aprendizaje, en lo que refiere al
autocuidado de las madres en el proceso
gestacional y la atencion del recién nacido
durante el parto y el puerperio inmediato? *

Tu respuesta

los principales aspectos que justifican el
uso de la App durante las practicas clinicas.

*

Otro:

O0o0ooo

Interfaz agradable

Informacion Gtil y veraz

) Enviame una copia de mis respuestas.

Envial

Nunca envies contrasefias a través de Formularios de Google

Facil acceso a la informacion

Borrar formulario

Buena organizacion de la informacion

#  1eCAPTCHA
PrivacidadTéminos

Este formulario se cre6 en Universidad de Antioguia. Notificar
uso inadecuado

4 Google Formularios 7

JA 4. Describa en breve, ;qué impacto [ ¢ ]
aeneraria |la imnlementacion de la Ann

Figura 36. Encuesta dentro de la App Maternal Health
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