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CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRÁCTICAS CON RELACIÓN 
AL MÉTODO MADRE CANGURO DEL PERSONAL DE SALUD 

QUE LABORA EN LA UNIDAD PEDIÁTRICA EN CENTROS 
DE ATENCIÓN DE SEGUNDO NIVEL DE SANTIAGO DE LOS 
CABALLEROS, REPÚBLICA DOMINICANA EN EL PERIODO 

ABRIL-JUNIO 2024

Knowledge, Attitudes, and Practices Regarding the Kangaroo Mother 
Care Method Among Healthcare Personnel Working in the Pediatric Unit 
at Second-Level Care Centers in Santiago de los Caballeros, Dominican 

Republic, During the Period April-June 2024

Resumen

El Método Madre Canguro es una técnica de contacto 
piel con piel entre madre e hijo que favorece el desarrollo 
fisiológico, cardiopulmonar y neurológico de los recién 
nacidos. Esta investigación evaluó los conocimientos, acti-
tudes y prácticas del personal de salud en relación con esta 
estrategia en unidades pediátricas de centros de atención 
de segundo nivel en Santiago de los Caballeros, República 

Abstract

The Kangaroo Mother Care method is a skin-to-
skin contact technique between mother and child 
that promotes the physiological, cardiopulmo-
nary, and neurological development of newborns. 
This study evaluated the knowledge, attitudes, and 
practices of healthcare professionals regarding this 
approach in pediatric units of secondary care centers 
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Dominicana. Se llevó a cabo un estudio observacional, 
descriptivo y transversal aplicando un cuestionario de 23 
preguntas a 44 profesionales de la salud. Las pruebas de 
chi-cuadrado se utilizaron para identificar asociaciones 
significativas entre los datos demográficos y las varia-
bles analizadas. Los resultados indicaron que los pedia-
tras presentaban deficiencias en el conocimiento sobre la 
utilidad del contacto piel con piel en recién nacidos con 
peso normal. Asimismo, se identificaron carencias en el 
conocimiento de las enfermeras respecto a su efectividad 
en comparación con el uso de incubadoras. La aplicación 
de esta técnica fue más activa entre los pediatras, debido 
a una capacitación formal más adecuada, mientras que 
las enfermeras enfrentaron limitaciones relacionadas con 
la falta de formación específica. Además, se observó una 
variación significativa en la frecuencia de implementa-
ción entre hospitales, lo que apunta a una insuficiencia 
de infraestructura y apoyo institucional. En conclusión, 
aunque los pediatras cuentan con una formación más 
robusta, presentan vacíos de conocimiento sobre ciertos 
aspectos de esta práctica. Por su parte, las enfermeras 
requieren una mayor capacitación formal, lo que afecta 
negativamente su conocimiento y desempeño. Ambos 
grupos se beneficiarían de programas de formación 
continua para optimizar la calidad del cuidado neonatal.

Palabras clave: Pediatría, método de la madre cangu-
ro, conocimientos actitudes y prácticas sanitarias, recién 
nacido prematuro, lactancia materna.

in Santiago de los Caballeros, Dominican Republic. 
A descriptive, cross-sectional observational study was 
conducted using a 23-question survey administered 
to 44 healthcare professionals. Chi-square tests were 
applied to identify significant associations between 
demographic data and the variables analyzed. The 
results showed that pediatricians had deficiencies in 
their knowledge of the benefits of skin-to-skin contact 
for newborns with normal weight. Similarly, nurses 
demonstrated gaps in understanding its effectiveness 
compared to incubators. The implementation of this 
technique was more active among pediatricians due 
to more adequate formal training, whereas nurses 
faced limitations stemming from a lack of specific 
education. Furthermore, significant variations were 
observed in the frequency of its implementation 
across hospitals, highlighting shortcomings in infra-
structure and institutional support. In conclusion, 
while pediatricians receive more robust training, 
they still exhibit knowledge gaps in certain aspects 
of this practice. Nurses, on the other hand, require 
more formal training, which negatively impacts their 
knowledge and performance. Both groups would 
benefit from continuous education programs to 
improve the quality of neonatal care.

Keywords: Pediatrics, Kangaroo-Mother Care Method, 
Health Knowledge, Attitudes, Practice, Infant, Prema-
ture, Breast Feeding.

Introducción

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
a nivel internacional la tasa de nacimientos prema-
turos oscila entre el 5% y el 18% en los recién na-
cidos1. La prematuridad y el bajo peso al nacer se 
reconocen como el factor de riesgo más importante 
para la mortalidad neonatal. En el 2019 las compli-
caciones relacionadas con la prematuridad fueron 
la causa de defunción en niños menores de cincos 
años, provocando aproximadamente un millón de 
muertes2. En vista de esto, el cuidado posnatal en 
los bebés nacidos pretérmino es sumamente impor-
tante para mejorar el pronóstico de vida3. Inclusi-
ve, alrededor de tres cuartas partes de estas muertes 
podrían ser prevenidas con intervenciones actuales 

y costo eficaces4. Un cuidado posnatal efectivo para 
los bebés nacidos pretérmino es el Método Madre 
Canguro (MMC). El MMC se trata de una técnica 
de contacto piel con piel continuo entre la madre 
y el neonato en donde el neonato es colocado en 
posición fetal contra el pecho materno durante ho-
ras continuas para evocar la vida intrauterina5. Este 
método sirve como alternativa para los métodos de 
incubación tradicionales, ya que se ha demostrado 
que se asocia a niveles menores de mortalidad6. Sin 
embargo, a pesar de que se conocen los beneficios 
del MMC, su implementación a nivel mundial no 
ha sido muy exitosa7. Adicionalmente, el MMC se 
asocia con una reducción en el tiempo de estan-
cia hospitalaria, lo que conlleva a una disminución 
en los costos institucionales del hospital8. Por tal 
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razón, la adoptación del MMC a nivel nacional es 
conveniente para reducir los gastos hospitalarios.

Actualmente en República Dominicana el MMC 
ha sido implementado desde el 2009, contribu-
yendo desde entonces a más de 14 mil neonatos 
en todo el país. No obstante, en la actualidad solo 
existen veintidós hospitales que practican el MMC 
en todo el país, siendo el Hospital Infantil Regional 
Universitario Dr. Arturo Grullón el único que ha 
implementado, de manera adecuada, el programa 
en la ciudad de Santiago de los Caballeros9. Esto li-
mita en gran medida la accesibilidad a la población 
dominicana en poder recibir una atención efectiva 
y accesible económicamente. Se ha demostrado que 
esta técnica disminuye la mortalidad neonatal en 
comparación con los niños intervenidos en incuba-
dora10. Así mismo, el MMC ha resultado eficaz en 
la recuperación fisiológica y metabólica en el neo-
nato, además de aumentar la tasa de lactancia ma-
terna en las madres que participan del programa5, 

6. Por estos motivos, es de gran importancia educar 
al personal de salud que labora con pacientes área 
neonatal y pediátrico sobre dicha técnica. De este 
modo se puede incentivar y aumentar el interés de 
los profesionales de la salud y en gran medida valo-
rar su rango de conocimiento ante el mismo.

Se ha demostrado que el nivel de conocimiento del 
proveedor de salud sobre el MMC se correlaciona 
directamente con la implementación de la técni-
ca10. La implementacíon de la técnica suele ser más 
dificil cuando el personal de salud tiene deficien-
cias en su conocimiento; demostrando una nece-
sidad para educar adecuadamente a los enfermeros 
y pediatras sobre el MMC. En fin, la limitante del 
conocimiento ha demostrado ser una barrera en 
la aceptación y práctica del MMC; sin embargo, 
no existe suficiente información sobre los conoci-
mientos, actitudes y prácticas del personal de salud 
en hospitales de segundo nivel en Santiago de los 
Caballeros. Por lo tanto, es de gran importancia 

evaluar el conocimiento, actitud y práctica sobre el 
método madre canguro del personal de salud que 
labora en la unidad de pediatría de los centros de 
atención de segundo nivel de la ciudad de Santiago 
de los Caballeros, República Dominicana.

Métodos

Esta investigación se llevó a cabo mediante un es-
tudio observacional descriptivo de carácter trans-
versal, en el cual se recolectaron datos sobre los  
conocimientos, actitudes y prácticas del personal de 
salud respecto al Método Madre Canguro (MMC) 
en hospitales de segundo nivel en Santiago de los 
Caballeros. Los hospitales incluyeron los siguien-
tes: Centro de Salud Integral Bella Vista, Hospital 
Napier Díaz, Hospital Municipal de Hato del Ya-
que, Centro de Salud Juan XXIII, Hospital Perifé-
rico del Ensanche Libertad y el Dr. Rafael Castro 
Hospital Periférico. Los datos se obtuvieron duran-
te el periodo abril-junio del 2024. Las variables son 
cualitativas e incluyen las respuestas al cuestionario 
sobre conocimientos, actitudes y prácticas y datos 
demográficos: edad, sexo, lugar donde labora, años 
de labor y profesión. La población de estudio in-
cluyó 44 profesionales de salud, conformados por 
pediatras y enfermeras que trabajan en unidades de 
pediatría de los hospitales seleccionados. Debido a 
la población pequeña no se realizó muestreo ya que 
se tomó la población completa de los hospitales 
para participar en la investigación.

Para la recolección de datos se utilizó un cuestiona-
rio basado en un estudio previo en Nepal, modificado 
para evaluar conocimientos, actitudes y prácticas 
sobre el MMC11. El cuestionario fue diseñado 
para evaluar las características sociodemográficas, 
el nivel de conocimiento, la actitud y las prácti-
cas de los profesionales de la salud con respecto al 
Método Madre Canguro (MMC) en la región de 
Santiago. En la primera sección, se recopila infor-
mación básica de los encuestados, como edad, sexo, 
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profesión, años de experiencia laboral y los centros 
hospitalarios en los que trabajan, lo que permite 
contextualizar los resultados y analizar posibles in-
fluencias de estas variables en el conocimiento y la 
práctica del MMC. En la segunda sección, se mide 
el nivel de conocimiento sobre los principios y be-
neficios del MMC mediante preguntas específicas 
que incluyen opciones dicotómicas y de selección 
múltiple, ayudando a identificar el grado de prepa-
ración del personal para implementar esta técnica. 
La tercera sección evalúa la actitud de los profesio-
nales mediante una escala de Likert, con afirmacio-
nes que indagan sobre la percepción de ventajas, la 
motivación hacia los padres y las implicaciones la-
borales del programa, permitiendo valorar la dispo-
sición del personal hacia su adopción. Finalmente, 
la cuarta sección aborda las prácticas relacionadas 
con el MMC, incluyendo la frecuencia de imple-
mentación, la información y apoyo proporcionado 
a los padres, la participación en programas educa-
tivos formales y la percepción sobre la efectividad 
del MMC en Santiago. El proceso de recolección 
incluyó la aprobación ética por parte del comité 

de bioética de la Universidad Pontificia Católica 
Madre y Maestra, el consentimiento informado y 
la aplicación del cuestionario a través de Google 
Forms, asegurando la confidencialidad de los datos 
para evitar sesgos de deseabilidad social. Los datos 
fueron organizados y analizados utilizando Micro-
soft Excel, y se realizaron pruebas de Chi-cuadrado 
para identificar asociaciones significativas entre va-
riables demográficas (edad, sexo, profesión, años 
de labor y centro donde labora) y respuestas del 
cuestionario (conocimientos, actitudes y prácticas) 
utilizando el programa SPSS versión 29.

Resultados

Conocimientos sobre el peso del bebé y utilidad 
del MMC

Se observó una asociación significativa (p=0.034) 
entre la profesión y las respuestas a la pregunta “¿El 
MMC es útil solo para bebés con peso inferior a 
2500 gramos?” (gráfica 1). Esto sugiere que las per-
cepciones sobre la utilidad del programa varían se-
gún la profesión del encuestado.

Gráfica 1. Conocimientos sobre el peso del bebé y utilidad del MMC
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Conocimientos sobre el la utilidad del MMC en 
comparación con incubadoras

Existe una diferencia significativa (p=0.040) entre 
la profesión y las percepciones sobre la superviven-
cia de los neonatos en el MMC en comparación 
con incubadoras (gráfica 2).

Frecuencia de la implementación del MMC en 
hospitales de segundo nivel

La frecuencia de implementación del MMC mos-
tró una variabilidad significativa (p=0.013) entre 
los diferentes hospitales (gráfica 3). Esto sugiere 
que la frecuencia de implementación del programa 
varía según el hospital donde trabaja el encuestado.

Profesionales de salud y experiencia en imple-
mentación y entrenamientos formales del MMC

Por último, se encontró que los pediatras partici-
paron más activamente en la implementación del 
MMC [(p=0.034) (gráfica 4)] y en programas de 
entrenamiento formal (p=0.022) que los enferme-

ros (gráfica 5). Esto sugiere que las tasas de imple-
mentación y participación en programas educati-
vos varían según la profesión del encuestado.

Discusión

Como se ha demostrado, existe una deficiencia 
en diferentes aspectos del conocimiento por parte 
del personal de salud sobre la utilidad del MMC 
(gráfica 1). A pesar de que gran parte del personal 
de salud consideró que el MMC es útil para be-
bes prematuros no muchos conocían que el MMC 
es igual de beneficioso para bebes normo peso; sin 
embargo, el MMC promueve la neurogénesis y sus 
efectos beneficiosos persisten hasta después de la 
infancia ya que se ha demostrado una asociación 
directa entre la duración del MMC y el volumen 
cerebral en la adultez12.

De acuerdo con estudios de la OMS 2021, la 
mortalidad neonatal es significativamente menor 
en bebés cuidados con el MMC en comparación 
con incubadoras tradicionales y mejora parámetros 

Gráfica 2. Conocimientos sobre utilidad del MMC en comparación con incubadoras
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Gráfica 3. Frecuencia de implementación del MMC por hospital

Gráfica 4. Profesionales de salud y experiencia en la implementación del MMC

fisiológicos como la saturación de oxígeno y la 
frecuencia cardíaca, en comparación con las in-
cubadoras6. No obstante, en la encuesta un gran 
porcentaje de las enfermeras consideraron que la 
incubadora se asocia a mayor supervivencia neo-
natal que el MMC, señalando una deficiencia en 

conocimiento por parte de las enfermeras. La de-
ficiencia en el conocimiento es una de las mayores 
barreras para la implementación de un programa 
efectivo y conlleva una relación con menor referi-
mientos hacia el MMC y menor confianza en el 
momento de la práctica.
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Los resultados obtenidos en la gráfica 3 revelan una 
gran variabilidad en la implementación del MMC 
entre los diferentes hospitales. Las razones específi-
cas por la cual no se implementa en los diferentes 
hospitales son desconocidas. En futuras investiga-
ciones se debe investigar a mayor profundidad las 
razones por la cual en algunos hospitales no se está 
implementando el MMC lo suficiente. Entre las 
posibles razones para esta deficiencia se incluyen: 
la falta de capacitación, la falta de infraestructura 
adecuada, la sobre carga laboral, la falta de personal 
suficiente, la falta de guías y protocolos y la falta de 
apoyo institucional13. Abordar las causas específicas 
para la implementación intrahospitalaria en efecto 
podrá mejorar la calidad del cuidado neonatal en 
diferentes tipos de entornos hospitalarios.

Los hallazgos presentados en la gráfica 4 indican una 
asociación significativa entre la profesión del perso-
nal de salud (personal de enfermería vs. médico pe-
diatra) y la práctica e implementación del MMC, 
destacando que las pediatras participan más activa-

mente que las enfermeras en la implementación del 
MMC. Dicha observación se correlaciona con es-
tudios previos que evaluaron el conocimiento y las 
percepciones del MMC entre proveedores de salud, 
encontrando que, aunque ambos grupos conocían 
los beneficios del MMC, las enfermeras carecían de 
una capacitación formal adecuada en comparación 
con los pediatras, lo que resultaba en una compren-
sión insuficiente de la técnica y su importancia10. 
Además, investigaciones han revelado que las en-
fermeras, en comparación con los pediatras, tienen 
un nivel bajo de conocimiento y habilidades en la 
implementación del MMC, y se sienten inseguras 
en su capacidad para facilitar la técnica14.

Tras comparar el entrenamiento recibido entre en-
fermeras y pediatras (gráfica 5 fue evidente que las 
enfermeras recibieron menos entrenamientos sobre 
el MMC en comparación con las pediatras). Las 
enfermeras suelen ser la primera línea de contac-
to con el paciente ya que normalmente pasan más 
tiempo con el paciente que el médico. Por lo tanto, 

Gráfica 5. Profesionales de salud y participación en programas de entrenamiento 
del MMC
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las enfermeras deberían manejar el mismo conoci-
miento sobre el MMC que las pediatras ya que pu-
dieran participar más activamente con las madres y 
los recién nacidos así ayudando a educar a las ma-
dres sobre la técnica. Mohadmi et al. plantea acerca 
de las barreras en la implementación del MMC, los 
cuales concluyeron que la falta de educación limita 
significativamente la efectividad del MMC15. Igual-
mente, en el 2020 Pratomo et al. señalaron que la 
falta de capacitación formal sobre el MMC lleva a 
una mala comprensión sobre su importancia, ex-
presando la necesidad de una educación continua y 
actualización sobre esta técnica10.

Conclusiones

La falta de implementación en muchos de los hos-
pitales de segundo nivel demuestra la gran nece-
sidad que hay para crear nuevos programas de 
MMC. Considerando que el MMC es una técnica 
de bajo costo que no requiere equipos médicos es-
pecializados podría ser implementado a nivel na-
cional, incluso hasta en las zonas más remotas del 
país. La deficiencia en conocimiento puede ser una 
de las razones por la cual no hay una mayor im-
plementación en los diferentes hospitales, lo cual 
resalta la necesidad urgente de mejorar la forma-
ción del personal y gestionar programas educativos 
a nivel nacional. Sin embargo el problema es multi-
factorial y requiere un enfoque dirigido hacia cada 
faceta, desde la sobrecarga laboral, la infraestruc-
tura y recursos, hasta la capacitación del personal 
de salud. República Dominicana tiene el potencial 
para posicionarse como un líder internacional en la 
implementación del MMC. Los hospitales se bene-
ficiarían de programas de educación para fortalecer 
los conocimientos del personal de salud y estable-
cer protocolos adecuados con el fin de mejorar la 
implementación del MMC en los hospitales. Me-
jorar la implementación del MMC en hospitales de 
segundo nivel aportaría un beneficio para los recién 
nacidos de toda clase social ya que esta técnica tiene 

numerosos beneficios para el desarrollo fisiológico 
y neurológico y se asocia a disminución de la mor-
bimortalidad. Este estudio tuvo como limitante la 
disponibilidad de los encuestados, el periodo cor-
to de tiempo y la cantidad de hospitales encues-
tados; para futuras investigaciones recomendamos 
ampliar la muestra a más hospitales de la región 
norte del país y estudiar factores limitantes para la 
implementación.
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