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Resumen

La finalidad del presente estudio es determinar la relacion que existe entre
el nivel de conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva
en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa

Maria Del Socorro Ica 2021.



La presente investigacion es de tipo basicay con un disefio no experimental,
transversal, descriptivo correlacional. La técnica de recoleccion de datos
empleada fue la encuesta; y suinstrumento fue el cuestionario para evaluar
el nivel de conocimientos sobre lactancia materna y el cuestionario para
evaluar las practicas sobre lactancia materna. La muestra estuvo integrada
por 90 en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021. En cuanto a los resultados de la variable
conocimiento sobre lactancia materna exclusiva el 8,9%, el 62,2% nivel
medio y el 28,9% nivel alto. Para la variable practica sobre lactancia

materna exclusiva el 56,7% nivel regular y el 43,3% nivel bueno.

Se ha logrado determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres
de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del
Socorro Ica 2021; habiendo obtenido un valor de p=0.039 lo cual resulta ser
menor a 0,05; en cuanto al valor de correlacién de Rho de Spearman este

fue de 0.218; de manera que existe relacién positiva baja.

Palabras clave: Conocimientos, practicas, lactancia materna exclusiva,

madres y nifos.

ABSTRAC

The purpose of this study is to determine the relationship between the level
of knowledge and practices on exclusive breastfeeding in mothers of infants
under 6 months of age treated at the Hospital Santa Maria Del Socorro Ica
2021.

The present investigation is of a basic type and with a non-experimental,

cross-sectional, correlational descriptive design. The data collection



technique used was the survey, and its instrument was the questionnaire to
evaluate the level of knowledge about breastfeeding and the questionnaire
to evaluate breastfeeding practices. The sample consisted of 90 mothers of
infants under 6 months attended at the Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica 2021. Regarding the results of the variable knowledge about exclusive
breastfeeding, 8.9%, 62.2% level medium and 28.9% high level. For the
practice variable on exclusive breastfeeding, 56.7% had a regular level and
43.3% had a good level.

It has been possible to determine the relationship that exists between the
level of knowledge and practices on exclusive breastfeeding in mothers of
infants under 6 months attended at the Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica 2021; having obtained a value of p = 0.036 which turns out to be less
than 0.05; Regarding Spearman’'s Rho correlation value, this was 0.221; so

there is a direct relationship.

Keywords: Knowledge, practices, exclusive breastfeeding, mothers and

children.
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l. INTRODUCCION

La lactancia materna exclusiva viene hacer el proceso por medio del cual el
nifio logra alimentarse exclusivamente con este tipo de leche, pues le brinda
los nutrientes necesarios para que puedan crecer y desarrollarse en los
primeros seis meses para luego suplir su necesidad alrededor del afio y medio,
logrando contribuir con el desarrollo completo del nifio y elevando su sistema
inmune para poder protegerlo de diferentes universidades como es la anemia.
Si bien el beneficio que genera este tipo de lactancia, resulta ser de vital
importancia para el nifio, pero de sus beneficios no solo recaen en el nifio sino
también a la madre, pues contribuye a desarrollar el vinculo entre la madre y
su hijo, contribuyendo en la reduccion de la tasa de morbilidad, asi como de
mortalidad infantil, asimismo contribuye en la integracion como en la economia
de las familias, y en las madres la reduccion de cualquier riesgo de cancer a
las mamas.!

Siendo de gran importancia que las madres que tienen nifios menores de 6
meses cuenten con la informacidon necesaria sobre todo lo que involucra la
lactancia materna, asi también sobre la lactancia materna, de tal forma que
durante estos primeros meses de vida de sus menores hijos solo tengan una

alimentacién materna exclusiva.

La justificacion del estudio se fundamenta en el gran aporte que tiene, pues
resulta ser un tema de suma importancia no solo para las madres, sino para
el sector salud, asi como del propio pais. La practica correcta del cuidado de
los lactantes depende del nivel de conocimiento de las madres basado en
tareas o practicas y experiencias cotidianas encaminado al fortalecimiento de
dichos cuidados.?

Considerando este planteamiento, el objetivo del presente trabajo de

investigacion es determinar la relacion que existe entre el nivel de
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conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del

Socorro Ica 2021.
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Il. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

2.1. Descripcién del problema

El tema de lactancia materna a nivel mundial en los Ultimos afios se ha
visto como uno de los problemas, pues se ve influenciada en la
disminucion de la practica por falta de conocimiento, uso de leches
sustitutivas, desmotivacion y otros factores, especialmente la sobrecarga
laboral de la madre quien muchas veces luego de haber concebido tiene
gue acudir de nuevo a su trabajo, dejando a su recién nacido a cargo de
terceros y no pudiendo darles de lactar, teniendo que recurrir a una
lactancia artificial.

Un estudio reciente de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)3 vy el
Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), sefiala que de
un total de cinco afos cerca de tres, que equivale a 78 millones de nifios
gue nacen, no consumen leche materna durante su primera hora de vida;
las cifras mas alarmantes se observa en estados donde la economia se
encuentra entre un nivel medio a bajo como es el caso de africa, donde se
ha evidenciado que esto oscila en un 65%, sin embargo en otros estados
como es Asia Oriental como el Pacifico resulta ser menor llegando a un
total del 32%. En la regién de las Américas se tiene que cerca del 54% de
los recién nacidos no logran lactar durante la primera hora de su
nacimiento, se tiene que solo un 38% de los bebes se alimentan
exclusivamente de leche materna los primeros seis meses, mientras que
un 32% sigue lactando pasado los dos afios.*

Otro informe, del afio 2017, realizado por la OMS y la UNICEF en
cooperacion con el Colectivo Mundial para la Lactancia Materna, logré
evidenciar que en el mundo solo un 40% se alimenta exclusivamente de

lactancia materna.
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En el Pera si bien alrededor del 60% realiza una lactancia materna
exclusiva, estas cifras no resultan ser homogéneas pues en algunas
regiones existen un menor porcentaje (29%) de madres que dan leche
materna exclusiva.®

La problemética de la salud materno-infantil ain siguen siendo un tema
gue preocupa al pais, pues se encuentra asociada como causa de
morbiortalidad que incluye la desnutricion, enfermedad respiratoria y
diarreica en el caso de los nifios, asi también puede generar hemorragia
después del parto, cancer a los ovarios asi como a las mamas, de manera
gue resulta ser de vital importancia la lactancia materna no solo para el
nifio sino también para la madre, pues permite la prevencién de las
enfermedades en mencion, resultando ser de suma importancia que el
personal de salud incida en que se mejore tanto el conocimiento como la
practica.b

Por otro lado, en un estudio realizado en Chimbote, exactamente en el en
el control Crecimiento y Desarrollo del nifio y de la nifia del Puesto de
Salud Magdalena Nueva, se ha observado deficiencias tanto en
conocimiento como en técnicas de amamantamiento, asi como el
sustentar la importancia, asi como la ventaja que tiene el proporcionar los
primeros seis meses. Existe cierto porcentaje de madres que consideran
gue sustituir la lactancia materna es mejor, pues sefialan que la leche
artificial tiene mayor nutriente, esto solo refleja la falta de conocimiento

gue tienen, esta realidad solo viene generando el abandono temprano.’

En el Hospital Santa Maria Del Socorro, se percata que muchas madres
tienen un conocimiento bajo de la lactancia materna, si bien tienen claro
gue es importante para el desarrollo de su hijo, también consideran que
sustituirla trae los mismos beneficios, pues creen que la leche artificial
puede hasta contener una mejor composicion; asimismo la practica sobre
la lactancia se percibe inadecuada; frente a ello resulta necesario realizar

el presente estudio.
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2.2

2.3

2.4.

. Pregunta de investigacién general

¢, Cual es la relaciéon que existe entre el nivel de conocimiento y las
practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica
2021?

. Problemas especificos

PEL. ¢Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las
técnicas de amamantamiento en madres de lactantes menores de 6 meses
atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 20217

PE2. ¢ Cual es la relacién que existe entre el nivel de conocimiento y las
técnicas para la extraccion de leche materna en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica
20217

Justificacion e Importancia

La realizacion del presente estudio, tuvo en cuenta tres aspectos que fue
mencionado a continuacion:

Justificacion tedrica: Esta se sustenta en el nivel de consideracion de
informacion y teorias que permiten conocer y ahondar en cada variable
determinada en esta investigacion, como es el caso del nivel de
conocimiento en madres lactantes y las practicas sobre lactancia materna,
teniendo en cuenta para ello, el trabajo responsable de tener como origen
de conocimiento e informacion fuentes confiables, accediendo ellas por
medio de revistas indexadas, repositorios institucionales, articulo
cientificos, etc. De igual forma lo determinado en este trabajo en base a
definiciones propias y puntos de vista en funcién de las variables

mencionadas, seran puestas en evidencia ante la comunidad cientifica.

Justificacion practica: Presenta sustento de tipo practico, ya que el
lograr conocer el nivel de conocimiento de las madres de lactantes

menores de 6 meses y como eso va a relacionarse con las practicas de
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lactancia en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el
Hospital Santa Maria Del Socorro, van a formar parte de un resultado
importante para la comunidad como también para los investigadores,
logrando ello percibir cuando se analice cada variable y sus diferentes
componentes en base a una realidad que sucede en el entorno en donde

se decide ejecutar el estudio.

Justificacion metodologica: Encuentra sustento metodologico, ya que al
determinar el tipo y el disefio de investigaciéon inicialmente, conllevé a
desarrollar de manera mas clara y con una perspectiva ya determinada el
avance este estudio, de igual forma se procede a determinar la poblacion,
en donde se optara por establecer una muestra la que mas adelante sera
analizada y que participara en actividades de recoleccién de datos, por lo

gue es importante ya definir los instrumentos.

Importancia

El rol de madres en la vida de las mujeres es una etapa que marca e influye
en muchos aspectos, como es la madurez de la persona y la dedicacion
que se va a ir presentado en bien del hijo, es por ello que nace la
importancia de contar con un nivel de conocimiento adecuado para cumplir
ese rol y saber prevenir una serie de factores que vayan en contra del
bienestar del hijo y de ella, esto sucede en diferentes situaciones como es
el caso de las practicas sobre lactancia materna, el cual es un proceso que
debe hacerse cuidadosamente y de la mano con los profesionales de la
salud, ya que ello implica una serie de cuidadosy técnicas que en muchos
casos no son conocidos por la madre, todo esto con el fin de que el hijo

aproveche esa etapa de lactancia de la mejor manera.

2.5. Objetivo general
Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las

practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes
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menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica
2021.

2.6. Objetivos especificos

* OEL. Establecer la relacién que existe entre el nivel de conocimiento
y las técnicas de amamantamiento en madres de lactantes menores
de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica
2021.

+ OE2. Establecer la relacion que existe entre el nivel de conocimiento
y las técnicas para la extraccion de leche materna en madres de
lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica 2021.

2.7. Alcances y limitaciones
Alcances
Delimitacion social: Madres de lactantes menores de 6 meses atendidos
en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica.
Delimitacion espacial o geografica: El estudio se desarrollo en el
Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, ubicada en el distrito de Ica,
provincia de Ica y departamento de Ica.
Delimitacion temporal: El trabajo de investigacion se llevd a cabo en el

afo 2021, durante los meses de abril-julio.

Limitaciones

Una de las principales limitaciones del presente trabajo de investigacion
es el contexto actual de la pandemia, teniendo en cuenta el
distanciamiento social, lo cual ha dificultado realizar la aplicacion del
Instrumento.

Otra de las limitaciones encontradas fue la falta de predisposicion de
algunas madres, sin embargo, luego de persuadirlos se pudo cumplir con

los objetivos.
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lll. MARCO TEORICO

3.1. Antecedentes

Antecedentes internacionales

Sacoto L. (2019), realizd un estudio que tuvo como objetivo de identificar
los factores asociados a la practica de lactancia materna exclusiva en el
Hospital Mariano Estrella Cuenca 2018; corresponde a un estudio
transversal, analitico; se trabajoé con una muestra de 119 madres; para la
recoleccion de datos se utilizd un cuestionario estructurado. Como
resultados se encontr6 que la prevalencia de la LME fue de 33.61%, el
58% de las madres tuvo un conocimiento bueno en referencia a la LM.
Logrando concluir que la prevalencia de la LME en esta poblacién es baja

y se encontr6 asociada a factores sociodemograficos.®

La lactancia materna, cumple una funcionalidad importante en la vida del
recién nacido, en muchos de los casos, este puede desarrollarse tanto
de buena manera como mala, en donde se involucra el grado de
responsabilidad y necesidad de adquirir y desarrollar practicas que vayan
a favor del bienestar del menor. Otro factor que se logra introducir en el
desarrollo del nifio, es la alimentacion, la cual también va de la mano con
la lactancia y es necesario que se lleve a cabo de la mano con
profesionales pediatras, ya que muchas veces se cometen errores en
estas actividades y rol que tiene a cargo la madre. En funcidon a este
antecedente se logra evidenciar que los primeros meses de vida del nifio
es en donde no debe faltar un interés constante sobre el cuidado, el
crecimiento y la salud del mismo, ya que es aqui en donde el nifio
absorbe todo, tanto en cocimiento como el tema de alimentacién y buen

cuidado que reciben.
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Dassun . (2017), realiz6 un estudio que tuvo como objetivo identificar el
aprendizaje, en cuanto a los conocimientos, actitudes y practicas;
corresponde a un estudio cualitativo de tipo transversal; con una muestra
de 16 participantes; para la recoleccion de datos se utilizd un
cuestionario. Como resultados se obtuvo que sefalan que en ambos
grupos se han logrado obtener mejoras en cuanto al conocimiento sobre
este tema, asi también se pudo reconocer la fortaleza como su debilidad
en todo lo que concierne a la informacion sobre la lactancia materna, asi
como de la actitud como de la practica. Concluyendo que la mejor
alimentacion que tiene un recién nacido es la lactancia materna, teniendo
gque ser de forma exclusiva exactamente hasta los seis meses para luego
ya volverse un complemento de otros alimentos hasta alrededor de los
dos afios.?

El nivel de conocimiento que se logra en las madres es sumamente
importante y evidente en el rol que logran ejercer desde que empiezan
con el embarazo, en cuanto a la lactancia materna, muchas veces no
desarrollan el conocimiento suficiente, lo cual afecta de manera directa
al desarrollo correcto del bebé, pero por lo contrario también existen
casos donde el conocimiento es el necesario y adecuado, y el proceso
de lactancia se da sin ningun problema, beneficiando asi al nifio y su
etapa de crecimiento. En este antecedente de estudio, se evidenci6
teniendo en cuenta una determinada muestra de estudio, que, en su
mayoria, presentaban un alto nivel de conocimiento sobre este proceso

de lactancia materna.

Alban |, Yépez B. (2016), realiz6 un estudio lo cual tuvo como objetivo
identificar la relacién entre los conocimientos, actitudes y practicas en
lactancia materna de las madres que asisten al Centro de Salud nimero
1; enmarcandose en un enfoque cuantitativa siendo de corte transversal;

de nivel descriptivo; la poblacion estuvo constituida por 450 madres, de
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los cuales se seleccion6 a 212 madres como muestra de estudio; para la
recolecciéon de datos se aplicé cuestionarios. Como resultados se obtuvo
que el principal conocimiento predominante fue que dar de lactar
promueve el beneficio de crear lazos afectivos madre e hijo y las
practicas realizadas con mayor éxito fueron la lactancia materna
inmediata y exclusiva. Logrando concluir que, la practica de lactancia
materna se encuentra acorde a los conocimientos, ya que las madres
identificaron el calostro como un tipo de leche benéfica para el recién

nacido, mas de la mitad de las madres encuestadas realiza esta

practica.l®

El proceso de lactancia cobra notoria relevancia, por lo que es importante
analizarlo desde diferentes perspectivas y sobre distintas muestras, para
ello este antecedente, logra determinar lo importante que es el
involucramiento de un buen nivel de conocimiento para este proceso y
accion entre madre y su hijo. En cuanto al nivel de conocimiento que logra
desarrollar la madre desde antes que dé a luz, es importante para su
desempefio en esa etapa, claro que sera diferente cuando sea primeriza,
ya que existirAn siempre una serie de preocupaciones y mitos generados
por su mismo entorno. Por otro lado, se concluyd en este antecedente,
gue el conocimiento va de la mano con la practica de lactancia, logrando
y permitiendo identificar los beneficios exactos y necesarios que produce

esta actividad en funcion del cuidado del bebé.

Antecedentes nacionales

Velasquez M. (2019), realizd un estudio lo cual tuvo como objetivo
determinar el conocimiento y practica en cuanto a la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes que aun estan dentro de los seis
meses; enmarcandose en un enfoque cuantitativo, estando en el nivel
aplicativo, siendo de método descriptivo con un corte transversal;

seleccionado a una muestra de 47 madres; para la recoleccion de datos
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se utilizé un cuestionario. Como resultados se obtuvo que el 59.57% de
madres encuestadas no conocen sobre lactancia materna exclusiva,
mientras que un 68.08% de las madres presenta buenas practicas con
respecto a lactancia materna exclusiva. Logrando concluir que, aquellas
madres que no tienen los conocimientos adecuados en lactancia
materna, no necesariamente presentaran practicas inadecuadas, sino
que por el contrario en muchos casos presentan un buen

desenvolvimiento.!

El lograr adquirir un conocimiento clave del proceso de lactancia materna
es importante y necesario en el cuidado del hijo, la madre al lograr
desarrollar un nivel de conocimiento aceptable, este sera importante
sobre su rol como tal, asumiendo responsabilidades constantes en su dia
a dia, permitiendo asi que se ejecuten de manera constante y adecuada.
En cuanto a este antecedente de estudio analizado, se evidencié que
existe un grado importante de relacion entre el nivel de conocimiento con
la ejecucion de practicas, las cuales pueden ser correctas 0 no,

dependiendo del conocimiento que posea la madre.

Sanchez M. (2019), realizO un estudio lo cual tuvo como objetivo
determinar el nivel tanto del conocimiento como de las actitudes con las
practicas sobre la lactancia materna para luego establecer la relacién
entre ellas; corresponde a un estudio descriptivo correlacional de corte
transversal; con una muestra de 43 madres de nifios menores de 6
meses; para la recoleccion de datos se utilizd una encuesta. El resultado
indica que el 70% de participantes resultan tener un conocimiento bueno,
seguido de un 21% que se ubica en el nivel regular y la diferencia que
fue del 9% fue deficiente; los resultados que se dieron a nivel de la
practica se tuvieron que un 56% ha recaido en regular, 21% en el nivel
deficiente y su diferencia del 23% obtuvo un nivel bueno. Concluyendo la

existencia de la relacion entre las variables en mencién.11
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El proceso de lactancia asume relevancia e importancia, ya que
interactla de manera constante en el cuidado y crianza del bebé, por lo
gue es necesario analizarlo desde diferentes perspectivas como es el
caso de este antecedente de estudio, en donde se logra determinar lo
importante que es el involucramiento de un buen nivel de conocimiento
para este proceso entre hijo, madre y entorno social. En cuanto al nivel
de conocimiento que logra desarrollar la madre desde antes que conciba
al nifio, lograra evidenciar un nivel de desemperfio, el cual debe estar
visionado a que sea el adecuado, presentandose también diferentes
preocupaciones y mitos generados por su mismo entorno, como son los

abuelos del nifio, amistades, internet, etc.

Alayo C, Davila J. (2018), realizé un estudio lo cual tuvo como objetivo
determinar la relacion entre el nivel de conocimientos, actitudes y
practicas de las madres sobre lactancia materna con el estado
nutricional; corresponde a un estudio de tipo descriptivo, correlacional y
de corte transversal; con una muestra de 90 madres; para la recoleccion
de datos se utilizo tres escalas para evaluar a cada una de las variables.
Los resultados revelaron que el 53% de las participantes tienen un nivel
medio luego de ser evaluadas sobre la primera variable, para el caso de
la segunda variable en estudio el 72% resulto ser adecuada y finalmente
para la tercera variable el 51% de las participantes han recaido en la
categoria de buena. Concluyendo que las variables en estudio se

encuentran asociadas en cuanto al estado nutricional segun P/E.1?

El proceso de lactancia es importante desde muchas perspectivas, por lo
gque es necesario analizarlo, para ello este antecedente, logra determinar
lo importante que es el involucramiento de un buen nivel de conocimiento
para este proceso en funcion de las practicas que desempefia la madre.

En cuanto al nivel de conocimiento que logra desarrollar la madre desde
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antes que tenga al bebé, es importante para su desempefio en esa etapa,
claro que sera diferente cuando sea madre por primera vez, ya que
existiran siempre una serie de preocupaciones generados por su mismo
entorno y parte de su inexperiencia. Por otro lado, se concluyd en este
antecedente, que el conocimiento va relacionado siempre con la practica
de lactancia en la madre, siendo importante siempre que se tenga en

cuenta ello y el proceso de alimentacion del bebé a determinada edad.

Antecedentes regionales y locales

Chumpitaz V, Franco B. (2019), realizaron un estudio lo cual tuvo como
objetivo determinar el nivel conocimiento sobre lactancia materna
exclusiva de madres adolescentes que acuden al hospital para ser
atendidas; corresponde a un estudio descriptivo de corte transversal, no
experimental; con una muestra de 140 madres primerizas; para la
recoleccion de datos se utilizd un cuestionario. Los resultados revelaron
gue el nivel de conocimiento técnicas de amamantamiento es adecuado
en un 53.57% e inadecuado en un 46.43%.sobre la dimension nivel de
conocimiento sobre el aporte nutritivo de la leche materna es inadecuado
en un 64.29% y adecuado en un 35.71 y el nivel de conocimiento de la
duracion de la lactancia materna exclusiva es adecuado en un 7.14% y
el 92.86% de la poblacién posee un inadecuado conocimiento. Logrando
concluir que, el 80.71% de las madres adolescentes poseen un
inadecuado nivel de conocimiento respecto a la lactancia materna,
respecto a las ventajas de la lactancia materna exclusiva el 90% presenta
un nivel inadecuado, mientras el 10% presenta un nivel de conocimiento

adecuado.13

El conocimiento sobre lactancia, va a surgir de diferentes maneras ya
alcanzar niveles en base a un grado de responsabilidad y experiencias,

en muchos de los casos, esto se ve involucrado en funcion de la edad de
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las madres, como es en madres jovenes que han tenido embarazos no
planificados y pues ello incluye un poco conocimiento sobre estos temas,
presentandose miedo e inseguridad por si cumpliran con ese rol de
manera efectiva o no. En este antecedente de estudio se logré concluir
lo que ya se menciond, y pues claramente las madres jovenes en su
mayoria presentaron un poco conocimiento sobre la lactancia materna, y
sb6lo un pequefio porcentaje presentd un conocimiento correcto y
necesario para esta actividad relacionada al bienestar del bebé y su

alimentacion.

Injante M, Alvarez G, Gavilano L, Macera C. (2017), realizaron un estudio
lo cual tuvo como objetivo evaluar los conocimientos, identificar las
actitudes, determinar las practicas y revisar la congruencia entre estos
tres puntos referentes; siendo un estudio de nivel observacional, tipo
analitico, prospectivo y transversal, se trabajé con una muestra de 100
pacientes, parala recoleccion de datos se aplicé una encuesta. Logrando
concluir que, las gestantes tienen buenos conocimientos en lactancia
materna exclusiva, pero cuando estos conocimientos se deben traducir
en actitudes correctas sobre lactancia materna y buenas practicas de

amamantamiento, no se obtienen buenos resultados.4

El conocimiento en la madre sobre la lactancia, va a relacionarse de
manera directa y funcional con las actitudes y las practicas que van
desempefiando constantemente hasta que el proceso de alimentacién
varie un poco en funcion a la edad del bebe y algunos cambios en su
cuerpo. En cuanto a este antecedente de estudio, se logré evidenciar
gue, pese a que las madres que formaron la muestra de estudio, muchas
de ellas no demostraron buenas practicas ni actitudes en la lactancia
sobre sus menores hijos, determinando asi que conocer es una cosay

poner en practica eso es otra muy distinta, por lo que se debe optar en

22



fortalecer aquella deficiencia mostrada en bien del nifio y su adecuado

desarrollo.

3.2. Bases tedricas

3.2.1. Nivel de conocimiento sobre lactancia materna

3.2.1.1 Conceptualizacion sobre nivel de conocimiento sobre

lactancia materna

Segun Sotal®, la lactancia materna exclusiva significa que todo individuo
gue se encuentra en la etapa de la lactancia tiende a alimentarse de
forma directa del pecho de su madre, no alimentdndose de ningun tipo
de liquido o de sdlido, sin embargo, se puede excluir as soluciones
rehidratantes, medicamentos liquidos o mineral.

Asi mismo Avendafio et al'®, sefiala que el conocimiento es el conjunto
tanto de informacion como de datos concretos que posee un individuo
sobre todo que concierne de este tema, desde aspectos generales hasta
aspectos mas especificos.

Por otro lado, Medina et al®, indican que hacer mencién al conocimiento
sobre la lactancia materna es referirse a una serie de definiciones,
pensamientos, acontecimientos, asi como principios que logran adquirir
ya sea de manera formal como informal, sobre aspectos de la
alimentacion de forma exclusiva al lactante con leche materna, asi como
la importancia que tiene dentro del desarrollo de mismo.

Por su parte Bailay Quevedo!’, manifiestan que es toda informacién que
una persona ha adquirido o ha acumulado sobre lactancia materna
mediante la interaccidén con el entorno y como resultado de la experiencia
gue se almacena en la mente de las personas en forma Unica para cada
una de ellas.

El conocimiento de lactancia materna exclusiva siendo todo dato que
cuenta una persona sobre conceptos, particularidades de la lactancia

materna, asi como las técnicas que existen para amamantar, el beneficio
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gue tiene y las medidas tanto de higiene que debe de aplicar en los

primeros seis meses de lactancia materna.18

Conocer es poder llegar a obtener una informacion en especifico y hacer
uso de ella de diferentes maneras y en entornos distintos, de tal manera
puede conceptualizarse al conocimiento como el conjunto de datos
concretos que logra obtenerse y procesarse en la mente del individuo,
con la finalidad de mas adelante hacer uso de ella en las diferentes
situaciones que pueden ir presentarse, en el caso del conocimiento
logrado sobre lactancia materna, de igual forma sera de mucha utilidad
cuando logre nacer su bebe y durante el proceso de crianza,
determindndose asi la responsabilidad y las ganas de la madre por
desarrollar una crianza basada en un buen cuidado, orientada en

conocimiento y preparacion.

3.2.1.2 Composicion de la leche materna

Para Melendrez!®, la leche materna esta compuesta por:

Agua: Contiene en un 88% y su osmolaridad es de 286 mOs, semejante
a la del plasma, permite mantener un perfecto equilibrio electrolitico al
nifio. Su contenido energético es de 68-74 Kcal /100 ml.

Proteinas: La mayor parte de las proteinas de condensan en la glandula
mamatria, a excepcion de la seroalbumina que se origina de la circulacion
materna. Las proteinas de la leche humana estan conformadas por
fuentes importantes de aminoacidos, que son necesarios para el rapido
desarrollo del nifio.

Hidratos de carbono: Suministran el 40% de su energia. Es un compuesto
de glucosa y galactosa, que se desdobla para que pueda ser absorbida
por el intestino. La lactosa es un nutriente muy primordial durante el
primer afio de vida porque se encarga del desarrollo del sistema nervioso
central, y la galactosa interviene en la formacién de los galactésidos

cerebrales; ademas tiene otras funciones esenciales en el desarrollo del
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sistema nervioso, para la filtracién de minerales o para la prevencion de
infecciones; son elementales para un buen desarrollo del cerebroy en la
absorcion del calcio.

Lipidos: En cuanto a la leche materna resulta ser un componente
inestable. Su concentracion tiende a variar alrededor de 2g /100 ml en lo
gue concierne al calostro a 4-4,5 g/100 ml en cuanto a la leche madura.
Se sabe que la fuente principal que le brinda a la energia resulta ser la
grasa. De manera que la leche materna tiende a proporcionar alrededor
del 40-50% de las calorias en forma de grasa. Al inicio cuando el nifio
lacta, la leche es ligera y al final se wuelve cremosa, pues su
concentracién es de 4 a5 veces en grasa que al principio.

Minerales: Dentro de la leche materna se encuentran todos los minerales
gue necesita todo nifio. Su concentracién resulta ser baja en los
sucedaneos, pero si van a tener un excelente coeficiente de absorcion.
No existe modificacién sustancial por la alimentacion materna. La leche
aporta minerales como el calcio, el hierro, el sodio, etc. El calcio es el
mineral mas numeroso en el cuerpo, casi todo el calcio sirve en el
esqueleto y en los dientes.

Vitaminas: La vitamina A es un nutriente sustancial para el desarrollo de
los ojos, las defensas contra las infecciones, el crecimiento y

mantenimiento de los tejidos.

En el proceso de lactancia, un elemento importante es la leche de la
madre, la cual cuenta con una estructura proteica y demas elementos
gue son de gran valor para el crecimiento y desarrollo del bebe. De
manera mas especifica, los componentes de la leche materna se
estructuran en primer lugar con el liquido llamada agua, el cual interviene
en el equilibrio electrolitico, por otro lado, esta el valor proteico que
contiene, en el cual se van a ser presentes una serie de aminoacidos que
contribuyen en el desarrollo del menor, de ahi se encuentra el

componente de hidratos de carbono, en donde se involucran la glucosa
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y lactosa, interviniendo en el desarrollo nervioso del nifio. Los lipidos
también logran formar parte de la leche, pero siendo este un elemento
poco estable, en donde también aparecen las grasas que suministran
energia en el nifio, por otro lado, estdn los minerales, los cuales
contienen buenos coeficientes de absorcidn. Finalmente, la leche va a

contar con vitaminas, en su mayoria con la de clasificacion A.

3.2.1.3 Cambios de la leche materna

Segun el Ministerio de Salud?, la leche materna tiene una extraordinaria
caracteristica fisica, quimica y biologica, haciéndolo un alimento
fundamental para los lactantes, pues tiende a adaptarse a sus
requerimientos y cambia segun el crecimiento de los bebes, asi se
presentan los siguientes cambios:

Calostro: Resulta ser una secrecion lactea que tiene un color amarillento
y una consistencia espesa, que se produce en una pequefia cantidad, y
solo se genera los primeros cinco dias de haber concebido. Siendo muy
rica en lo que son elementos inmunolégicos, asi como otras proteinas,
asi también de calcio y de una serie de minerales. Contribuye en la
eliminacién de meconio, evita que el recién nacido sufra de ictericia, y
contribuye a que madure el sistema digestivo.

Leche de transicion: Resulta ser la leche que se da dentro del quinto al
guinceavo dia de haber tenido su parto. Se sabe que alrededor del tercer
dia los niveles de produccién de leche materna tienden a incrementarse
de manera brusca, a este proceso se le llama la “bajada de la leche”.
Leche madura: Considerada a la secrecion lactea que se da después de
guinceavo dia. En la madre que tiene un bebe a término y en bebe
prematuros, le brinda todo el componente imprescindible para que pueda

crecer y desarrollarse él bebe los primeros seis meses de vida.

La leche materna va a lograr producir cambios conforme pase el tiempo

y en base a diferentes caracteristicas que se producen en ella, en primer
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lugar, se tiene al cambio calostro, el cual se produce cuando el bebe
recién ha nacido, siendo una caracteristica principal de esta su
composicion y su espesor. Por otro lado, se encuentra la leche de
transicion, aqui se produce una baja de hartas cantidades de leche, el
cual se produce ya pasando una cierta cantidad de dias después de
haber dado aluz, la cual va a ir modificandose y agarrando el espesor de
una leche madura conforme pase el tiempo. Finalmente, la leche pasa a
ser y convertirse en madura, la cual logra transferir varios componentes

nutricionales para el crecimiento del pequefio.

3.2.1.4 Beneficios de la lactancia materna exclusiva

Para Sanchez et al?!, la lactancia Materna presenta una serie de ventajas
y beneficios que deben tenerse en cuenta para motivar a las madres al
amamantamiento y asi brindar al nifio una mejor calidad de vida, salud
fisica y emocional. Igualmente ofrece ventajas para las madres y el
nucleo familiar que se mencionan a continuacion

Para la madre: La lactancia materna exclusiva previene el desarrollo de
algun tipo de hemorragia durante el post parto, contribuye a recuperar la
forma del cuerpo, logra que existe una menor incidencia de cancer ya
sea de mamas, ovaricas y uterinas.

Para el nifio: La lactancia materna exclusiva brinda al nifio superioridad
Nutricional, ya que esta se adapta a las necesidades especificas del
lactante, aporta los nutrientes necesarios tanto en cantidad como en
calidad para proporcionar al nifio un acuerdo crecimiento y desarrollo, asi
mismo es de disponibilidad inmediata y temperatura ideal, favorece la
maduracion del Sistema Nervioso Central.

Para la familia: La lactancia materna exclusiva es mas econémica, esta
siempre lista, no requiere preparacion, esta siempre a la temperatura
ideal, es estéril por lo que no hay peligro de contaminacion.

Para la economia: La lactancia materna es significativa porque se evita

cualquier gasto que se pudiera hacer para adquirir leche artificial, biberon
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o utensilio que se requiere para la preparacién de ellas. Asi como evitar
todo gasto que se pudiera dar por la compra de medicamentos que
necesitarian en caso de diarreas u otras patologias que se pudieran dar

por el consumo de una lactancia artificial.

El tener claro la importancia de un adecuado amamantamiento por parte
de la madre, conlleva a que esta accion se desarrolle de manera
responsable y constante, siempre teniendo presente que se busca un
crecimiento y desarrollo correcto del recién nacido, siendo un poco mas
especifico en este punto de la variable, los beneficios se estructuran en
primer lugar sobre la madre, quien se beneficia de muchas maneras,
como por ejemplo la disminucion de riesgos a contraer cancer de mama
como también una recuperacion del aspecto corporal que se tenia antes
del embarazo, por otro lado el beneficio que se produce sobre el nifio, es
claro y preciso, basandose en la absorcién de nutrientes y el desarrollo
gracias a ello del sistema nervioso. Por otro lado, el beneficio que se
produce sobre la familia, se enfoca mas en el aspecto econdémico, ya que

al ser la leche propia de la madre no genera un tipo de gasto.

3.2.1.5 Importancia del nivel de conocimiento sobre lactancia
materna exclusiva

Segun la OMS?, la lactancia natural es una forma sin parangén de
proporcionar un alimento ideal para el crecimiento y el desarrollo sanos
de los lactantes; también es parte integrante del proceso reproductivo,
con repercusiones importantes en la salud de las madres. Como se sabe
la leche materna es el primer alimento de indole natural que tiene un
recién nacido asi como para los que se encuentran en la etapa de la
lactancia, esto le brinda una serie de beneficios desde energia hasta
nutrientes que son de vital importancia para su desarrollo y crecimiento,
se sabe que este tipo de alimentacion logra cubrir la necesidad nutricional

tota durante os seis primeros meses y de ahi de forma parcial hasta el
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afio y medio.Sin embargo, a pesar de todos los beneficios mencionados,
la lactancia materna es un acto natural, pero al mismo tiempo es un
comportamiento aprendido, es decir, que su aplicacién dependera del
conjunto de conocimientos que tiene la gestante sobre la necesaria de
brindar la lactancia materna exclusiva para su hijo durante los primeros
seis meses. Numerosas investigaciones han demostrado que las madres
y otros cuidadores necesitan apoyo activo para iniciar y mantener

practicas apropiadas de lactancia materna

El lograr adquirir un conocimiento, va a cumplir una funcién dentro del
desarrollo humano y su constante evolucién, esto se ha ido evidenciando
a lo largo de los tiempos, en cuanto al conocimiento que se logra
especialmente en las madres sobre la lactancia materna, este se va a ir
consolidando en base a diferentes acciones formativas y de capacitacion,
como también puede suceder que se adquiera un conocimiento basico
por medio de supuestos y experiencias que han vivido madres que
forman parte de su entorno familiar, muchas veces ese conocimiento no

es totalmente certero ni adecuado, ya que solo se basan en creencias.

3.2.1.6 Dimensiones del nivel de conocimiento sobre lactancia
materna exclusiva

Segun Velasquez’ las dimensiones del conocimiento son:

Dimension nociones bésicas: La lactancia materna resulta ser una
manera en la cual se le brinda al bebe los nutrientes adecuados que
permiten el adecuado crecimiento, asi como el desarrollo sano del
lactante, también resulta ser parte integrante de los procesos

reproductivos, con repercusion importante en la salud de la madre.
Dimension importancia: Laleche materna resulta ser el Unico alimento
gue los nifios necesitan de manera exclusiva los primeros seis meses de
vida, no existe otro tipo de leche que puede suplirla, esta leche materna

exclusiva de los humanos en la cual contiene no solo proteinas, sino
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también minerales, calorias as como grasas necesarias para él bebe.
Dimension beneficios y ventajas: Como se sabe la lactancia materna
resulta ser un alimento que es el mas equilibrado, la cual contiene todos
los nutrientes que resultan ser necesarios para que el adecuado
desarrollo de los recién nacidos, asi también contiene beneficios para su

sistema inmunologicos, asi como para su salud a largo plazo.

Las dimensiones asignadas a esta variable van a permitir medirla y
conocerla de manera mas especifica, como es el caso del conocimiento
de las caracteristicas de la leche materna, en la cual se detallan los
diferentes aspectos propios de la leche y como beneficia cada uno de
ellas al nifio; por otro lado, se encuentra la dimension basada en el
conocimiento de la importancia, en donde se detallan la importancia que
tiene en el desarrollo del nifio, otra dimension también el conocimiento
basado en los beneficios con que cuenta el desarrollo de la lactancia
materna, por ultimo las medidas de cuidado, higiene y alimentacion en
la madre, lo cual influenciara en la calidad de leche que se otorgara en la

lactancia.

3.2.2. Practicas sobre lactancia materna

3.2.2.1. Conceptualizacion de las préacticas sobre lactancia materna
Segun Avendafio et al'® la practica es el conjunto de habilidades y
destrezas que tienen las madres al momento de brindar la lactancia
materna a su bebé.

Asi mismo Medina et al, sefialan que la practica sbre la lactancia
materna son el comportamiento que tiende adoptar la madre desde el
principio de su rol y que tiende estar influenciado por algun factor
personal, bioldgico, psicologico y sociocultural variable desarrollado de
forma positiva.

Por otro lado, Baila et al'’, sefiala que es el conjunto de habilidades y

destrezas que realiza la madre en cuanto a brindar la lactancia materna.
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También Sotal® sefiala que son las disposiciones internas que son
tienden hacer aprendidos y duraderos que tienden a sostener la
respuesta favorable de la madre hacia lo que es la lactancia materna. Por
su parte Velasquez! indica que la practica vista desde el inicio del
proceso de amamantamiento resulta ser una respuesta que resulta ser
de la madre que se tiende a expresar en base a una situacion observada
0 conocimiento adquirido que se ve reflejado en la destreza y la manera

de como de proporciona la leche materna.

Conforme el ser humano va creciendo, va a ir adoptando una serie de
actitudes relacionadas a las practicas y actividades que van a formar
parte de su dia a dia, en muchos de los casos estas son adquiridas por
medio de la ensefianza de otra persona, pero también ocurre que se
logran potenciar de manera individual por medio de experiencias. En
cuanto alas diferentes definiciones que se les ha brindado a las practicas
sobre lactancia materna, se evidencia que este es un conjunto de
acciones por parte de las madres en donde involucra un conocimiento
previo obtenido de diferentes maneras, por lo que lograra desempefar
una serie de acciones enfocadas en el correcto proceso de lactancia de
su menor hijo, muchas veces puede ocurrir esto de manera no adecuada

cuando el conocimiento no es el necesario ni el correcto.

3.2.2.2. Practica lactancia materna exclusiva como eje en la
formacion de vinculos madre — hijo

Segln el Ministerio de Salud? sefiala que al principio de la vida de la
persona logra constituir periodo critico, pues si comparamos con la forma
de comportamiento de un recién nacido en otros mamfiferos el ser
humano nace dependiendo por lo que la leche materna es de suma
importancia pues presenta una serie de beneficios, debido a la
composicion que tiene, lo cual contribuye a protegerlos y complementar

en su desarrollo. La conducta de apego que se da entre la madre y el
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hijo, las cuales desde los tiempos anteriores han sido consideradas como
instintiva, la evidencia cientifica ha evidenciado que la lactancia materna
logra formar parte del sistema logrando asegurar y prolongar la
proteccién, asi como la generacion de vinculos, logrando impactar de
forma adecuada en el desarrollo del SNC (Sistema nervioso central) del
neonato.

El apego que se da entre la madre y €l bebe logra determinar su salud
durante toda su vida, la evidencia sefiala que, un apego seguro se asocia
a un nifio(a) sano que conlleva a un adulto también sano; en cabio un
apego ansioso y desorganizado se vincula a un trastorno en el desarrollo
tanto de violencia infantil como de algun proceso psicopatolégico. De este
modo, el proceso de lactancia comprende dos ambitos principales: El
nacimiento, el apego y la lactancia: Cuando se realiza el trabajo de parto,
asi como el mismo parto se segrega una variedad de hormonas que se
encuentran relacionadas de forma directa con la interaccion de la madre
con el hijo.

El contacto piel a piel: El recién nacido indistintamente de su género
presenta una serie de competencias de nivel sensorial e interactivo para
generar un vinculo promoviendo una conducta de apego con la madre.
En la primera hora de haber nacido él bebe, tiende a estar en un estado
de vigilia o de calma, de manera que busca ser admitido en un entorno
extrauterino. Cuando al recién nacido se le coloca en la parte del
abdomen de la madre, el recién nacido tiende a raptar de forma instintiva
de tal forma que busca el pezon de su madre Ues su reflejo sensorial y
motor esta suficientemente estimulado para identificar el olor que tiende
a emanar el pezon, observarlo para luego lamerlo, asi pueda impulsarse
con su pierna y brazo hasta lograr el acople vigoroso y arménico. La
madre, luego de la labor de parto, tiene predisposicion para poder
compartir todas estas emociones con su bebe, para aprender la conducta
materna, tal como el darle un cuidado fisico como afectivo; la que se

estimula cuando existe este contacto.
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El contacto que se desarrolla al contacto piel a piel tiende a estimular la
secrecion de la glandula mamaria, asi como sudoripara de la madre,
logrando conectar de forma intima el tacto, olor, sonido y mirada entre la
madre y el recién nacido, lograndose activar la hormona vinculada a la
conducta de vinculacién, lo cual facilita la lactancia. Cosa contraria a la
ausencia al contacto neonatal esta vinculada con la disminucion a nivel
de la lactancia, consecuencia de ello se puede tener a futuro un poco
capacidad para establecer un vinculo interpersonal debido a la carencia

de esta experiencia.

3.2.2.3. Principales factores que dificultan las practicas sobre
lactancia materna exclusiva

Segln Ramos?? existen algunos factores que impiden a la madre
desarrollar una adecuada practica de lactancia materna exclusiva, que
son:

Ansiedad por falta de apoyo moral y afectivo, econémico y social: El
género femenino suele presentar miedo para lograr afrontar el embarazo,
asi como el parto y al mismo acto de lactar. Si a esto se le afiade las
malas experiencias que hayan logrado tener en su entorno familiar, el
acto de dar de lactar tiende a provocar temor, duda e incertidumbre, lo
cual muchas veces puede generar que dejen de dar de lactar antes de
tiempo o que desarrollen este proceso de forma efectiva, dejando de lado
los consejos dados por doctores o enfermeros y tratando de acabar lo
mas pronto posible este proceso, ya sea porque presenta una carencia
de contencién, imposibilidad econémica de satisfacer sus necesidades
principales, tales como las afectivas y sociales, de modo que no cuanta
con una red personal de apoyo que la oriente y anime durante este
proceso.

Problemas conyugales: Después del parto, en la mujer se presentan
diversas alteraciones hormonales que les producen un conjunto de

emociones y sentimientos que llegan a alterar sus pensamientos, sus
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conductas, generandose en ella temor, incertidumbre por la nueva etapa
de vida que experimenta y los retos que esta etapa conlleva, por lo que
requiere de forma indispensable del apoyo emocional, afectivo y fisico de
Su pareja para asumir estos retos, sin embargo, si percibe que la pareja
demuestra un desinterés por esta nueva etapa, demostrando con sus
actitudes su escaso de deseo de participar e involucrarse, asi como de
brindar su apoyo en la crianza del hijo, e incluso exige a la madre el
cumplimiento de sus roles como mujer (laborales, sexuales, domesticas,
etc.), se genera en la mujer una sobrecarga emocional, de modo que al
tratar de cumplir con todas estas exigencias en muchos casos tiende a
reducir o dejar de lado la lactancia materna.

Depresion materna: Es aquella depresion que se origina en la madre por
la incertidumbre y el temor de hacer frente a los nuevos retos que debe
afrontar en esta nueva etapa de su vida, donde contempla que el
desgaste emocional y fisico, debido a tratar de encontrar un equilibrio
entre sus actividades cotidianas y la crianza de su hijo, sumado muchas
veces ala falta del apoyo de la pareja y de los familiares cercanos, genera
gue la actitud de la madre empiece a decaer, lo cual si no es tratado de
forma efectiva puede llegar hasta la depresiéon, donde la madre no se
siente capaz de afrontar esos retos, generandose un sentimiento
constante de tristeza y que poco a poco le va generando el desinterés
por el proceso de lactancia e incluso trata de evitarlo.

Ser madre adolescente: El paso de la nifiez a la vida adulta conlleva
etapas claramente definidas, siendo el asumir el rol de madre la etapa
que se debe desarrollar durante la etapa de vida joven o adulta, sin
embargo, en la actualidad que muchas adolescentes salgan
embarazadas se esta volviendo un proceso normal, donde debe asumir
el rol de madre cuando incluso aun no ha culminado el colegio, razén por
la cual muchos abuelos buscan ayudar a que la madre culmine con sus
estudios, asumiendo el cuidado del nieto mientras la madre acude a la

escuela, sin embargo, para cumplir con este propdsito se llega a utilizar

34



formulas u otros métodos, de modo que no se genera un proceso de
lactancia materna directo madre e hijo, lo cual muchas veces genera un
quiebre en la relacién y la madre empieza a optar mas por el uso de las
formulas antes que priorizar la lactancia materna.

Ser madre soltera: Ya se habia mencionado en parrafos anteriores que
la falta de apoyo de la pareja genera un gran problema para la madre que
puede hacerle interrumpir el proceso de lactancia materna, sin embargo,
este proceso se agrava cuando la madre asume el rol de la maternidad
estando completamente separada de su pareja, de modo que no tiene
otra opcidn que buscar el equilibrio entre el cumplimiento de sus
responsabilidades laborales, donde la legislacion solo permite el uso de
90 dias de licencia por maternidad frente a los 180 dias de lactancia
materna exclusiva que se recomiendan, por lo cual la madre no tiene otra
opcién que emplear formulas o derivados de la lactancia materna durante
el periodo que ella acude a su centro de labores, lo cual interrumpe de
forma drastica el proceso de lactancia materna, ya que son 10 horas
diarias, 6 dias a la semana donde se emplea estas férmulas o derivados.
Dolor: Es el problema principal que se presenta en las madres primerizas
gue inician el proceso de lactancia materna, independientemente de si
son madres adolescentes o adultas, de si cuentan con el apoyo de la
pareja o no, lo cual se debe principalmente a que el pezon de la madre
no esta acostumbrada a la friccion que se produce por la absorcion del
hijo de la leche materna, de modo que se empiezan a generar heridas en
el pezon que generan un dolor intenso en cada proceso de
amamantamiento, este es un proceso normal que deben de soportar las
madres a fin de no interrumpir la lactancia materna exclusiva, sin
embargo, muchas madres por evitar este dolor optan por no continuar
con el proceso de lactancia materna.

Como se puede observar, son diversos los factores que dificultan que
una madre cumpla con el proceso de lactancia materna, siendo quizas el

unico factor imposible de evitar el dolor que experimenta la madre
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primeriza por el proceso de amamantamiento. Sin embargo, existen otros
factores que si pueden ser evitables, tales como el asumir el rol de madre
desde una etapa muy temprana de su vida o el asumir la crianza del hijo
siendo una madre soltera, sin embargo, sea cual sea el caso por el cual
existe un factor que dificulta la lactancia materna, es necesario que se le
brinde a la madre la orientacion y el apoyo necesarios para que pueda
cumplir con el proceso de lactancia materna exclusiva, ya que esta es

fundamental para el desarrollo 6ptimo del recién nacido.

3.2.2.4. Recomendaciones para fomentar las practicas lactancia
materna exclusiva

Segun Tulumba et al?3, en el afio de 1991, la Organizaciéon Mundial de la
Salud en forma conjunta con la Organizacion Panamericana de la Salud
y la Unicef, lanzaron la Iniciativa Hospital Amigo del Nifio (IHAN), con la
finalidad de que se implementen practicas para proteger, promover y
apoyar la lactancia materna. Dentro de esta iniciativa se incluyen los 10
pasos para una lactancia materna eficaz. Los pasos son:

-Tener politicas por escrito acerca de lactancia para conocimiento del
personal de la maternidad en forma rutinaria.

-Capacitar a los profesionales de salud en las destrezas necesarias para
la implementacion de dichas politicas.

-Se debe dar la informacion a todas las gestantes sobre el manejo y los
beneficios de la lactancia.

-Se debe ayudar a las mamas para que inicien la lactancia durante la
media hora luego del parto.

-Indicar a las mamas como dar de lactar, y cdmo conservar la lactancia
aun si se separaran de sus bebés.

-No se debe dar a los recién nacidos alimentos o a parte de la leche
materna, a no ser por prescripcion medica.

-Permitir a las mamas y sus recién nacidos mantenerse juntos las 24

horas del dia.
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-Incentivar la lactancia a demanda.
-No dar biberén o chupones de distraccion a los bebés que dan de lactar.

-Formar grupos de apoyo a la lactancia materna, referir a las mamas a

dichos grupos en el tiempo del alta de los hospitales o clinicas.

3.2.2.5. Dimensiones de las practicas sobre lactancia materna Las
dimensiones que se proponen son?*:

Técnicas de amamantamiento: Esta dimensioninvolucra la higiene que
tiene la madre, asi como la postura que adopta la madre durante la
lactancia, también se considera la posicion del nifio, se considera el
agarre y succion correcta, el inicio de la lactancia materna, la duraciéon
gue tiene y la frecuencia en la que se le da, asi como la eliminacion de
los gases.

Técnicas para la extraccion de leche materna: Se considera como la
madre realiza la extraccion y el almacenamiento de la leche materna, asi

como la conservacion y proporcion de la leche materna almacenada.

3.2.3. Enfoque tedrico sobre los conocimientos y practicas sobre
lactancia materna

Segun Melendrez!®, se sustenta en la Teoria Adopcién Del Rol Maternal
de Ramona Mercer, que en su teoria se focaliza en la transicion de la
mujer al convertirse en madre, esto implica que la madre debe aprender
y todo dependera de su entorno social, familiar, cultural y otras entidades
de su comunidad que estdn en un desarrollo continuo; estos diversos
factores van afectar de forma positivo o0 negativa en la lactancia materna
exclusiva actividad principal del rol materno. La adopcion del rol maternal
es un proceso interactivo y de desarrollo, que se produce a lo largo del
tiempo, la madre crea un vinculo con su hijo, aprende nuevas tareas
sobre el cuidado y también experiencias lo cual le brinda pacer y

gratificacion al hacerlo.
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El profesional de enfermeria debe conocer el entorno familiar, el trabajo,
la escuela, la iglesiay otras entidades de la comunidad, que son algunos
elementos importantes en la adopcion de este rol; asi mismo conocer la
importancia del cuidado, que recibe la madre en cada etapa de su

maternidad, que inicia desde que es gestante.

La presente teoria se relaciona con el estudio ya que la adopcion de rol
materno inicia desde el nacimiento del nifio y en todo su desarrollo y
crecimiento; el nifio es la base fundamental en el proceso del rol maternal
en la cual la madre a lo largo del tiempo va adquiriendo nuevos
conocimientos, que influiran en la lactancia materna, dentro de ello 17
encontramos algunos factores como: edad, funcién de la familia, relacion
padre-madre, lugar de procedencia que influyen también en la lactancia
materna y lo que nos permitira alcanzar nuestro objetivo en este estudio.
Las madres segun la edad en la que se encuentren poseen o no madurez
emocional. Teniendo siempre en cuenta que a mayor edad pueden
asumir su rol de madre y la asistiendo a su hijo desde que nace y
brindado el alimento necesario para sobrevivir sino no favorecera el

desarrollo y cuidado adecuado de su hijo.

3.3. Marco Conceptual
Conocimiento: Es el conjunto de informacion y el dato concreto que

tiene todo individuo sobre algun tema.16

Lactancia materna exclusiva: Es una alimentacion que se da de forma
exclusiva, de manera que el recién nacido o el lactante se alimenta
directamente del pecho de su madre, sin recibir ningun tipo de

alimentacion exclusiva ya sea de indole solido o liquido.*®

Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva: Es toda aquella

informacion que posee la madre sobre la definicion, caracteristicas de la
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leche materna, técnicas de amamantamiento, beneficios medidas de
higiene y alimentacion que debe de aplicar en los primeros seis meses

de lactancia materna.18

Caracteristicas de la leche materna: Comprende el conocimiento que
tiene la madre sobre los componentes del calostro, la importancia del
calostro, el inicio del calostro, el inicio de la leche de transicion, asi como
de la leche de transicion y como esta se relaciona con el crecimiento de

su bebe.18

Técnicas de amamantamiento: Comprende el conocimiento que tiene
la madre sobre las diversas técnicas que se pueden emplear para dar
lactancia, pudiendo ser esta la técnica tradicional o de cuna, la técnica
de futbol americano o rugby, la técnica sentada, la técnica acostada, asi

como la importancia de las técnicas.®

Beneficios de la lactancia materna exclusiva para el lactante:
Comprende el conocimiento que tiene la madre sobre el impacto de la
leche materna en la digestion de la leche, sobre la importancia de los
meses de lactancia exclusiva, su contribuciéon en la prevencion de
enfermedades, asi como el tiempo de duracion de lactancia para generar

estos beneficios.18

Beneficios de la lactancia materna exclusiva para la madre:
Comprende el conocimiento que tiene la madre sobre el impacto de la
leche materna en su salud, para la disminucién del riesgo de cancer,
como previene dafio en los huesos, como contribuye en la recuperacion
del Gtero, como contribuye en prevencién de riesgo del embarazo.18
Medidas de higiene y alimentacién en la madre: Comprende el
conocimiento que tiene la madre sobre el lavado de manos que debe de

aplicar antes de la lactancia, sobre las grietas en los pezones que pueden
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aparecer, los procesos para lograr mamas descongestionadas, asi como

el correcto proceso de alimentacion que debe seguir.18

Practica: Es el conjunto de habilidades y destrezas que tienen las

madres al momento de brindar la lactancia materna a su bebé.16

Practica de lactancia materna exclusiva: Vienen hacer las respuestas
gue tiene la madre expresada en base a alguna situacion observada o
conocimiento adquirido que se va ver reflejado en la destreza y la manera
de como la madre realiza la lactancia durante los seis meses de vida de

su bebe.?

IV. METODOLOGIA

4.1.

Tipo y nivel de investigacion

Enfoque: Cuantitativo, se encuentra establecido en un enfoque
cuantitativo, se basan en la medicién numérica, buscando comprobar
hipotesis establecidas, valiéndose de estadisticas descriptivas como
inferencial con el propdésito de implantar conductas y poner a pruebas

teorias.?®

Tipo: Basica; tiene como finalidad la generacion de nuevos
conocimientos sin un fin inmediato o especifico, es decir crear nuevos
conocimientos sin la necesidad de preocuparse de llevar a cabo una

aplicacion practica.?®

Nivel: Relacional — correlacional: Se busca establecer el grado de

relacién entre las variables que se encuentran en estudio.
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4.2. Disefio deinvestigaciéon
El disefio seleccionado fue No experimental, descriptivo correlacional,

teniendo el siguiente esquema:

Ox
1
M r
R

Oy

Donde:

M = Madres de lactantes
Ox = Nivel de conocimientos

Oy = Précticas sobre lactancia materna r

= Relacién

4.3. Poblaciény muestra
Poblacién
La poblacion estuvo constituida por 118 en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra se aplicara la férmula de
poblaciones finitas:
n= Tamafo de la muestra n= ?

Z = Sigma = Nivel de Confianza
(1-5) Z= 1.96
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N = Universo N= 118

P = Posibilidad de éxito = 50% P= 0.5
Q = Posibilidad de error = 50% Q= 0.5
E = Error muestral (1-10) E= 0.05

FORMULA PARA POBLACIONES FINITAS:

n= Z2P.QN

E2N+ Z2. P.Q

90

La muestra quedo constituida por 90 en madres de lactantes menores de
6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Criterios de inclusién y exclusion:

Criterios deinclusion:

* Madres que acuden al Hospital Santa Maria del Socorro

+ Madres que tengan nifios de 0 a 6 meses « Madres que deseen

participar del presente estudio

Criterios de exclusion:

« Madres que no acuden al Hospital Santa Maria del Socorro
* Madres que tengan nifios mayores de 0 a 6 meses
« Madres que no deseen participar del presente estudio

Muestreo

La seleccion de la muestra fue realizada utilizando un muestreo
probabilistico, la cual se caracteriza por que se aplicé la formula de

poblaciones finitas.
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4.4.

Hipotesis general y especifica

Hipotesis general

Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las practicas
sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de

6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

HipoGtesis especificas

HE1. Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
técnicas de amamantamiento en madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021. HE2.
Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las técnicas
para la extraccion de leche materna en madres de lactantes menores

de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.
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4.5.

Identificacion de las Variables

Variable X: Conocimiento sobre la lactancia materna
Dimensiones:

-Nociones basicas

-Importancia

-Beneficios y ventajas

Variable Y: Practicas sobre lactancia materna Dimensiones:

- Técnicas de amamantamiento
- Técnicas para la extraccion de leche materna
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4.6.

Operacionalizacién de Variables

Variable

Definicién conceptual

Definicion
operacional

Dimensiones

Indicadores

Escalade
medicion

Nivel de conocimientos sobre lactancia materna

Asi mismo Avendafio y
Medranol®, sefiala que
el conocimiento es el
conjunto de informacion
y los datos concretos
gue tienen las personas
acerca de lo que debe o
puede ser ante una
determinada situacion,
en este caso sobre
temas que engloban la
lactancia materna.

La variable nivel
de conocimientos
sobre lactancia
materna fue
operacionalizado
mediante un
cuestionario que
sera estructurado
en funcion de las
dimensiones
establecidas en
las bases tedricas.

Nociones basicas

-Aspecto general
-Calostro

-Edad de lactancia
-Técnica

Importancia -Relevancia
Beneficios y | -Ventaja
ventajas -Beneficio psicolégico

Escala ordinal
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Practicas sobre lactancia materna

Medina y Mendocilla®,
sefialan que la préactica
sobre lactancia materna
es la conducta que
adopta la madre
adolescente desde el
inicio de su rol materno
y que esta influenciada
por factores personales,
biolégicos, psicolégicos
y socioculturales
variables desarrolladas
de manera positiva.

La variable
practica sobre
lactancia materna
fue
operacionalizada
mediante un
cuestionario  que
sera estructurado
en funcion de las
dimensiones
establecidas en
las bases tedricas.

Técnicas de

amamantamiento

-Higiene

-Postura de la madre -
Agarre y estimulacion
de las mamas
-Posicién del nifio

-Agarre 'y  succion
correcta -
Inicio de LM

-Duracion y frecuencia
de LM
-Eliminacion de gases

Técnicas para la
extraccion de leche
materna

-Extraccion 'y
almacenamiento  de
leche M.

-Conservacion y
proporcion de leche M.
almacenada

Escala ordinal
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4.7.

Recoleccion de datos

El proceso de recoleccidon de datos se llevdo a cabo en el mes de junio, de
manera previa se presento una solicitud a la Universidad Autbnoma de

Ica, por lo cual brindaron la carta de presentacion la cual fue llevada al
Hospital Santa Maria del Socorro, a través de este documento
recepcionado, de manera que se logré tener acceso a la muestra d
estudio, asimismo se brindo la facilidad de los padrones de las madres
atendidas en los ultimos meses, las cuales tenian nifios de 0 a 6 meses.

Variable Técnica Instrumento Utilidad

Nivel de Encuesta | -Cuestionario Medicion  del
conocimientos

) para evaluar el | nivel de
sobre lactancia

materna nivel de conocimientos
conocimientos sokf[re lactancia
sobre lactancia | Matema
materna

Practicas sobre -Cuestionario Medicién del

lactancia materna Encuesta | Para evaluar nivel de

las  practicas|
sobre lactancia | Practicas

materna sobre -
lactancia

materna

Fichatécnica del cuestionario para evaluar el nivel de

conocimientos sobre lactancia materna

Nombre del Cuestionario para evaluar el nivel de instrumento
conocimientos sobre lactancia materna Autor(a):

Velasquez C.
Obijetivo del Determinar el nivel de conocimientos sobre
estudio: lactancia materna

Procedencia: Peru
Administracion: Individual

Duracién: 20 minutos
Muestra: 20 madres

48



Dimensiones: -Nociones basicas

-Importancia
-Beneficios y ventajas
Escala Dicotémico (Correcto/ incorrecto)
valorativa:
Confiabilidad KR-20 (0.709)
Validez Juicio de expertos (3 expertos)

Ficha técnica del cuestionario para evaluar las practicas sobre

lactancia materna

Nombre del Cuestionario para evaluar las practicas instrumento
sobre lactancia materna

Autor(a): Evaristo J, Llojlla Y

Objetivo del Determinar el nivel de conocimientos sobre
estudio: lactancia materna

Procedencia: Peru

Administracion: Individual

Duracion: 20 minutos

Muestra: Muestra en la validacion

Dimensiones: - Técnicas de amamantamiento

- Técnicas para la extraccion de leche materna

Escala Nunca
valorativa: Casinunca
A veces
Casi siempre
Siempre

Se inicia al concluir la recoleccion de los datos. Los investigadores en
posesion de un cumulo de informacidn, procedera a organizar la
informacion que permita extraer conclusiones para asi poder responder
a las interrogantes que llevaron a realizar la investigaciéon. Una vez
obtenidos los datos se procedié a su andlisis considerando los siguientes

pasos:
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1° Codificacion: La informacion fue seleccionada y se generd codigos para
cada uno de los sujetos muéstrales.

2° Calificacion: Consistio en la asignacion de un puntaje o valor segun los
criterios establecidos en la matriz del instrumento para la recoleccion de
datos.

3° Tabulacién de datos: En este proceso se elaboré una data donde se
encuentran todos los cddigos de los sujetos muéstrales y en su
calificacion se aplico estadigrafos que permitieran conocer cuales son las
caracteristicas de la distribucién de los datos, por la naturaleza de la
investigacion se utilizd6 la media aritmética y desviacion estandar. 4°
Interpretacion de los resultados: En esta etapa una vez tabulados los
datos se presentd en tablas y figuras, estos seran interpretados en
funcion de la variable.

Para ver la correlacion entre las variables se empled un coeficiente de
correlacion, que mide el grado de asociacién entre dos variables.

5° Comprobacion de hipotesis: Las hipotesis de trabajo fueron procesadas a

través de los métodos estadisticos.

V. RESULTADOS

5.1. Presentacion de resultados
Tabla 1. Edad de las madres de lactantes menores de 6 meses

atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje

18 - 25 afos 36 40,0
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26 - 35 afnos 47 52,0
36 afios a mas 7 7.8

Total 90 100.0

Figura N°1. Edad de las madres de lactantes menores de 6 meses

atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Edad

Bl 18 - 25 afios
B 26 - 35 afios
136 afios a mas

Tabla 2. Grado de instruccion de las madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Primaria 1 11
Secundaria 46 51,0
Estudios técnicos 19 211
Estudios universitarios 24 26,7
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Total 90 100.0

Figura N°2. Grado de instruccion de las madres de lactantes menores

de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Grado de instruccion

M primaria

B secundaria

[l Estudios técnicos

B Estudios Universitarios

Tabla 3. Estado civil de las madres de lactantes menores de 6 meses

atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Soltera 25 27,8
Casada 10 111
Divorciada 1 11
Viuda 1 11
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Conviviente 53 58,9
Total 90 100.0

Figura N°3. Estado civilde las madres de lactantes menores de 6 meses

atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Estado civil

M sottera

B casada
Clpivorciada
M viuda

[ Conviviente

Tabla 4. Nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 8 8,9
Medio 56 62,2
Alto 26 28,9
Total 90 100.0
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Figura N°4. Nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusivaen
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital

Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Conocimiento sobre la lactancia materna

M Bajo
B Medio
O ato

Tabla 5. Dimensién nociones basicas del nivel de conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 17 18,9
Medio 65 72,2
Alto 8 8,9
Total 90 100.0
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Figura N°5. Dimension nociones béasicas del nivel de conocimiento
sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de

6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Nociones basicas

] Baijo
B Medio
Oato

Tabla 6. Dimensién importancia del nivel de conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 11 12,2
Medio 62 68,9
Alto 17 18,9
Total 90 100.0
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Figura N°6. Dimension importancia del nivel de conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6

meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Importancia

M Bsjo
B Medio
Oato

Tabla 7. Dimensién beneficios y ventajas del nivel de conocimiento
sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de
6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 18 20,0
Medio 33 36,7
Alto 39 43,3
Total 90 100.0
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Figura N°7. Dimension importancia del nivel de conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6

meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Beneficios y ventajas

| Baijo
H Medio
O ato

Tabla 8. Practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de 6 mesesatendidos en el Hospital Santa Maria Del
Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Regular 51 56,7
Bueno 39 43,3
Total 90 100.0
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Figura N°8. Practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del

Socorro Ica 2021.

Practicas sobre lactancia materna

0 Regular
B Bueno

Tabla 9. Dimensidntécnicas de amamantamiento de las practicas sobre
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Regular 27 30,0
Bueno 63 70,0
Total 90 100.0
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Figura N°9. Dimension técnicas de amamantamiento de las préacticas
sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de
6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

Técnicas de amamantamiento

Bl Regular
B Bueno

Tabla 10. Dimension técnicas para la extraccion de leche materna de
las practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

Frecuencia Porcentaje
Deficiente 63 70,0
Regular 10 11,1
Bueno 17 18,9
Total 90 100.0
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5.2.

Figura N°10. Dimensién técnicas para la extraccion de leche materna
de las préacticas sobre lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de 6 mesesatendidos en el Hospital Santa Maria Del
Socorro Ica 2021.

Técnicas para la extraccion de leche materna

Bl peficiente
Regular
OBueno

Interpretacion de resultados

En latabla y figura 1, el 40,0% (36/90) madres de lactantes menores de
6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica tiene
entre 10 a 25 afios, el 52,0 (47/90) entre 26 a 35 afios y el 7,8% (7/90)
tiene de 36 afios a mas.

Enla tabla y figura 2, el 1,1% (1/90) madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, tiene
estudios de nivel primaria, el 51,0% (46/90) tiene estudios de nivel
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secundario, el 21,1% (19/90) tiene estudios técnicos y finalmente el
26,7% (24/90) estudios universitarios.

En la tabla y figura 3, el 27,8% (25/90) madres de lactantes menores de
6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, son
solteras, el 11,1% (10/90) se encuentran casadas, el 1,1% (1/90) son
divorciados, el 1,1% (1/90) resulto ser viuda y finalmente el 58,9%

(53/90) son convivientes.

Enla tablay figura 4, en cuanto al nivel de conocimiento sobre lactancia
materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses
atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, el 8,9% (8/90), el
62,2% (56/90) nivel medio y el 28,9% (26/90) nivel alto.

En la tabla y figura 5, en cuanto a la dimensién nociones basicas del
nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del
Socorro Ica, el 18,9% (17/90) nivel bajo, el 72,2% (65/90) nivel medioy
el 8,9% (8/90) nivel alto.

En la tabla y figura 6, en cuanto a la dimension importancia del nivel de
conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica, el 12,2% (11/90) nivel bajo, el 68,9% (62/90) nivel medioy el 18,9%
(17/90) nivel alto.

En la tabla y figura 7, en cuanto a la dimension beneficios y ventajas del
nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del
Socorro Ica, el 20,0% (18/90) nivel bajo, el 36,7% (33/90) nivel medio y
el 43,3% (39/90) nivel alto.
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En la tabla y figura 8, en cuanto a las practicas sobre lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el
Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, el 56,7% (51/90) nivel regular y
el 43,3% (39/90) nivel bueno.

En la tabla y figura 9, en cuanto a la dimensidon técnicas de
amamantamiento de las practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica, el 30,0% (27/90) nivel regular y el 70,0%
(63/90) nivel bueno.

En la tabla y figura 10, en cuanto a la dimension técnicas para la
extraccion de leche materna de las practicas sobre lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el
Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, el 70,0% (63/90) nivel deficiente,
11,1% (10/90) nivel regular y el 18,9% (17/90) nivel bueno.

VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1.

Analisis descriptivo de los resultados

En este capitulo se realizé el andlisis de los estadisticos descriptivo de
cada una de las variables, asi como de sus dimensiones. Por otro lado,
se realizé la prueba de normalidad de manera que se pudo establecer
si se esta frente a una distribucion paramétrica o no paramétrica.

Finalmente se ejecutd la prueba de hipétesis.

Tabla 11. Estadisticos descriptivos de la variable nivel de conocimientos

sobre lactancia materna exclusiva y sus dimensiones.

Desviacion
N Minimo Maximo Media estandar
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Nociones basicas 20 0 4 2,42
Importancia 90 0 4 2,60
Benef|0|os y 9 0 5 1,23
ventajas

Conocimiento

sobre la lactancia 90 0 10 6,26
materna

N valido (por lista) 90

,994
,981

, 765

2,020

Tabla 12. Estadisticos descriptivos de la variable
lactancia materna exclusivay sus dimensiones.

practicas sobre

Desviacion
. . . estandar
N Minimo Maximo Media

Técnicas de
amamantamiento 90 52 79 69,08 5,999
Técnicas para la
extraccion de 90 6 28 11,96 7,324
leche materna
Practicas sobre
lactancia materna 920 58 105 81,03 9,925
N valido (por lista) 90
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Tabla 13. Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov

Conocimiento  Practicas sobre la Técnicas parala sobre

Nociones Beneficios lactancia Técnicas de extraccion de leche lactancia

basicas Importancia y ventajas matema amamantamiento matema materna
N 90 90 90 90 90 90 90
Parametros Media normales® 2,42 2,60 1,23 6,26 69,08 11,96 81,03

Desviacion

estandar ,994 ,981 , 765 2,020 5,999 7,334 9,925
Maximas Absoluta ,286 214 275 ,144 ,106 ,283 ,128
diferencias Positivo extremas ,192 174 ,186 ,105 ,060 ,283 ,128
Negativo -286 -214 -275 -144 -,106 -,208 -,062
Estadistico de prueba ,286 214 275 144 , 106 ,283 ,128
Sig. asintdética (bilateral) ,000°¢ 000¢ ,000¢ ,000¢ 013¢ .000¢ 001¢

Para la prueba de normalidad, se tuvo en cuenta la prueba de Kolmogorov-Smirnov, pues el tamafio de la muestra
resulto ser mayor a 50 participantes, de acuerdo a los valores obtenidos estos resultan menores a 0.05, lo cual
evidencia que se esta frente a una distribucién no paramétrica, de manera que se aplico la prueba de correlaciéon de
Rho Spearman.
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Prueba de hipotesis general Hipétesis nula: Ho: p= 0

No existe relacién significativa entre el nivel de conocimiento y las
practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

Hipétesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacién significativa entre el nivel de conocimiento y las practicas
sobre lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de

6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

2°: Nivel de significacion:

O = 0.05 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimiento Préacticas sobre
sobre lalactancia lactancia
materna materna
Rhode Conocimiento Coeficiente de .
Spearman sobrelalactancia correlacion 1,000 218
materna
Sig. (bilateral) . ,039
N 90 90
Préacticas sobre Coeficiente de .
lactanciamaterna correlacion 218 1,000
Sig. (bilateral) ,039
N 90 90

Se evidenci6 que existe relacién significativa entre el nivel de
conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021; pues se obtuvo un valor de p=0.039
lo cual resulta ser menor a 0,05; en cuanto al valor de correlacion de
Rho de Spearman este fue de 0.218; de manera que existe relacion

positiva baja.
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Prueba de hipotesis especifica 1 Hipotesis nula: Ho: p=0

No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
técnicas de amamantamiento en madres de lactantes menores de 6
meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.
Hipétesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las técnicas

de amamantamiento en madres de lactantes menores de 6 meses

atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

2°: Nivel de significacion:

O = 0.05 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimiento sobre Técnicas de
la lactanciamaterna | amamantamiento
Rhode Conocimiento Coeficiente de
Spearman sobre lalactancia correlacion 1,000 149
materna Sig. (bilateral) | | 162
N 90 90
Técnicas de Coeficiente de
amamantamiento correlacion 149 1,000
Sig. (bilateral) | 162 |
N | 90 | 90

Se evidencio que no existe relacion significativa el nivel de conocimiento
y las técnicas de amamantamiento en madres de lactantes menores de
6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021;
pues se obtuvo un valor de p=0.162 lo cual resulta ser mayor a 0,05; de

manera que se acepta la hipotesis nula y se rechaza la alterna.
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Prueba de hipotesis especifica 2 Hipotesis nula: Ho: p=0

No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
técnicas para la extraccion de leche materna en madres de lactantes
menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

Hipoétesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las técnicas
para la extraccion de leche materna en madres de lactantes menores
de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021.

2°: Nivel de significacion:

O =0.05 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Técnicas parala
Conocimiento sobre la | extraccion de leche
lactanciamaterna materna
Rhode Conocimiento Coeficiente de
Spearman sobre lalactancia correlacién 1,000 134
materna sig. (bilateral) | | 206
N 90 90
Técnicas parala Coeficiente de
extraccion de correlacion 134 1,000
lechematemna g pijateral) | 206 |
N | 90| 920

Se evidenci6 que no existe relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y las técnicas para la extraccion de leche materna en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021; pues se obtuvo un valor de p=0.206
lo cual resulta ser mayor a 0,05; de manera que se acepta la hipotesis

nula y se rechaza la alterna.
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6.2.

Comparacién de resultados con marco teérico

La investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion que existe
entre el nivel de conocimiento y las practicas sobre lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el
Hospital Santa Maria Del Socorro Ica 2021. Del mismo modo se busca
determinar la relacibn entre la variable conocimiento con las
dimensiones de la variable practicas sobre lactancia materna exclusiva
(Técnicas de amamantamiento y técnicas para la extraccion de leche
materna).

La mayor limitante de la investigacion fue ubicar los domicilios de los
sujetos muéstrales, asimismo encontrar instrumentos estandarizados
que no giren en torno a la técnica de la observacion, debido a la
coyuntura se sabe que las personas tratan de tener el menor contacto
con otras personas.

Los cuestionarios resultan ser estandarizados, las cuales evalian de
forma exacta a cada una de las variables, de manera que resultaron

adecuadas para la recoleccion de datos del presente estudio.

Se ha logrado determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021; habiendo obtenido un valor de

p=0.036 lo cual resulta ser menor a 0,05.

En cuanto a la variable nivel de conocimientos sobre lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el
Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, el 72,2% (65/90) nivel medio;
estos resultados pueden ser comparados con Velasquez?, quien obtuvo
que el 59.57% de madres encuestadas no conocen sobre lactancia
materna exclusiva, logrando diferir de estos resultados; asi también se

tiene a Sanchez!!, quien indica que el 70% de las madres adolescentes
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tienen un nivel de conocimiento bueno. Respecto a la fundamentacidn
tedrica este se sustenta en Avendafio et al'®, quienes sefialan que el
conocimiento es el conjunto de informacion y los datos concretos que
tienen las personas acerca de lo que debe o puede ser ante una
determinada situacion, en este caso sobre temas que engloban la

lactancia materna.

Para la variable practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres
de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica, el 56,7% (51/90) se ubica dentro de la categoria
regular, de manera que se pudo comparar con otros estudios donde
logra diferir a lo que sefiala Velasquez?!, quien obtuvo que un 68.08%
de las madres presenta buenas practicas con respecto a lactancia
materna exclusiva; sin embargo se asemeja al estudio de Sanchez?,
quien indica que el 56% muestra un nivel de practica regular. Respecto
a la fundamentacion tedrica este se sustenta en Medina et al®, sefialan
que la practica sobre lactancia materna es la conducta que adopta la
madre adolescente desde el inicio de su rol materno y que esta
influenciada por factores personales, bioldgicos, psicolégicos vy

socioculturales variables desarrolladas de manera positiva.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Primera: Se ha logrado determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021; habiendo obtenido un valor de

p=0.039 lo cual resulta ser menor a 0.05; en cuanto al valor de
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correlacion de Rho de Spearman este fue de 0.218; de manera que

existe relacion positiva baja.

Segunda: Se ha logrado establecer que no existe relacion entre el nivel de
conocimiento y las técnicas de amamantamiento en madres de
lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica 2021; habiendo obtenido un valor de p=0.162 lo cual
resulta ser mayor a 0.05; de manera que se acepta la hipotesis nula
y se rechaza la alterna.

Tercera: Se ha logrado establecer que no existe relacién entre el nivel de
conocimiento y las técnicas para la extracciéon de leche materna en
madres de lactantes menores de 6 meses atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro Ica 2021; habiendo obtenido un valor de
p=0.206 lo cual resulta ser mayor a 0.05; de manera que se acepta

la hipétesis nula y se rechaza la alterna.

Recomendaciones

Primera: Al Hospital Santa Maria Del Socorro Ica, trabajar de forma conjunta
con instituciones publicas y privadas a fin de realizar campafas de
difusion a través de los medios de comunicacion, asi como visitas
domiciliares para poder informar a las madres tanto gestantes como
a madres que tengan nifios de 0 a 36 meses sobre la lactancia
materno, tanto de aspectos generales como de la importancia,

beneficios y ventajas.
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Segunda: A las madres primerizas pedir ayuda al personal de enfermeria

sobre las técnicas de amamantamiento, de manera que realizan una
adecuada préctica y no terminen dando de forma inadecuada lo cual

genera que el nifio termine con colico, causandole un gran dolor.

Tercera: A las madres que tienen que salir a laborar y que tengan nifios

menores a 6 meses, no reemplazar la leche materna por algun tipo
de alimentacidon suplementaria, conocer las diferentes formas de

poder almacenar la leche materna.
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Anexo 01: Matriz de Consistencia

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SOBRE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE LACTANTES
MENORES DE 6 MESES

ATENDIDOS EN EL HOSPITAL SANTA MARIA DEL SOCORRO ICA 2021

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLE

DIMENSIONES

METODOLOGIA

¢, Cudl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento y las
practicas sobre
lactancia materna
exclusiva en madres de
lactantes menores de 6
meses atendidos en el
Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica 2021?

Determinar la relacion
que existe entre el nivel
de conocimiento y las
practicas sobre lactancia
materna exclusiva en
madres de lactantes
menores de 6 meses
atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

Existe relacion
significativa entre el
nivel de conocimiento
y las practicas sobre
lactancia materna
exclusiva en madres
de lactantes menores
de 6 meses atendidos
en el Hospital Santa
Maria Del Socorro Ica
2021.

) ) HIPOTESIS
PROBLEMAS ESPECIFICOS | OBJETIVOS ESPECIFICOS ESPECIFICAS
¢Cudl es la relacion que | Establecer la relacion | Existe relacion

existe entre el nivel de
conocimiento y las

técnicas de
amamantamiento en
madres de lactantes

menores de 6 meses
atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro
Ilca 20217

que existe entre el nivel
de conocimiento y las
técnicas de
amamantamiento en
madres de lactantes
menores de 6 meses
atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

significativa entre el
nivel de conocimientoy

las técnicas de
amamantamiento en
madres de lactantes

menores de 6 meses
atendidos en el Hospital
Santa Maria Del Socorro
Ica 2021.

Conocimiento sobre

la lactancia materna

-Nociones basicas
-Importancia -
Beneficios y
ventajas

Enfoque: Cuantitativo
Tipo: Bésica

Nivel: Relacional —
correlacional

Poblacién: 118 en
madres de lactantes
menores de 6 meses
atendidos en el
Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica 2021.

Muestra: 90 en madres
de lactantes
menores de 6 meses

Técnicas: Encuesta

Instrumento:

-Cuestionario para
evaluar el nivel de
conocimientos  sobre

lactancia materna
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¢, Cudl es larelacion que
existe entre el nivel de
conocimiento y las
técnicas para la
extraccion de leche
materna en madres de
lactantes menores de 6
meses atendidos en el
Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica 20217?

Establecer la relacién
que existe entre el nivel
de conocimiento y las
técnicas para la
extraccion de leche
materna en madres de
lactantes menores de 6
meses atendidos en el
Hospital Santa Maria
Del Socorro Ica 2021.

Existe relacion
significativa entre el
nivel de conocimiento
y las técnicas para la
extraccion de leche
materna en madres
de lactantes menores
de 6 meses atendidos
en el Hospital Santa
Maria Del Socorro Ica
2021.

Practicas sobre
lactancia materna

- Técnicas de
amamantamiento -
Técnicas para la
extraccion de
leche materna

-Cuestionario para
evaluar las practicas
sobre lactancia
materna
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Anexo 02: Instrumento de recolecciéon de informacién

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL CONOCIMIENTO SOBRE LA LACTANCIA
MATERNA

EDAD:
GRADO DE INSTRUCCION:

Sin estudios ( ) Primaria

()

Secundaria( )

Estudios técnicos ( )
Estudios universitarios ( )
ESTADO CIVIL:

Soltera( )

Casada( )

Divorciada( )

Viuda  ( )
Conviviente( )

Instrucciones:

Las siguientes preguntas del presente cuestionario son de caracter anénimo, por lo
gue se le pide su sinceridad en cada una de las respuestas, asi mismo se les
agradece anticipadamente la participaciony colaboracion con el presente trabajo de
investigacion.

NOCIONES BASICAS

1. ¢ Qué entiende usted por Lactancia Materna Exclusiva?

a) Es dar sdlo leche materna dia y noche durante los primeros seis meses de vida de su
bebé.

b) Es dar leche materna mas agtiitas cuando el bebé tiene sed.

c) Es dar leche materna mas leche artificial para completar el requerimiento del bebé.

d) Es dar leche artificial con el biberén dia y noche para alimentarlo mejor al bebé. e) No
sabe.
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2. ¢Sabe usted que es el calostro?

a) Es la primera leche que se da al recién nacido.

b) Es un liquido espesoy amarillento.

c¢) Es la leche normal que se le da al bebé.

dayb

e) No sabe

3. ¢Hasta qué edad debe dar de lactar exclusivamente leche materna a su hijo? a)
Hasta los 2 afos.

b) Hasta los 4 meses

c) Hasta los 6 meses.

d) Hasta los 12 meses

e) No sabe

4. ;Unabuenatécnicade lactancia materna es?

a) La posicion debe ser correcta

b) La madre debe estar comoda y debe tener al bebé lo méas cerca posible.
c) Se debe adoptar la posicion “barriga con barriga”

d) Los labios del bebé deben abarcar gran parte de la areola

e) Todas las alternativas son correctas.

IMPORTANCIA

5. ¢Por qué cree que es importante el calostro?

a) Porque le da proteccion y defensa a su bebé

b) Porque le ayuda a eliminar la primera deposicion (meconio).

c) No es importante, mas bien hay que eliminar esa primera leche

d) No es importante el calostro, porque da cdlicos al bebé.

e) No sabe.

6. ¢Cuédl es larazén mas importante por la que usted daria Lactancia Materna Exclusiva
asu bebe?

a) Porque no tiene dinero para comprar la leche artificial.

b) Porgue seran esenciales en la construccion de la identidad y el equilibrio emocional.
c) Porque le permite dar carifio y amor a su hijo.

dbyc

e) No sabe
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7. ¢Puede usted decir las razones de por qué la lactancia materna es buena para la

mama?

a) Ayuda a la recuperacion después del parto.

b) Ayuda a espaciar los embarazos

c) Protege del cancer de ovario.

d) Disminuye el cancer de mama.

e) Todas las afirmaciones son verdaderas.

8. ¢ Cudl de estas afirmaciones es correcta?, en comparacién con laleche de vaca.

a) La leche de vaca es mejor que la leche materna porque tiene mas proteinas.

b) La leche materna humana tiene todos los nutrientes para el bebé.

c) La leche materna humana no es suficiente para el bebé por eso hay que complementar
con otras leches.

d) La leche de vaca es mas concentrada que la leche humana.

e) No sabe

BENEFICIOS Y VENTAJAS

9. ¢Qué beneficios cree usted que tiene laleche materna para su bebé?

a) Protege de diarreas y enfermedades respiratorias al bebé.

b) Ayuda al crecimientoy desarrollo normal del bebé.

c) Porque tiene nutrientes especiales para el bebé

d) Porque favorece la relacion de carifio y amor con su nifio(a).

e) Todas las afirmaciones anteriores son verdaderas.

10. ¢ Sabe usted que beneficios psicologicos da la lactancia materna para su bebé?

a) Se establece entre la madre y el bebé la relacion humana mas amorosa.

b) No hay que dar mucho el pecho porque el bebé se acostumbra a brazos

¢) Da mayor seguridad y tranquilidad a la madre y al hijo.

d) ay c son correctas.

e) No sabe

Fuente: Velasquez C. Conocimiento y practica de lactancia materna exclusiva en madres de nifios de 6 meses,
Puesto de Salud Magdalena Nueva, Chimbote, 2017. [Tesis de Grado] Lima: Universidad Inca Garcilaso de la
Vega, 2017.
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CUESTIONARIO PARA EVALUAR LAS PRACTICAS SOBRE LACTANCIA
MATERNA

Instrucciones:

Las siguientes preguntas del presente cuestionario son de caracter anénimo, por lo
gue se le pide su sinceridad en cada una de las respuestas, asi mismo se les agradece
anticipadamente la participacion y colaboracion con el presente trabajo de
investigacion.

(040] 5] [c1 o F

Instrucciones:

Las siguientes preguntas del presente cuestionario son de caracter anénimo, por lo
gue se le pide su sinceridad en cada una de las respuestas, asi mismo se les agradece
anticipadamente la participacion y colaboracion con el presente trabajo de
investigacion.

1 2 3 4 5
Nunca Casinunca A veces Casisiempre Siempre
TEM 1 2 314 |5
Técnicas de amamantamiento
1 Se lava las manos antes de lactar o extraer la
leche materna
2 Realiza higiene de mamas y pezones
3 Adopta una postura adecuada para amamantar
sentada o recostada.
4 Sostiene el seno con la mano en forma de C o L
5 Masajea las mamas y ejercita los pezones antes
de lactar
6 Ud. cuando lacta hace contacto abdomen con
abdomen.
7 La posicién cuna es mas comoda para el nifio y la
mama
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8 Su bebé al lactar coge toda la areola de su seno

TEM 1 2 | 3|4 |5

9 Para mejorar la succion mantiene los labios del
bebe parecido a la boca de pescado

10 Cuando su bebe deja de succionar, estimula para
continuar lactando

11 Habla con su nifio, lo acaricia, lo mantiene

despierto.

12 Usted utiliza su dedo mefiique para terminar de
lactar

13 Brindaste lactancia a primera hora después del
parto

14 Brinda lactancia por 20 minutos cada seno

15 Brinda lactancia cada 2 horas

16 Ayudas al bebé a eliminar sus gases

Técnicas para la extraccion de leche materna

17 Para extraer la leche se hace masajes

18 Coloca la fecha y nombre para almacenar la leche
extraida

19 Usa frasco de plastico con boca ancha para
almacenar la leche

20 Conserva la leche materna a T° ambiental por 6
horas

21 Antes de alimentar al bebe con leche almacenada,
descongela y calienta en bafio maria

22 Para proporcion la leche almacenada usa cuchara

Fuente: Evaristo J, Llojlla Y. Conocimiento y practicas sobre lactancia materna en madres
gue acuden al consultorio de crecimientoy desarrollo del centro de salud Materno Infantil,
Santa Anita - 2018. [Tesis de Grado] Lima: Universidad Maria Auxiliadora; 2019.
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Anexo 03: Carta de presentacion

UNIVERSIDAD

- AUTONOMA
DE ICA

Al del Bicemenaro del Penl: 200 afos de Independenca

Chincha Alta, 15 de pjuno oe 2021

OFICIO N"175-2021 UAFCS

Hospital Santa Maria del Sccomo
ME Juan Ramdn Golien Cusrsars

Catte Caabonyrayprn 7490

PRESENTE -
De mi esgecial consideracin:

Es grato deigirme @ usied paa saludano cordialmenie.

La Facutas de Ciendcias de 3 Salud de 4 Universidad Autinoma de ica tene como pancipal abjetvo
formar profesionaies con un parfll cantiico y humanisico. sensities con s prodlemas de la scoiedad
¥y CON vOCACKON Ce SeMiCio. esie COMEMOoMESo 0 NenorZamos a Yavis 08 NUeSICS programas
Aca0émicod, bajo B excolencia en loMacon acaddmica, y rabaando ransversamenie Con Nuesos
plares como S0n B Ivestigacidn. pIoyecoion y exnensidn universilana y henestar universaano

En 13l Sentico, nuesins estudiames de 1o Giimos Semesiies acaddmicos se encuenran en ¢f desamclo
e su Trabajo e wesSgacin, Que le permiran ottener ¢f Tiuio Profesional anh eiRdo, 48 ACUNNd CON
a5 Bneas de wesigacin de ruestra Faculiad, para s rogramas acaddmicos de Enfemeria y
Psicologia. Los estudantes han lonido a bien selecconar 1emas de estudo de nerés con a realidad
local y regonal, tomando en cuenta & L insiucdn.

Como pane de la exgendca del proces0 Ce MWesigacon se debe contar con la AUTORIZACION oe la
nstiucdn dogida, para que los esiudantes puodan poder proceder @ realzar of estudo. recabar
INfCMMAacien y aphcar su NSINUMento de FWesSgacion. Mama que a Tawts del presenie documento
solicitamos

Aduntamos la Cana de Presentacion de las estutiantes con of tema ce NVesSacan pIopuesto y
QUEtAMOS 3 3 £5pera 0@ SU SODACon QUE Sard O Gran UEldad para su NSETUCIoN

Sin o0 panicular y en B seguridad de Merecer su AeNCOn, Me susciba, No Sin antes rellerane los
Sentimienios de mi especal consideracdn

DECANE ]
FAGATAD DE QENGAS D LA SALU0

Av. Adetardc Alva Malrtum 430 - 400 | Concha Als - Oeincha - fos
MMIen WMasTn
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UNIVERSIDAD

AUTONOMA
DE ICA

El Decano de la Facuktad de Ciendas de la Salud de la Universidad Autdnoma de Ica, que
suscribe

Hace Constar:

Que, GARAY CACERES ROSANGELA demficada con ONI: 41713002, CRISOSTOMO NOA
CELIA identfficada con DN 71775508 del Programa Acacdémico de Endermesia, quien viene
desarolando & Tesis Profesional: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SOBRE
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE LACTANTES MENORES DE 6
MESES ATENDIDOS EN EL HOSPITAL SANTA MARIA DEL SOCORRO ICA 2021.

Se expide el presente doocumento, a fin de que & responsable de la Insstucidn, tenga a bien
autorzar a s interesadas en mencion, aplicr su insrumentc de  nvestigaocn,
comprometiéndose 3 actuar con respeto y Fansparenda dentro de efla, asi como a entregar
una copia de & invesagacidn cuando esé Snaimente susientada y aprobada, para los fnes que
se estimen necesancs.

Chincha Alta, 15 de junio de 2021

FACULTAD OF CENCIAS DE LA SALLD

Av Abelyron Alva Maurua 405 - 455 | Chincha Al - Chingha - kaa
D056 180178
QWA ANGTa0NCa 03U Do
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Anexo 04: Constancia de aplicaciéon




AN DIRECCION REGIONAL DE SALUDACA

o
‘\ ,“ U.E. 405 HOSPITAL SANTA MARIA DEL SOCORRO-CA @

“Aiio del Bicentenario del Perd: 200 anos de Independencia” HSMSI

DICTAMEN DE AUTORIZADO

CRISOSTOMO NOA CELIA
GARAY CACERES ROSANGELA

PRESENTE
Tengo el agrado de notificarie, que el Proyecto de Investigacdn titulada:

*NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SOBRE LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA EN MADRES DE LACTANTES MENORES DE 6 MESES
ATENDIDOS EN EL HOSPITAL SANTA MARIA DEL SOCORRO ICA 2021

Que usted sometié a consideracion del Comité de Etica e Investigacidn del Hospital Santa
Maria del Socorro de Ica, de acuerdo a las recomendaciones de sus integrantes cumple
con los requenimientos de ética y de investigacion, por lo que el dictamen es
AUTORIZADQ para su desarrollo y publicacion

Numero de Registro
R-2021-100-18
lca, 20 Julio 2021
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Anexo 05: Base de datos

CATEGORIAS O NIVELES(ORDINALES)

VY

a|qeuep
e| ap |ejoL

za
e| ap |ejojgng

1a
e| ap |ejoyqns

VX

a|qelepn
e| ap |ejoL

€
e| op |ejolang

za
e| ap |ejoyqns

1a
e| ap |ejoyqnsg

SUMAS O CONSOLIDADOS(PUNTAJES)

VY

a|gelen
e| ap |ejoL

82

8l

102

84

95

98

74

69

68

62

82

80

78

za
e| ap |ejojgng

10
10

25

26

25

13

1a
e| op |ejolang

72
71

77

78

69

73

65

63

62

56

76

75

65

VX

a|qeuep
e| ap |ejoL

€a
e| ap |ejojqns

za
e| ap |ejoyqnsg

1a
e| ap |ejolqng
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10

79

10

89

61

67

70

76

65

71

69

75

75

96

74

80

64

70

78

84

61

68

69

10

79

60

17

77

69

10

79

63

19

82

67

10

77

70

10

80

70

15

85

62

68

57

65

91




69

10

79

74

80

71

79

68

74

72

78

69

10

79

69

10

79

63

72

64

73

69

76

76

84

59

65

76

82

70

76

65

73

76

92

68

74

72

78

70

76

92




61

28

89

76

82

52

58

74

80

65

71

68

10

78

77

28

105

69

13

82

76

82

76

82

10

73

22

95

10

77

28

105

74

22

96

64

21

85

71

21

92

68

23

91

68

21

89

62

22

84

64

24

88

93




65

22

87

68

22

90

59

22

81

73

22

95

76

28

104

74

80

72

78

67

73

68

77

72

78

77

87

62

68

73

79

77

15

92

53

59

73

27

100

70

21

91

72

8l

72

10

82

74

10

84

94
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Anexo 06: Evidencias fotograficas
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Anexo 07: Reporte de turnitin

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SOBRE LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE LACTANTES MENORES

DE 6 MESES ATENDIDOS EN EL HOSPITAL SANTA MARIA DEL
SOCORRO ICA 2021.

29:  26i 6k 104
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e Ta
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