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RESUMEN

Objetivo: La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la
relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las practicas de la
lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses del

Centro de Atencion Primaria || EsSalud Baros del Inca, Cajamarca — 2022.

Material y método: Presentando una metodologia de tipo aplicada de corte
transversal, siendo su disefio no descriptivo correlacional. La poblacién y
muestra estuvo conformada por 40 madres; como técnica se utilizo la
encuesta y como instrumentos de recoleccion de datos dos cuestionarios

para evaluar las variables.

Resultados: Los resultados evidenciaron que el 25.0% posee un
conocimiento en un nivel bajo, mientras que 42.5% poseen un conocimiento
en un nivel medio y 32.5% poseen un conocimiento en un nivel alto;
asimismo el 20.0% posee practicas de lactancia materna exclusiva en un
nivel malo, mientras que el 45.0% poseen practicas en un nivel regular y

35.0% poseen practicas de lactancia materna exclusiva en un nivel bueno.

Conclusiones: Finalmente se logra concluir que existe relacion directa
entre el conocimiento y las practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il
EsSalud Bafos del Inca, Cajamarca — 2022, segun el estadistico Rho de
Spearman (p=0.000; rs=0.799).

Palabras clave: conocimiento, lactante, lactancia materna exclusiva.
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ABSTRACT

Objective: The present research aimed to determine the relationship
between the level of knowledge and the practices of exclusive breastfeeding
in children under 6 months of the Bafios del Inca Health Center, Cajamarca
—2022.

Material and method: Presenting an applied cross-sectional methodology,
with a non-descriptive correlational design. The population and sample
consisted of 40 mothers; The survey was used as a technique and two
guestionnaires were used as data collection instruments to evaluate the

variables.

Results: The results showed that 25.0% have knowledge at a low level,
while 42.5% have knowledge at a medium level and 32.5% have knowledge
at a high level; likewise, 20.0% have exclusive breastfeeding practices at a
bad level, while 45.0% have practices at a regular level and 35.0% have

exclusive breastfeeding practices at a good level.

Conclusions: Finally, it is possible to conclude that there is a direct
relationship between knowledge and practices about exclusive
breastfeeding in children under 6 months of age who attend the Bafios del
Inca Health Center, Cajamarca — 2022, according to spearman's Rho
statistic (p=0.000; rs=0.799).

Keywords: knowledge, infant, exclusive breastfeeding.
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l. INTRODUCCION

La lactancia materna exclusiva es un proceso biolégico natural de la mujer
durante el embarazo, y su finalidad es alimentar y proteger al recién nacido

menor de seis meses 1.

Aunque se han publicado los beneficios de la lactancia materna exclusiva,
las tasas globales muestran que solo el 45% de los nifios comienzan a
amamantar dentro de la primera hora de vida, dos de cada cinco nifios
menores de seis meses son amamantados exclusivamente y solo el 45%
de los nifios contindan siendo amamantados y suplementados durante los

dos primeros afios de vida?.

En este sentido, Téllez, Romero y Galvan?® definen el conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva como un proceso de mezcla de experiencia,
valores clave, antecedentes y perspectivas de expertos que proporciona un
marco analitico para evaluar e integrar nuevas experiencias, sin embargo,
este es un arte humano innato y no puede estar libre de los conocimientos

y actitudes que promueven.

De acuerdo con Alvaro* la practica de lactancia materna exclusiva se define
como la habilidad o experiencia adquirida a través de la realizacion continua
de una actividad o destreza, que es la aplicacion de los conocimientos

adquiridos por la poblacion sobre el procedimiento para realizar la técnica.

Las camparias realizadas por el Ministerio de Salud a fin de concientizar a
las personas sobre la importancia de la lactancia materna exclusiva para
los nifios de 0 a 6 meses, busca afirmar que es el método de alimentacion
ideal porque contiene los nutrientes necesarios para un buen desarrollo y
crecimiento, ademas de estimular la inteligencia emocional de los nifios. El
nifio, al igual que la madre, puede aportar satisfaccion y ayudar a prevenir
diferentes enfermedades infecciosas y el riesgo de cancer de mama y de

ovario.

Por lo expuesto el presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo

determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y las practicas de la

14



lactancia materna exclusiva en ninos menores de 6 meses del Centro de

Atencion Primaria Il EsSalud Baros del Inca, Cajamarca — 2022.

El actual trabajo de investigacion se constituyd de acuerdo a la siguiente

estructura:
En el capitulo I, se encuentra la introduccién del trabajo de investigacion.

El Capitulo II, aborda el planteamiento del problema de investigacion, junto
con la pregunta de investigacion general y especificos, objetivos: general y

especificos, finalmente la justificacién y su importancia.

El Capitulo 1ll, abarca el marco tedérico, aqui se exponen los antecedentes,

bases tedricas y el marco conceptual.

El Capitulo IV, abarca la metodologia; siendo la investigacion de tipo
aplicada transversal, disefio descriptivo de nivel correlacional, con sus
variables, operacionalizacion de variables, poblacion, muestra, técnicas e

instrumentos de recoleccion de datos.
En el Capitulo V, se considera la presentacion y analisis de resultados.
El capitulo VI, el analisis inferencial de los resultados

El capitulo VII, comprende la comparacion de los resultados obtenidos con

los resultados de otras investigaciones.

Asi mismo, se tienen las conclusiones, recomendaciones y anexos que

complementan el trabajo de investigacion.

Las autoras.
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2.1.

. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Descripcion del problema

La lactancia materna exclusiva de 0 a 6 meses de edad en los
lactantes es un proceso fundamental en supervivencia, segun
Acosta y De la Rosa®, a lo largo de la historia de la medicina, las
madres que amamantan han luchado para asegurar que sus hijos
reciban un periodo de lactancia que permita su correcto desarrollo.
Por ello el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)®
en el afio 1992, lanzaron la iniciativa Hospitales Amigos del Nifio
para fortalecer las practicas obstétricas dirigidas a proteger,
promover y apoyar la lactancia materna exclusiva, como resultado,
otros paises han intentado aplicar esta iniciativa, con la finalidad de
contribuir a la adherencia a la lactancia materna exclusiva. Estas
organizaciones también han desarrollado cursos para asesorar a los
profesionales con el objetivo de apoyar a las madres en la lactancia
materna exclusiva, ya que este es un proceso fundamental para el

desarrollo 6ptimo del bebé.

En el contexto mundial la UNICEFS® teniendo en cuenta que el Global
Breastfeeding Scorecard evalud las practicas de lactancia materna
en 194 paises, encontré que solo el 40 % de los bebés menores de
6 meses fueron amamantados exclusivamente (solo leche materna),
y solo 23 paises tenian una tasa de lactancia materna exclusiva

superior al 60%.

Asi, mismo la Organizacién Mundial de la Salud’ Indica que lograr la
lactancia materna exclusiva durante los primeros 6 meses de vida
sigue siendo un desafio en diferentes paises del mundo, ya que se
ha observado que las madres, debido a diversas condiciones que
afectan la lactancia materna, como la ocupacion de la madre, la
produccion de leche y la apariencia, incomodan fisicamente la
lactancia materna. y optar por no participar en lactancia materna

exclusiva.
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En el contexto latinoamericano, Meza, Servin y Borda® realizaron
una investigacion en el Hospital de la Mujer y el Nifio Reina Sofia de
la Cruz Roja Paraguaya y en el Hospital de la Mujer y el Nifio de
Trinidad para medir el conocimiento y la practica de la nueva
maternidad. Los resultados indicaron que el 54 % de las madres
encuestadas exhibieron habitos inadecuados de lactancia materna,
siendo las conductas encontradas: mala posicion de la madre y del
infante, incorrecta sujecion, duracion de la lactancia, intervalo de
lactancia, también se obtuvo que el 53 % de las madres encuestadas
tienen algun conocimiento de lactancia exclusiva. lactancia materna
y falta de conocimiento sobre conceptos de lactancia materna, leche
materna, composicion de la leche materna, beneficios de la lactancia

materna, etc.

A nivel nacional, Barboza y Morales® realizaron un estudio en el
Centro de Salud Condorillo, Entre ellos se observé que el nivel de
practica de lactancia materna exclusiva fue deficiente, las madres
manifestaron actitudes como mala técnica y mala posicién del pezon
al momento de amamantar, representando el 22,03%, y la técnica
de lactancia materna exclusiva fue deficiente; también en la
conversacion con las madres , se comprobd que la lactancia materna
exclusiva es poco comprendida porque las madres desconocen los
beneficios que trae en los primeros seis meses de vida, y el problema
se agudiza cuando las madres dicen que estan sustituyendo la leche
materna por leche artificial, el nivel de conocimiento materno bajo
sobre la lactancia materna exclusiva predomina en el 20,34% de

madres.

Asi mismo, en un estudio realizado por Culgquicondor y Meca'® en un
puesto de salud en Chalacala, se identificaron problemas de
conocimientos y practicas sobre la lactancia materna exclusiva,
expresados en diferentes expresiones y razones de las madres, el
50% de las madres en Charakara amamant6 a sus bebés hasta los
seis meses, mientras que el resto no pudo amamantar a sus bebeés,

porque trabajan para una gran cantidad. empresa con instalacion
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2.2.

2.3.

local, lo que muestra que el 31,3% de las madres encuestadas
demostraron un bajo nivel de conocimiento, mientras que el 75%

evidenciaron falta de practicas de lactancia materna exclusiva.

En el Centro de Atencion Primaria || EsSalud Banos del Inca,
Cajamarca, se observé que la gran mayoria de las madres no llevan
a cabo la lactancia materna exclusiva y el porcentaje de madres que
lo realizan, no lo hacen de forma eficaz. Se encontr6 un bajo
conocimiento sobre la lactancia materna exclusiva, reflejado en
comentarios como: yo le doy a mi bebe recién nacido leche en
formula por las mafanas ya que debo ir a trabajar, tengo muy poca
leche, le doy aguita de anis a mi bebe cuando tiene cdlicos, etc. En
relacion a las practicas de lactancia materna exclusiva se observé
gue las madres no tenian las posiciones correctas para alimentar a

sus bebes.

De continuar esta problematica, se pueden generar graves
consecuencias en la salud de los nifios, el principal y causante de

muchas muertes la anemia.

Por todo lo mencionado anteriormente se formula las siguientes

preguntas
Pregunta de investigacion general

¢, Cudl es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca - 20227
Preguntas de investigacion especificas

PE1: ¢;Cudl es la relacidbn que existe entre el conocimiento de la
definicion y las préacticas de lactancia materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l

EsSalud Banos del Inca, Cajamarca - 2022?

18



2.4.

2.5.

PE2: ¢Cudl es la relacién que existe entre el conocimiento de la
duracion y las practicas de lactancia materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l

EsSalud Banos del Inca, Cajamarca - 20227

PE3: ¢Cudl es la relacidn que existe entre el conocimiento de la
frecuencia de la mamada y las préacticas de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses del Centro de

Atencion Primaria Il EsSalud Bafos del Inca, Cajamarca - 20227

PE4: ¢ Cual es la relacion que existe entre el conocimiento del inicio
y las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria 1l EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca - 20227

PE5: ¢Cudl es la relacion que existe entre el conocimiento de la
importancia y las practicas de lactancia materna exclusiva en madres
de niflos menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il

EsSalud Banos del Inca, Cajamarca -20227?

PEG6: ¢Cudl es la relacidbn que existe entre el conocimiento de la
técnica de amamantamiento y las practicas de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses del Centro de

Atencion Primaria Il EsSalud Banos del Inca, Cajamarca - 20227?
Objetivo general

Determinar la relacién que existe entre el nivel de conocimiento y las
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria 1l EsSalud

Banos del Inca, Cajamarca - 2022.
Objetivos especificos

OEL1: Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la
definicion y las préacticas de lactancia materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l

EsSalud Banos del Inca, Cajamarca - 2022.

19



2.6.

OEZ2: Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la
duracion y las practicas de lactancia materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l

EsSalud Baros del Inca, Cajamarca - 2022.

OES3: Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la
frecuencia de la mamada y las practicas de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses del Centro de

Atencion Primaria Il EsSalud Banos del Inca, Cajamarca - 2022.

OE4: Identificar la relacion que existe entre conocimiento del inicio y
las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria 1l EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca - 2022.

OES5: Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la
importanciay las practicas de lactancia materna exclusiva en madres
de niflos menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il

EsSalud Banos del Inca, Cajamarca - 2022.

OES®6: Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la
técnica de amamantamiento y las practicas de lactancia materna
exclusiva en madres de nifilos menores de 6 meses del Centro de

Atencion Primaria Il EsSalud Baros del Inca, Cajamarca - 2022.
Justificacion e importancia
Justificacion

El presente trabajo de investigacion se justificd en los siguientes

aspectos:
Justificacion tedrica

El trabajo de investigacion examino bases tedricas con referencia al
conocimiento y las practicas de lactancia materna exclusiva, para
minorar la carencia de conocimiento y las creencias existentes sobre

lactancia materna exclusiva, lo cual permitié una mejor comprensiéon
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de las variables de estudio, para llevar a cabo una mejor
investigacion y por ende obtener resultados precisos.

Justificacion préctica

Con los resultados obtenidos en el trabajo de investigacion se logra
conocer el nivel de conocimiento que tienen las madres acerca de
lactancia materna y su respectiva practica, lo cual permitira que el
personal de salud del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Banos
del Inca implemente charlas, talleres, etc., donde se les inculque a
las madres desde la gestacion los conocimientos de la importancia
de la lactancia materna exclusiva asi como la manera adecuada de
llevarla a la practica, esperando obtener un aumento de madres que

se sumen a la practica de la lactancia materna exclusiva.
Justificacién metodolégica

Se siguidé una direccién metodoldgica, para la cual se establecio el
tipo y disefio de la investigacion, se eligié el instrumento de
recoleccion de datos, siendo este un recurso importante para
abordar el problema encontrado y de esta manera extraer
informacion que sirvio para dar solucion a la problematica. Ademas,
con la aplicacion de la metodologia el trabajo de investigacion se
presentd ordenado, congruente y facil de entender.

Importancia

El trabajo de investigacion es importante puesto que el estudio del
conocimiento y las practicas lactancia materna exclusiva, sirvid
como base de cualquier estrategia que pretenda desarrollar el
personal de salud del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Banos
del Inca con respecto a los recién nacidos y ademas se podra

mejorar los procedimientos de instruccion a las madres.

Por otro lado, ayuda a que muchos de los recién nacidos del Centro
de Atencion Primaria || EsSalud Bafios del Inca, tengan un desarrollo

saludable del mismo modo ayudé a prevenir distintas enfermedades,
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2.7

lo cual fue beneficioso para el bebé, la madre, los miembros de la
familia y en general la sociedad.

Alcances y limitaciones
Alcances

Alcance social: La investigacion de desarrollé6 en madres de nifios

menores de 6 meses.

Alcance espacial o geogréfico: La presente investigacion se
realizé en el Centro de Atencién Primaria || EsSalud Banos del Inca,

ubicada en Tupac Yupanqui 231, Bafios del Inca, Cajamarca.
Alcance temporal. La investigacion se efectuo en el afio 2022.

Alcance metodoldgico: La investigacion fue de enfoque
cuantitativo, tipo aplicada de corte transversal, con un nivel

correlacional y disefio no experimental, descriptivo correlacional.
Limitaciones

La limitacién que presento el estudio fue en cuanto a la recoleccion
de los datos porque se efectué en pequefios grupos de manera

presencial por lo cual tomo varias semanas.
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3.1.

1. MARCO TEORICO
Antecedentes
Antecedentes internacionales

Jijobn y Murillo (2019), en su trabajo de investigacion titulado:
Conocimientos y préacticas de lactancia materna exclusiva en madres
del Centro de Salud de Mariscal Sucre Milagro. Su objetivo fue
establecer el desconocimiento de las puérperas sobre la lactancia
materna exclusiva; mediante un disefio de estudio poblacional,
transversal caracteristico-no experimental, técnica de recoleccién de
datos cuantitativos, observacion, descripcién e historial médico
materno. Se utiliz6 una técnica de muestreo intencional que permitid
una seleccién de 75 puérperas. Los resultados sefialan que, el 49%
desconocia por completo la importancia de la lactancia materna
exclusiva, el 31% dej6é de amamantar a los 6 meses de edad y el
20% antes de los 6 meses de edad. Se concluye que, las practicas
de lactancia materna exclusiva se vieron afectadas por el
desconocimiento materno, con un coeficiente de correlacion alto de
0,701 y una significacién positiva de 0,001, lo que sugiere que el
conocimiento materno sobre la duracién de la lactancia materna y
las practicas también encontramos una relacion directa entre ellos.
Después de obtener un valor de correlacién positivo alto de 0,781 a
un valor de significancia de p=0,000, otro resultado es el
conocimiento de la técnica de lactancia materna con una relacion
directa con la préactica con un resultado positivo alto de 0,777 a un

valor de significancia de 0,000

Del antecedente anterior se puede rescatar que la falta de
conocimiento sobre la lactancia materna es el mayor motivo por el
cual las madres no amamantan a sus hijos, sin embargo, existen
otros motivos como: el abandono de la lactancia materna antes de
gue el recién nacido cumpla los seis meses de vida y el abandono

antes de los meses de vida del recién nacido.
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También Meza, Servin y Borda (2021), en su trabajo de investigacion
titulado: Conocimiento y practicas sobre la lactancia materna
exclusiva en madres primiparas que acuden a consultar a dos
hospitales amigo del nifio de Paraguay. Su objetivo fue evaluar el
conocimiento y la préactica relacionados con la lactancia materna
exclusiva entre las madres primiparas y las asociaciones entre estas
variables, se realiz6 un estudio descriptivo transversal de 90 mujeres
primiparas utilizando cuestionarios para recopilar datos. Los
resultados sefalan que, el conocimiento sobre lactancia materna
exclusiva fue normal 53%, seguido de bueno 29% y finalmente malo
18%. A nivel préactico, el 45% encontré que el 54% eran malos y
regulares. Se concluye que, no hubo asociacion entre la variable
conocimiento y practica de lactancia materna exclusiva segin un
coeficiente bajo y positivo de 0.139 con una significacion de 0.233
mayor a 0.05 debido a que el conocimiento de lactancia sobre
primiparas fue regular en la mayoria de los casos, y solo en la

practica un gran nimero de niveles insuficientes observados®.

Del antecedente anterior obtenemos que el conocimiento y las
practicas de lactancia materna no muestran asociacion, pues se
pudo observar que el 53% de las madres presentaba un
conocimiento regular con referencia a la lactancia materna exclusiva,
con lo que se puede deducir que las inadecuadas practicas de

lactancia materna se deben a factores diferentes al conocimiento.

Asi mismo Peri y Medina (2019), en su trabajo de investigacion
titulado: Conocimientos, actitudes y practicas de la lactancia
materna, que tienen las madres ingresadas en puerperio normal del
bloque Materno Infantil del Hospital Escuela, de Tegucigalpa,
Honduras, del 01 de agosto al 31 de diciembre 2018. Tuvo el objetivo
de determinar los conocimientos, actitudes y practicas sobre
lactancia materna; empleando un estudio cuantitativo con una
muestra de 206 madres que se sometieron a un cuestionario
disefiado y validado. Los resultados sefalan que, para el

conocimiento general de los encuestados fue que el 50% de las
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respuestas se encontraban en un nivel alto y el 50% restante de las
respuestas positivas se encontraban por debajo del 70%. En cuanto
a la actitud, mas del 80% de los encuestados dijo que era muy
buena. Se concluye que, las practicas de lactancia materna
exclusiva coinciden con el nivel de conocimiento, asimismo se
obtuvo que las practicas de lactancia materna exclusiva coinciden
con el conocimiento de la frecuencia de la lactancia materna;
habiéndose obtenido un valor de correlacién de 0.711 positivo alto,
con un valor de significancia de p=0.000,otro evidencia fue que las
practicas de lactancia materna exclusiva coinciden con el
conocimiento; habiéndose obtenido un valor de correlacién de 0.711

moderado y positivo, con un valor de significancia de p=0.000*2.

Del antecedente anterior se puede observar que las actitudes y
practicas que presentaron las madres encuestadas con referencia a
la lactancia materna exclusiva, fueron superiores al conocimiento
gue tenian, con esto se puede rescatar que una buena practica de
lactancia materna no siempre guarda relacion con los conocimientos

gue se puedan tener.
Antecedentes nacionales

Velazquez (2019) en su trabajo de investigacion titulado:
Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de 6 meses que acuden a un centro
de salud de Lima, 2018. Su objetivo fue determinar el conocimiento
y la practica de la lactancia materna exclusiva entre las madres de
lactantes menores de 6 meses; el estudio fue cuantitativo, de
aplicacion, descriptivo y transversal con una muestra de 47 madres
de lactantes menores de 6 meses. 6 meses; utilizando como
instrumento de recoleccion de datos un cuestionario previamente
sometido a juicio de expertos. Los resultados sefialan que, el 59,57%
(28) de las madres entrevistadas desconocia la lactancia materna
exclusiva, mientras que el 68,08% (32) sugirio buenas practicas para

la lactancia materna exclusiva. Se concluye que, las madres que no
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tienen los conocimientos generales adecuados en lactancia
materna, asimismo se obtuvo que las 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 con un indice
de Spearman de 0.129 positivo pero bajo y significante al 0.092, otro
resultado que obtuvo fue que el conocimiento sobre los conceptos
de la lactancia materna exclusiva de la madre presenta una relacion
baja con el nivel de practicas con un coeficiente del 0.223 y una
significancia del p=0.956, otro resultado encontrado es que los
conocimiento sobre las frecuencia de lactancia materna se
asociaciéon con un coeficiente de correlacion bajo y positivo de 0.120

significante al 0.088%3,

Del antecedente anterior se puede rescatar que las madres que
tienen un bajo conocimiento sobre lactancia materna exclusiva
muestran un buen desenvolviendo para amamantar a sus hijos, lo
cual nos ayuda a comprender que la carencia de conocimientos no
impide el brindar una lactancia materna exclusiva adecuada y

garantizar asi el desarrollo pleno del nifio.

Ledén y Estrada (2018) en su trabajo de investigacion titulado:
Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva de las
madres que acuden al Centro de Salud Tamburco, Abancay 2018.
Su objetivo fue determinar objetivamente la relacién que existe entre
el conocimiento y la préactica de la lactancia materna exclusiva
materna; empleando un estudio de disefio transversal, la poblacion
estuvo conformada por 58 madres y la muestra fue censal, es decir,
se consideré a toda la cohorte. de madres lactantes, la técnica
utilizada es la encuesta y su instrumento el cuestionario, también
para la segunda variable se considera técnica la entrevista y su
instrumento es la guia de observacion. Los resultados sefialan que,
del total de madres lactantes, el 100% de este nUmero de madres
desconocen la lactancia materna exclusiva, asi mismo no tienen una

practica adecuada de lactancia materna exclusiva. Se concluye que,

26



cuanto mas se conoce sobre lactancia materna exclusiva, mejor sera
la préctica en ellas; de igual manera hallo que existe relacion
significativa entre los conocimientos sobre duracion de la lactancia
materna y practicas sobre lactancia materna exclusiva con un indice
de Spearman de 0.472 moderado y significante al 0.000, otro
resultado es que el conocimiento del inicio de la lactancia materna
exclusiva tuvo una relacion moderada con un 0.521 y significante al
0.001 con la préctica de la LME 14,

Del antecedente anterior se puede resaltar la relacion que existe
entre el nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva que
influye en las practicas de las mismas, puesto se considera que
cuanto mas se conoce sobre la lactancia materna exclusiva, las

madres procuraran practicarla.

Barboza y Morales (2021), en su trabajo de investigacion titulado:
Conocimiento y practica de lactancia materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses que acuden al Centro de Salud
Condorillo, Chincha — 2021; tuvo como objetivo determinar la
relacion que existe entre el conocimiento y la practica de lactancia
materna exclusiva entre las madres de nifios menores de 6 meses
de edad; empleandose un disefio no experimental y descriptivo
simple; realizada sobre una muestra de 59 madres para 6 nifios.
menores de 12 meses, los instrumentos utilizados para la
recoleccion de datos fueron cuestionarios sobre conocimientos
sobre lactancia materna exclusiva y fichas de observacion para
evaluar la préactica de lactancia materna exclusiva. Los resultados
sefialan que, el 20,34% del conocimiento sobre lactancia materna
exclusiva se encontraba en nivel bajo, el 47,46% en nivel medio y el
32,20% en nivel alto, de igual forma el 22,03% indico que el nivel de
lactancia materna exclusiva fue insuficiente, el 45,76% normal y
32,20% optimo. Se concluye que, existe una relacioén directa entre el
conocimiento y la practica de lactancia materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses que acuden al Centro de Salud

Condorillo, Chincha - 2021; habiéndose obtenido un valor de
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correlaciéon de 0.465, con un valor de significancia de p=0.000 de
igual manera encontraron que existe relacion directa entre el
conocimiento de conceptos y la practica de lactancia materna

exclusiva, el valor de 0.447 moderado y positivo con un p > 0.05°

Del antecedente anterior se obtiene una relacion entre el
conocimiento y practicas sobre lactancia materna exclusiva, lo cual
indica que cuanto mas se les brinde informacion a las madres acerca
de lactancia materna exclusiva, estas tendran un mejor

desenvolvimiento en el momento de amamantar a sus bebes.
Antecedentes locales

Guevara y Becerra (2019) en su trabajo de investigacion titulado:
Nivel de conocimiento de las madres sobre lactancia materna
exclusiva y estado nutricional de nifios menores de 6 meses en el
Centro de Salud Simén Bolivar - Cajamarca 2018, tuvo como
objetivo vincular el conocimiento de las madres sobre lactancia
materna exclusiva con el estado nutricional de los nifios menores de
6 meses del Centro de Salud Simén Bolivar-Cajamarca 2018;
empledndose un disefio relativo, cuantitativo, transversal y
experimental; se utilizé una encuesta de cuestionario de 290 madres
para la recopilacién de datos. Los resultados sefialan que, el 48,3%
tenia conocimiento alto y el 51,7% tenia conocimiento bajo. En
cuanto a la edad, el 20,7% tiene entre 18 y 24 afios. En cuanto al
estado civil, el 53,1% vive en pareja. De la zona de origen, el 47,2%
son de zona urbana. En comparacién con su nivel de ensefianza, el
11,0% no tienen nivel de ensefianza, y el 13,4% tiene nivel primario.
Se concluye que, el nivel de conocimiento sobre lactancia materna
exclusiva en cuanto a su importancia tiene relacion estadisticamente
significativa con el estado nutricional de los nifios menores de 6
meses, asimismo obtuvo que el nivel de conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva en cuanto a su importancia tiene
relacion estadisticamente significativa con el estado nutricional de

los nifios menores de 6 meses con un indice de 0.689 moderado y
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positivo, significante al 0.000, por otro lado en cuanto a la relacién
entre el conocimiento de las formas de amamantamiento con el nivel
de préctica de la lactancia materna exclusiva el coeficiente fue alto y

positivo con un 0.712 con un p=0.0007°,

Del antecedente anterior se puede rescatar que el nivel de
conocimiento sobre lactancia materna exclusiva guarda relacion con
el estado nutricional de los niflos menores de 6 meses, pues cuanto
mas se desconoce la importancia y beneficios de la leche materna
hasta los seis meses, mayor es el riesgo de que los bebes sufran

enfermedades, lo cual influye en su peso.

Vasquez (2019), en su trabajo de investigacion titulado:
Conocimientos sobre lactancia materna exclusiva en madres de
nifios menores de seis meses. Centro de Salud Pachacutec,
Cajamarca 2019; tuvo como objetivo identificar el nivel de
conocimientos sobre lactancia materna exclusiva en madres de
nifios menores de seis meses; empleandose un estudio no
experimental, descriptivo, transversal, pertinente, disefiado para
evaluar el conocimiento de las madres de nifios menores de seis
meses sobre lactancia materna exclusiva; desarrollada sobre una
muestra de 85 madres con nifios menores de seis meses, los datos
se recolectaron a través de cuestionarios elaborados por los
investigadores, y la confiabilidad de los cuestionarios se realizé a
través de pruebas piloto. Los resultados sefialan que, el 49,4%
obtuvo conocimiento alto sobre lactancia materna exclusiva y el
47,1% obtuvo conocimiento moderado. Se concluye que, del total de
madres que tienen nifios menores de seis meses, tienen

conocimiento alto sobre lactancia materna exclusiva con 49.4%?26,

Del antecedente anterior se puede rescatar que la mayoria de
madres del Centro de Salud Pachacutec, Cajamarca presenta

conocimientos sobre la lactancia materna exclusiva.

Cerdan y Espinoza (2019) en su trabajo de investigacion titulado:

Nivel de conocimiento y practicas sobre lactancia materna exclusiva
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3.2.

en madres atendidas en el hospital Simén Bolivar Cajamarca, Peru
2019; tuvo por objetivo establecer la relacion entre el conocimiento
sobre lactancia materna exclusiva y el nivel de préactica entre las
madres atendidas en el Hospital Simon Bolivar de Cajamarca, Peru,
2019; empleandose un estudio transversal, descriptivo, prospectivo
y correlacional, la muestra estuvo conformada por 148 madres;
aplicandose cuestionarios como instrumentos de recoleccion de
datos. Los resultados sefialan que, se determiné que el nivel de
conocimientos sobre lactancia materna exclusiva fue 40% superior,
60% inferior, 38% bueno y 62% malo. Se concluye que, existe
relacion estadistica significativa entre el nivel de conocimiento y
practicas de lactancia materna exclusivas, con un nivel alto del 0.789
con el valor de p es > 0.05, de igual manera se hallé que entre el
conocimiento de la madre sobre la importancia de la lactancia
materna exclusiva con su nivel de practica con un indice de 0.752

significante al 0.000%.

Del antecedente anterior se puede determinar que cuanto mas bajo
es el conocimiento sobre lactancia materna exclusiva, las practicas

de estas no son las éptimas.
Bases tedricas

3.2.1. Lactancia materna
3.2.1.1. Leche materna

La leche materna es el mejor alimento natural que una madre puede
brindar a su bebé. Contiene una combinacién Unica de nutrientes
para apoyar el crecimiento y desarrollo de su bebé, asi como

anticuerpos que ayudan a prevenir enfermedades infecciosas?®.

La leche materna se considera un alimento para bebés que se puede
adaptar a las necesidades de los primeros seis meses del bebé.
Contiene minerales y nutrientes que beneficiaran a tu bebé a lo largo
de su vida, permitiéndole lograr un buen crecimiento y observar

mejores resultados en las pruebas de desarrollo mental'?.
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La leche materna es el alimento ideal para los primeros seis meses
de vida del bebé, inicialmente es aguada, baja en grasas y azucares
y contiene el equilibrio nutricional que los bebés necesitan para un

crecimiento y desarrollo 6ptimo??.

Por tanto, la leche materna es el alimento principal en la vida del
bebé, la madre y el bebé forman un vinculo afectivo fuerte que

perduraré con el tiempo.
3.2.1.2. Componentes de la leche materna

Segun Ochoa y Moreano?® indican que la leche materna contiene
altas concentraciones de factores protectores y antimicrobianos que
estimulan el desarrollo y maduracion del sistema inmunolégico del

lactante.

Ademas, mencionan sobre los componentes de la leche materna

implicados en la respuesta inmunitaria:
Proteinas

Contienen aminoacidos esenciales para el Optimo crecimiento y
desarrollo de los nifios, y ademas contribuyen a la nutricion,
proteccién inmunolégica y regulacién inmunoldgica, asi como
funciones que favorecen la absorcion de nutrientes. Ademas de

mejor digestibilidad que la leche.
Carbohidratos

Son moléculas de aztcar dominadas por la lactosa, un disacarido de
glucosa ligado a la galactosa, el carbohidrato mas abundante en la
leche materna, que aumenta la absorcién de calcio y ayuda a la flora
intestinal al producir acido lactico, impidiendo la reproduccion

bacteriana.
Lipidos

Son la principal fuente de energia, representan el 40-55% de la

energia total de la leche materna, también ayudan en la absorcion y
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circulaciéon de vitaminas liposolubles y son fuente de acidos grasos
esenciales. Las principales grasas de la leche materna son los

triglicéridos, los fosfolipidos, los acidos grasos y los esteroles.
Vitaminas

Estas moléculas organicas, ya sean hidrosolubles o liposolubles,
estan presentes en la leche materna y brindan al bebé el aporte
necesario para ayudar a la formaciéon de los huesos. Contiene
vitaminas A, D y E que también mejoran la retencion de calcio,

fosforo y grasas?.
Minerales

El hierro y el zinc tienen mejor biodisponibilidad, facilitando su

absorcion, adaptandose a las necesidades del lactante 2°.
Hierro

Esta presente en pequefas cantidades alrededor de 50 a 70 ug/ 100

ml, pero tiene una tasa de absorcién del 70%2°.
Agua

El 90% de la leche materna esta compuesta por agua., necesaria
para la adecuada hidratacion de los bebés, lo que ayuda a mantener

el equilibrio electrolitico en los nifios 2.

La leche materna tiene un porcentaje alto de nutrientes que serviran

de base para el desarrollo del bebé.
3.2.1.3. Etapas de lalactancia materna

La lactancia materna consta de tres etapas distintas, pero
igualmente importantes: calostro, leche de transicion y leche

madura.
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Calostro

Esta es la primera etapa de la leche materna, esto sucede durante
el embarazo y dura de 3 a 4 dias. Es una sustancia de color amarillo
palido con una textura cremosa que es mas espesa que la leche que
sigue, ademas, es una excelente fuente de proteinas y vitaminas.
También contiene minerales e inmunoglobulinas, que son
anticuerpos que la madre proporciona al bebé para protegerlo de
enfermedades. El calostro prepara el pequefio estbmago de su hijo

para el préximo suministro de leche?L.
Leche de transicion

Se produce inmediatamente después del calostro y permanece
hasta diez o doce dias después del nacimiento del bebé. Tiene un
aspecto mas blanco debido a la presencia de calcio. Ademas de un
alto contenido en vitaminas y lactosa, aporta calorias y se adapta a
las necesidades energéticas que requiere el bebé. El suministro de
senos de la madre es mucho mayor, llegando a 660 ml/dia en el dia
15 posparto. La combinacién de una mayor demanda y el aumento
resultante del suministro de leche materna hace que la madre sienta
gue estd amamantando constantemente durante el primer periodo.
Los bebés digieren faciimente la leche materna, y los recién nacidos
gue son amamantados regularmente necesitan digerirla de 8 a 12
veces al dia. La frecuencia y la duracion de las tomas seguiran

cambiando con el tiempo, segln las necesidades de su bebé?*
Leche madura

La leche madura comienza al final de la segunda semana después
del parto y dura mas de 15 meses. Produce una media de 750 ml/dia
en un volumen tan grande, llegando a 1.200 ml/dia en madres con

embarazos multiples®?.

La leche de transicién, es mas liquida e incluso azulada; a veces se
la describe como similar a la leche descremada cuando se produce

por primera vez hasta que la grasa se libera mas tarde en el alimento
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y se vuelve mas cremosa. Aportara todos los nutrientes para un buen
crecimiento y desarrollo de tu hijo hasta los 6 meses, y los beneficios
emocionales e inmunoldgicos de la relacibn de amamantamiento

perduran durante la lactancia®?.

Las etapas de la lactancia materna son de vital importancia pues
cada una en su debido tiempo aporta lo necesario para el desarrollo
del bebé.

3.2.1.4. Proceso de lactancia materna

De acuerdo con Barria?® la lactancia materna debe ser vista como
un proceso biologico, pero construido socioculturalmente, a través
del cual las representaciones permiten el estudio de convergencias
o divergencias ideoldgicas, religiosas, -culturales y politicas
interconectadas, tales como la fisiologia e importancia de la lactancia
materna, creencias asociadas y supersticiones en el proceso,

cuando empezar y cuanto tiempo amamantar, etc.

Mayorga et. al.?* creen que la lactancia materna es un proceso
natural de la mujer, que la lactancia materna es fundamental durante
los primeros meses de vida y que brinda beneficios inagotables para

la economia tanto del binomio como del hogar.

El proceso de lactancia materna es un proceso natural que se da
entre la madre y el bebé lo cual trae muchos beneficios tanto como

para la madre, asi como para el bebé.
3.2.2. Lalactancia materna exclusiva

La lactancia materna es la mejor forma de proporcionar a los
lactantes los nutrientes que necesitan. La Organizacion Mundial de
la Salud (OMS)? recomienda la lactancia materna exclusiva desde
la primera hora de vida hasta los 6 meses, momento en el cual se
deben agregar suplementos nutricionales, pero la lactancia continda

por 2 afios 0 mas.
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Asi mismo, Culquicéndor y Meca®® refieren que la lactancia materna
exclusiva significa que el bebé esta ingiriendo Unicamente leche
materna, incluida la leche materna extraida, y no se le dan otros
liquidos o solidos (o agua), excepto soluciones de rehidratacion oral

0 medicamentos o jarabes en forma de vitaminas, minerales o gotas.

Por ultimo, la UNICEF?® de México dice que la lactancia materna
exclusiva es un método de alimentacién en el que un bebé recibe
solo leche materna y ningun otro alimento sélido o liquido que no sea

rehidratacion, vitaminas, minerales o medicamentos.

Lactancia materna exclusiva es darle al bebé por periodo no menor

a seis meses leche materna.
3.2.2.1. Beneficios de la lactancia materna exclusiva

De acuerdo con el Ministerio de Salud Publica del Ecuador?’ la leche
materna es el alimento ideal, completo y saludable para los recién
nacidos y nifios menores de 2 afios, debido a que contiene los
nutrientes que los nifios necesitan para su crecimiento y desarrollo,
brindando multiples beneficios para los lactantes, las madres, las
familias, la sociedad y las empresas del sector publico y privado

como:
Beneficios de la lactancia exclusiva para el nifio(a)

La lactancia materna exclusiva proporciona todos los nutrientes
esenciales que necesita un nifio y también ayuda a prevenir

infecciones y el riesgo de muerte en el primer afio de vida.
Siendo los beneficios para el nifio, los siguientes:

- Protege contra dolencias infantiles comunes como diarrea,

alergias, asma e infecciones respiratorias.
- Reducir el riesgo de desnutricion.

- Reducir el riesgo de muerte subita en los nifios.
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- Contiene los nutrientes necesarios para un crecimiento optimo.
- Tener suficiente agua y electrolitos para mantenerse hidratado.
- Mejor biodisponibilidad de hierro, calcio, magnesio y zinc.

- Favorece el desarrollo emocional e intelectual de los nifios y

también previene problemas de salud mental.
- Ayuda a desarrollar un habla clara desde el principio.

- Reduce la probabilidad de desarrollar enfermedades cronicas en
la edad adulta como la obesidad, diabetes, enfermedades
cardiovasculares, diabetes tipo 1 y tipo 2, leucemia e

hipercolesterolemia.

- Mejorar el desarrollo cerebral de su hijo y permitirle desempefarse

mejor a lo largo de su vida.

- Genera un vinculo afectivo con la madre, haciendo que los nifios
y nifias amamantados sean mas felices, seguros y emocionalmente

estables.

- Proteger contra la caries dental y reducir el riesgo de intervencién
de ortodoncia en nifios y adolescentes.

Beneficios de la lactancia materna exclusiva para la madre

La lactancia materna exclusiva presenta beneficios para la madre

tanto a corto como a largo plazo, estos son:

- Es bueno para construir una relacion afectiva madre-bebé,

potenciando la autoestima y la personalidad.
- Ayuda a recuperarse rapidamente después del parto.

- Ayuda a quemar calorias adicionales, permitiéndole recuperar

rapidamente el peso que tenia antes del embarazo.

- Prevencion de la depresion posparto.
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- Reducir un gran porcentaje de embarazos

- A la larga, puede prevenir la osteoporosis y el cAncer de mama y

de ovario.
- Reducir el riesgo de desarrollar anemia.
Beneficios de la lactancia materna exclusiva para la sociedad

La lactancia materna exclusiva constituye el desarrollo del pais ya
que ayuda a reducir el costo de la atencion de enfermedades, aqui

los beneficios:

- Es una forma de invertir en el capital humano de la nacion, ya que
los niflos amamantados tienen un mejor rendimiento académico y

mejores oportunidades de carrera.

- Evitar el uso de papel, plastico, aluminio o gasolina para preparar,

envasar o transportar la formula.

Beneficios de lalactancia materna exclusiva para las empresas

o instituciones del sector publico y privado

Ademas de beneficiar a la madre y al nifio, la lactancia materna
exclusiva también trae beneficios a la empresa o institucion en la

gue trabaja la madre porque:

- Reduce la rotacion y pérdida de personal calificado por nacimiento
de bebé generando ahorros en la contratacion y capacitacion de
nuevo personal ademas del tiempo requerido para un desempefio

optimo.

-Reduce el numero de permisos para que un trabajador o su hija o
hijo participen en consultas médicas y para cuidarlo por

enfermedad.
- Mejora el estado emocional de las madres trabajadoras

- Aumenta la lealtad y pertenencia de los empleados dandoles la

oportunidad de seguir apoyando a sus hijas e hijos.
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- Reduce la licencia por cuidado de nifios alentando a los empleados
a volver al trabajo después de la licencia de maternidad.

- Posiciona a la empresa como una empresa socialmente

responsable.

- Mejora la imagen publica del empleador ya que se preocupa por el
bienestar de las mujeres trabajadoras y sus familias y hace que la
empresa sea mas atractiva para empleados e inversionistas

potenciales.

- Crea un diferenciador positivo para las clientas de su empresa. Los
beneficios de la lactancia materna exclusiva son tanto para el bebé,

la madre y la sociedad en general.

3.2.2.2. Técnicas de amamantamiento en la lactancia materna

exclusiva
Segln el MINSA?8 |as técnicas de amamantamiento son:
Frecuencia
- A libre demanda
Posicion de la madre

- Comoda con la espalda, los pies y el pecho apoyados segun se

necesite.
Posicion del bebé
- La cabeza y el cuerpo del bebé alineados.

- El cuerpo del bebé cerca al cuerpo de la madre, llevar el bebé al

pecho.
- El bebé sostenido todo el cuerpo.

- Frente al pecho, con la nariz del bebé no obstruido por el pezon.
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Agarre del bebé al pecho

- Boca bien abierta.

- Labio inferior volteado hacia afuera.

- Menton del bebé toca el pecho y nariz cerca del pecho.
- Més areola sobre el labio superior del bebé.
- La madre no siente dolor.

Transferencia de leche

- Mamadas lentas y profundas, con pausas.

- Mejillas redondeadas cuando succiona.

- Se puede escuchar cuando deglute.

- El bebé suelta el pecho cuando termina.

- Madre nota que fluye/baja la leche, reflejo del efecto de la

oxitocina.

Saber que técnicas emplear para amamantar a los bebes sin que se

produzca malestar en la madre y el bebé es de suma importancia.
3.2.2.3. Consideraciones previas a amamantar

Segun Ortega?® estas son algunas sugerencias que las madres

deberian considerar para amamantar con éxito:

- La mama debe sentarse en una posicibn comoda con la espalda

recta y los hombros relajados.
- El bebé debe estar cerca de la madre, no al revés.

- Se debe alentar al bebé a abrir la boca estimulando el labio
superior, y el bebé debe usar los labios envertidos para cubrir el

pezon y la mayor parte de la areola.
- La madre debe observar la deglucién de la leche.
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- La lactancia materna debe brindarse de acuerdo a la solicitud del

nifo, no a un horario impuesto.

- Se debe asegurar de que el bebé esté amamantando de 8 a 12

veces en 24 horas.
- No servirse de recetas de entrantes ni ningun otro liquido.
- Es normal que el bebé pierda peso los primeros dias.

Para amamantar a un bebé, se deben tener en cuenta algunos de
los factores mencionados anteriormente para que la lactancia

materna exclusiva sea tolerable.
3.2.2.4. Posiciones para Amamantar

De acuerdo con la Guia de lactancia materna para madres y padres
el camino natural de la Junta de Castilla y Le6n®°, hay muchas
posiciones que las madres pueden usar para amamantar a sus

bebés correctamente, entre las que se pueden mencionar:
Crianza biolégica

Se realiza durante el contacto piel con piel inmediatamente después
del parto. Puede ser util en las primeras semanas, especialmente si
tienes dificultad para prenderte, tu bebé nacié prematuro o te han
separado. Cuando el bebé esté tranquilo, despierto o durmiendo
muy poco, debe acostarse con él arriba, boca abajo, desnudo o con
ropa ligera, y dejar que busque y succione espontdneamente. ponga

su mano en la espalda o la cadera del bebé para sostenerlo.
Posicion de cuna

La madre debe sentarse con el recién nacido erguido y debes
apoyar la espalda del bebé con la mano del mismo lado del pecho
gue le estas proporcionando para que el cuerpo del bebé se estire
y gire hacia ella, muy pegado a su cuerpo con su vientre pegado al

suyo. ti, sus brazos lo envuelven. Puede sostener su pecho en forma
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de "C" con la otra mano. Acerque la nariz de su bebé al pezodn.
Asegurar de que las orejas, hombros y caderas estén en linea recta.

Posicion en balon de rugby

El cuerpo del bebé estd debajo de sus brazos, con los pies
apuntando hacia tu espalda. Ayuda a drenar los conductos de la
superficie externa del seno que estan en contacto con la barbilla del
bebé.

Posicién tumbada lateral

Acuéstese de lado, acostada comodamente sobre una superficie
plana y firme sin perder el equilibrio, extendiendo los senos del lado
en el que se esta apoyando. Con su bebé frente a usted para que
sus pezones estén al nivel de sus 0jos, presione ligeramente en el
centro de su espalda. De esta manera puedes mover la cabeza

hacia atras y agarrar.
Posicion tumbada lateral, con el bebé en posicion inversa

Se utiliza para colocar el menton del bebé sobre su pecho.
Recomendado para obstruccion mamaria superior o mastitis

localizada.
Posicion de caballito

Haga que su bebé se siente en uno de sus regazos y pase por
encima. Esta posicidn es Gtil para nifios con dificultad para sujetar
el pecho, bajo tono muscular o reflujo gastroesofagico. Puede

sostener su cuello o barbilla con sus manos.
Posicién de mano de bailarina

Esta posicion hace que sea mas facil mantener el agarre. Sostenga
su pecho con las manos en forma de "C" desde abajo, con el pulgar
de un lado y el resto de los dedos del otro. Luego, haga una forma
de "U" con el pulgar y el indice para que pueda sostener la barbilla

de su bebé mientras succiona. De esta manera, tu barbilla esta en
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la parte inferior de la U, y sus dedos pulgar e indice sostienen tus
mejillas. Conocer la posicion de amamantamiento que mejor se
adapta a sus necesidades puede ayudar a que la experiencia de la

lactancia materna exclusiva sea agradable.

3.2.2.5. Extraccién y almacenamiento de la leche materna

exclusiva

Segln la Asociacion Espafiola de Pediatria3! en su guia de practica
clinica sobre lactancia materna este procedimiento es el método mas
seguro, efectivo y econdmico para obtener leche materna, ya que
implica la extraccibn manual o instrumental de la leche materna del

seno de la madre, ya que ofrece varios beneficios.
Pasos previos a la extraccion de la leche materna
- Lavado de manos

- Encontrar un lugar tranquilo y comodo para extraer la leche

materna

- Estimular la secrecion mamaria, mediante un masaje que se realiza
presionando firmemente el seno con movimientos circulares con la
yema de los dedos, comenzando por la parte superior y recorriendo

el seno en espiral hacia la areola a medida que se masajea.

-Utilizar las yemas de los dedos para picar suavemente, acariciando
o peinando la zona de los senos desde arriba hacia el pezon;

finalmente, inclinese hacia adelante y meza suavemente los senos.

-Es importante saber que si no puede amamantar a su bebé, puede
continuar brindandole leche materna exclusiva a través de la

extraccion.
3.2.2.5.1. Técnicas de extraccion de la leche materna

Miranda®? hace referencia a la extraccion como un método de
extraccion de leche del seno donde sea necesario y conveniente, el

cual puede ser manual o0 mecanica:
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Extraccion manual o técnica de Marmet

Se considera que es el mas utilizado, ya que se ha demostrado que
produce mas leche de lo normal de esta manera siempre que la
madre esté de acuerdo con la técnica de masaje correcta, que
comienza con un masaje previo del seno y se enfoca en un
movimiento circular durante unos segundos, luego muévase a otro

lugar y gire alrededor del seno hacia la areola mientras masajea.
Extraccién mecanica

Se conceptualiza como un método a través de un extractor de leche,
lo que genera inconvenientes como el aumento de los costos de
electricidad, pero al mismo tiempo el proceso de extraccion puede

durar mas o la madre puede sentirse incomoda.
3.2.2.5.2. Mantenimiento y conservacion de la leche materna

Segln Hooker y Quintero3® explica que la leche materna extraida
puede administrarse al bebé dentro de las 4 horas o guardarse en el

refrigerador o congelador para evitar que se descomponga.

Cuando alimente a su bebé, asegurese de descongelarlo, moverlo
del congelador al refrigerador y calentarlo en un recipiente con agua

tibia (no al bafio maria ni en el microondas).

Para garantizar la calidad de la leche, es necesario establecer una
cadena de frio que reduzca la probabilidad de crecimiento
microbiano. La congelacion extiende la vida util de su producto y es

una excelente manera de conservar los nutrientes de la leche.
Pautas para el almacenamiento

- Utilizar recipientes comestibles (recipientes de plastico duro, vidrio

0 bolsas especificas para almacenar la leche materna).

- Etiquete y feche toda la leche antes de almacenarla.
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- Almacenar la leche materna en pequefias cantidades (unos 60ml)
para descongelar solo lo que el bebé va a beber enseguida.

- Se pueden mezclar leches de diferentes extractos, para ello se

recomienda que hayan sido enfriadas previamente.

- La leche fresca se puede mezclar con leche congelada siempre
gue la primera se haya enfriado y sea menor que la leche congelada
para que la leche fresca no derrita la capa superior de la leche

congelada al mezclar.

- Guarde la leche en la parte trasera central del refrigerador o
congelador, donde la temperatura es méas estable.

Tiempo de conservacion de la leche:

- A temperatura ambiente (19-26°C de 4-5 horas).

- En bolsa térmica 1 (9-26°C hasta las 24 horas).

-Frigorifico (4°C de 3- 8 dias).

- Congelador dentro del frigorifico (15°C hasta las 2 semanas)

-Congelador con puerta separada del frigorifico (-18°C de 3 a 6

meses
-Arcon congelador (-20°C)

Una vez extraida la leche es importante saber como mantenerla

para que de este modo sea saludable para el bebé.
3.2.2.5.3. Suministro de la leche materna extraida

Segln el Ministerio de Salud de Colombia®* el proceso de
alimentacion con taza de leche materna extraida al bebé conecta a

toda la familia y es necesario seguir los consejos a continuacion:

- Lavado de manos
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- La persona que alimenta al bebé debe sostenerlo, mirarlo y
proporcionar los datos de contacto que necesita.

- Coloque a su bebé en posicién sentada o semisentada.

- Verter la cantidad de leche de cada inyecciébn en un vaso
desechable o jeringa pre esterilizada al bafio maria.

- El vaso debe descansar ligeramente sobre el labio inferior del bebé

y el borde debe tocar la parte exterior del labio superior.
- No eché leche en la boca de mi bebé.

- Tener en cuenta que todo lo que un bebé de 4 meses toque con la
lengua lo empujara, por lo que la persona que lo alimente debe

evitar tocar la lengua con una cuchara o vaso.

- Otra forma de proporcionar leche materna es a través de una

jeringa.

- La leche tibia no debe volver a refrigerarse y la leche no utilizada

debe desecharse.

Seqguir con las recomendaciones anteriormente mencionadas
ayudaran a las madres a como dar al bebé la leche materna

exclusiva previamente extraida.
3.2.3. Conocimientos sobre la lactancia materna exclusiva

3.2.3.1. Definicibn del conocimiento sobre la lactancia

materna exclusiva

Para Culquicéndor y Mecal? es toda la informacién que una madre
almacena a través de la experiencia o el aprendizaje (a posteriori) o
la introspeccion (a priori), sobre la importancia, frecuencia, duracion,
ventajas de la lactancia materna exclusiva en la salud del nifio y la

maternidad.

Segun Velasquez!® el conocimiento sobre la lactancia materna

exclusiva incluye una gama de conocimientos previos que puede
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adquirir a lo largo de su vida, que son esenciales para solidificar,
fortalecer y definir su deseo de conducta de lactancia exclusiva.

Asi mismo segun Téllez, Romero y Galvan? el conocimiento es un
fluo mixto de experiencia, valores importantes, antecedentes y
puntos de vista de expertos, que proporciona un marco analitico para
evaluar y absorber nuevas experiencias. Por ello, se dice que
amamantar es un arte innato del ser humano, sin embargo, la

frecuencia y técnica de amamantamiento no son una excepcion.

El conocimiento de la madre es un constructo de la informacién que
ella tiene sobre la lactancia materna, como ocurria al inicio, tanto en
importancia como en desarrollo, le permitira obtener de los
profesionales de enfermeria beneficios y la motiva a practicar desde

el inicio hasta comienza la vida de tu hijoS.

Por lo expuesto se puede definir el conocimiento sobre lactancia
materna exclusiva a toda aquella informacion que pudo adquirir la
madre en algin momento determinado de su vida, asi como también

la propia experiencia a lo largo de ella.

3.2.3.2. Dimensiones del conocimiento sobre la lactancia

materna exclusiva

Tomando como referencia lo sefialado por Culquicéndor y Meca?®

las dimensiones de la lactancia materna exclusiva son:
Conocimiento de la definicion de lactancia materna

Esa es toda la informaciébn que tienen las madres sobre la
importancia, frecuencia, duracion y beneficios para la salud de la
lactancia materna exclusiva para el nifio y la madre; y sobre el
contenido nutricional de la leche materna, la leche atrtificial y las

primeras horas del recién nacido.
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Conocimiento de la duracién de la lactancia

Conjunto de informacién sobre la duracion de lactancia materna
exclusiva que las madres deben amamantar exclusivamente a sus
bebés durante los primeros 6 meses, y conoce cuales son las

consecuencias de apegarse a este tiempo.
Conocimiento de frecuencia de mamada

Se trata de informacién proporcionada por la madre sobre el nimero
de repeticiones de la lactancia del bebé sin tener en cuenta el horario
establecido, es decir, solicitudes gratuitas, mas all4 de saber qué

hacer si el bebé no se levanta para la toma.
Conocimiento del inicio de lactancia materna

Esta es la informacion de la madre sobre la lactancia materna

durante la primera hora de vida del bebé.
Conocimiento de laimportancia de la lactancia materna

Todo sobre la lactancia materna a un nifio es que las madres saben
qgue la leche materna contiene nutrientes que ayudan a proteger y

reducir la mortalidad de las enfermedades comunes de la infancia
Conocimiento de la técnica de dar la lactancia materna

Son esos procedimientos y habilidades que una madre realiza para
obtener la posicion correcta para ella y su bebé y para permitirle

amamantar cmodamente.

3.2.3.3. Importancia del conocimiento sobre la lactancia

materna exclusiva

Segun Villagémez et. al.®® declaran el nivel de conocimiento es una
parte muy importante de la evaluacion, ya que en algunas
comunidades rurales el tipo de cultura y creencias puede variar, lo
gue puede resultar en una falta de interés en acudir a su centro de

salud o simplemente no le dan importancia a esta comunicacion con
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el personal de salud, de modo que el trabajo en equipo personal de
salud y madre se veré perjudicada.

La lactancia materna exclusiva es vital para el desarrollo del nifio,
puesto este acto evitara y lo protegera de que sufra infecciones e
incluso que pueda llegar a la muerte, por ello la importancia de que
la madre tenga el conocimiento de esto y pueda realizar una

lactancia materna consiente.
3.2.4. Préactica sobre lactancia materna exclusiva

2.2.3.1. Definiciéon de la practica sobre lactancia materna

exclusiva

De acuerdo con Barboza® este es el desarrollo del comportamiento
y el comportamiento materno como resultado de la lactancia

materna.

Asi mismo, Velasquez?!® indicé que las practicas vistas desde la
lactancia materna se convierten en respuestas de las madres a
partir de lo que puede estar presente mientras alimenta a su bebé,

utilizando conocimientos previamente adquirido.

De igual modo Alvaro* menciona que la practica de la lactancia
materna se define como la habilidad o experiencia adquirida a través
de la ejecucién continua de una actividad o habilidad, que es la
aplicacion de los conocimientos adquiridos por la poblacién sobre el
procedimiento para realizar la habilidad, como la duracién o la forma

de amamantar.

En base a lo sefialado por los autores, se puede definir como los
diferentes procedimientos apoyados en el conocimiento y la
experiencia de la madre que se establece para alimentar al bebé a
través de la lactancia materna exclusiva de manera 6ptima durante
los seis primeros meses de vida. Lo que permite una serie de
posiciones y técnicas que ayudan del nifio acoplarse en el pezén de

la madre.
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2.2.3.2. Dimensiones de la practica sobre lactancia materna

exclusiva

En su tesis Barboza® dice que la practica sobre lactancia materna

se divide en las siguientes dimensiones:
Posicién del cuerpo

Es la relacion entre las posiciones de todas las articulaciones del
cuerpo y su correlacion con la situacion extrema del torso y

viceversa.

Las mas habituales en la lactancia son: posicién de cuna, posicion

de cuna cruzada, posicion tumbada de lado, etc.

Respuestas

Es tanto una respuesta como el efecto deseado en una accion
Vinculo afectivo

Esta es la tendencia de los humanos a formar lazos emocionales
con ciertas otras personas. Todos los vinculos primarios suelen ser
los que se establecen entre madre e hijo, los cuales se fortalecen

como vinculo afectivo cuando existe un amor reciproco
Anatomia

Los senos se desarrollan durante el embarazo y estén listos para
cumplir su funcion de alimentar al bebé cuando se desconecta la
placenta. Sin intervencion activa de la madre, las mamas estan

totalmente preparadas para la lactancia a partir de la semana 16.
Succién

La succidn es una reaccion que ocurre en la boca de los bebés, y
succionan de dos maneras: nutritiva y no nutritiva. Una succion
nutritiva es lo que usan los bebés para alimentarse, una succion

profunda y ritmica que suele durar unos minutos antes de dar paso
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a una succién no nutritiva. Esto suele ser superficial y rapido y los

bebés lo usan como chupete.
Tiempo

Es el periodo que lacta €l bebe durante 24 horas que suele ser entre
8-12 veces, generalmente los bebes maman unos 15 minutos entre

intervalos durante el dia.

2.2.3.3. Importancia sobre practicas de la lactancia materna

exclusiva

La practica de lactancia materna exclusiva es crucial para que la
lactancia sea satisfactoria tanto para la madre como para el bebé,
lo que fortalece aun més el vinculo entre la madre y el bebé, sin
mencionar todos los beneficios que conlleva su desarrollo
ininterrumpido durante los seis primeros meses de vida del bebe. La
lactancia materna brinda una experiencia emocional Unica para la
madre y el bebé. La lactancia materna es la conducta de un padre
de familia que solo la mama puede hacer por su bebé, creando una
conexiéon fisica y emocional Unica y poderosa. Su pareja, los
hermanos del bebé y otros familiares, todos pueden apreciar que el
nuevo miembro de la familia sea recibido de una forma tan

amorosa®.
2.2.4. Enfoque tedrico de las variables
Teoria de la Conducta Planeada

De acuerdo con Gomez et. al.%¢ la Teoria de la Conducta Planeada
(TCP) es un modelo que se enfoca en predecir algunos

comportamientos relacionados con la salud, como la LME.

Ademas, mencionan que tanto las intenciones de comportamiento
como la influencia social o las actitudes hacia el comportamiento
forman parte de la teoria del comportamiento planificado (TCP), un
modelo que tiene sustento empirico para explicar comportamientos

de riesgo y es relevante para la salud.
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Finalmente, sugieren que abordar especificamente las creencias y
creencias que rodean este comportamiento puede ser beneficioso

para una lactancia exitosa.
Teoria de Kristen Swanson

Velasquez y Huaman3’ mencionan que esta teoria considera los

siguientes aspectos:
Mantener las creencias

Que la madre mantenga la actitud de amamantar a su bebé,
manténgala sana, asi la mantenga en paz a ella y a la familia, que

crea en si misma, que tenga confianza en lo que hace.
Conocimientos

Es la comprension, practica y para la madre y su hijo del proceso de
lactancia materna, centrdndose en la lactancia, dando la
informacion que necesita y cumpliendo los compromisos

correspondientes.
Estar con

Se refiere a mensajes de apoyo de profesionales de enfermeria que
ayudan a la madre, familia, acompafian al nifio, disipan dudas,
miedos, lo tranquilizan y lo calman durante el proceso de

alimentacion.
Hacer por

Es lograr que las necesidades mas urgentes de las madres y
familias sean atendidas en su conjunto, dando como resultado

tranquilidad.
Posibilitar

Se trata de brindar facilidades y alternativas de solucion a cualquier

problema que tengan las madres o las familias o los nifios,
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3.3.

apoyandolos, aliviando su sufrimiento y potenciando todo el proceso
de lactancia.

Marco conceptual

Conocimiento: segln Alan y Cortez3 sefiale que el conocimiento
es una de las habilidades mas relevantes del hombre porque le
permite comprender mediante el razonamiento la naturaleza de las

cosas que lo rodean, sus relaciones y cualidades.

Préactica: Para Pérez y Gardey®® se puede definir la practica como

una accion desarrollada por la aplicacion de algin conocimiento.

Amamantar: Para Valado y Orozco*® es el acto y resultado de
amamantar; permitiendo que esta accion le brinde al nifio los
nutrientes que necesita en los primeros meses de vida para su

optimo desarrollo.

Calostro: Segun Gigli*! el calostro es la secrecién de las glandulas
mamarias durante los primeros 3 a 5 dias después del parto. A partir
de ese momento, comienza a cambiar paulatinamente su

composicion hasta convertirse en leche.

Etapa de lactante: Seglin Rubio*? se define como el periodo
comprendido entre los 28 dias y los 2 afios de edad. En esta etapa

se muestran grandes cambios fisicos e hitos del desarrollo.
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4.1.

4.2.

IV. METODOLOGIA

La investigacion sigue un enfoque cuantitativo, que segun
Universidad de Colima** es un estudio basado en mediciones
numericas, utilizando observaciones de procesos en forma de
recopilacion de datos y analizandolos para responder preguntas de

investigacion, en este método se utiliza el analisis estadistico.
Tipo y nivel de Investigacion
Tipo

El trabajo de investigacion fue de tipo aplicada, que comprende la
investigacion aplicada es aquella que tiene como objetivo resolver
problemas concretos y practicos de la sociedad o de las empresas4.

Ademas, la investigacion fue de corte transversal, que consiste en el
estudio transversal es un tipo de investigacion observacional
centrado en analizar datos de diferentes variables sobre una
determinada poblacion de muestra, recopiladas en un periodo de

tiempo™.
Nivel

La investigacion fue de nivel correlacional, que consiste en evaluar
dos variables, siendo su fin estudiar el grado de correlacion entre

ellas?.
Disefio de Investigacion

El disefio elegido fue el no experimental, descriptivo correlacional,
entendiéndose que un estudio no experimental aquel que se basa
en categorias, conceptos, variables, sucesos, comunidades o
contextos que se dan sin la intervencion directa del investigador, es
decir; sin que el investigador altere el objeto de investigacion*’. En
la investigacion no experimental, se observan los fenOmenos o

acontecimientos tal y como se dan en su contexto natural, para
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4.3.

después analizarlos y correlacional ya que busca establecer la

relacion entre dos variables?*”

Siendo su esquema el siguiente:

we
N

Oy

Donde:

M = Muestra de estudio (madres)

Ox = Variable (Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva)
Oy = Variable (Préactica de lactancia materna exclusiva)

r = Relacion entre ambas variables

Hipotesis general y especifica

De acuerdo con Espinoza*® una hipétesis es una explicacion
tentativa del fendmeno que se investiga, comprendiéndose en la

investigacion las siguientes:
Hipotesis general

Existe relacion directa entre el conocimiento y practicas de lactancia
materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses del
Centro de Atencidn Primaria Il EsSalud Baros del Inca, Cajamarca -
2022.

Hipotesis especificas

HEL. Existe relacion directa entre el conocimiento de la definicion y
las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria 1l EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca - 2022.
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4.4.

HE2. Existe relacién directa entre el conocimiento de la duracién y
las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria 1l EsSalud

Bafos del Inca, Cajamarca - 2022.

HE3. Existe relacion directa entre el conocimiento de la frecuencia
de la mamada y las practicas de lactancia materna exclusiva en
madres de niflos menores de 6 meses del Centro de Atencidn

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca - 2022.

HE4. Existe relacion directa entre el conocimiento del inicio y las
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca - 2022.

HES. Existe relacién directa entre el conocimiento de la importancia
y las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria 1l EsSalud

Baros del Inca, Cajamarca - 2022.

HE®6. Existe relacion directa entre el conocimiento de las técnicas de
amamantamiento y las practicas de lactancia materna exclusiva en
madres de niflos menores de 6 meses del Centro de Atencidn

Primaria |l EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca - 2022.
Identificaciéon de variables

Variable X: Conocimientos sobre lactancia materna exclusiva
Dimensiones:

-Conocimiento de la definicién de lactancia materna exclusiva
-Conocimiento de la duracion de lactancia materna exclusiva
-Conocimiento de la frecuencia de la mamada

-Conocimiento del inicio de lactancia materna exclusiva

-Conocimiento de la importancia de lactancia materna exclusiva
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-Conocimiento de la técnica de dar la lactancia materna exclusiva
Variable Y: Practicas de lactancia materna exclusiva
Dimensiones:

-Posicion de cuerpo

-Respuesta

-Vinculo afectivo

-Anatomia

-Succién

-Tiempo
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4.5. Matriz de Operacionalizacion de variables.
ESCALA DE TIPO DE
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS NIVELES Y RANGOS VARIABLE
VALORES
ESCALA
. L, Definicion . . Alto: 12 a 15
Conocn_‘nlento dela defln!mon de Edad idénea Ite[n 1, item Medio'8 a 11
lactancia materna exclusiva 2, item 3 L
Hambre o sed Bajo:3a7
. ., Alto: 5
IConocq’nlento de la duracién de Extension item 4 Medio: 3 a 4
actancia 1 Totalmente en | Bajo: 1a 2
desacuerdo -
Repeticiones Alto: 12 a 15 Alto: 55 8 75
- Conocimiento de la frecuencia de | Frecuencia cuando el nifio presenta | item 5, item 2 En desacuerdo | Medio:8a 11 o552
Conocimiento . . L Baio:3a 7
la mamada disenteria 6, item 7 ajo: 3 a -
sobre . . Medio: 35 a -
lactancia Pecho que debe continuar lactando 3.N| de acuerdo 54 Cat.egorlca
ni en desacuerdo ordinal
materna Alto : 5
exclusiva imi inici . : Bajo: 15 a 34
Conocimiento del inicio de Iniciacién item 8 4Deacuerdo | Medio:3a4 |
lactancia materna L
Bajo:1a2
5Totalmente de
- : : acuerdo Alto: 5
Conocimiento de la importancia Beneficios ftem 9 Medio: 3 a 4
de la lactancia materna L
Bajo:1a2
ftem 10, item Alto:23 a 30
Conocimiento de las técnicas de Postura de la madre 11, item 12, Medio: 15 a
lactancia materna Posicién de la boca del nifio ltem 13, item 22
14, item 15 Bajo: 6 a 14
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TIPO DE

P ESCALA DE NIVELES Y TIPOS DE
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS VALORES RANGOS \E/ARIABLE VARIABLES
SCALA
Bueno: 15 a
20
Relajacion ftem 1, item, 2, Regular:10 a
Posicion de cuerpo Comodidad ftem 3, ltem 4 14
Malo :4 a9
Bueno: 15 a
Exploracion del pecho : . 20
h Iltem 5, item 6, Regular:10 a
Respuestas Bebe tranquilo . :
Signos de eyeccién de Leche ltem 7, ltem 8 14
Malo :4 a9
1 Muy correcto Bueno: 15 a
] , 2iﬂltjezlcdtgdprecoz ltem 9, item 10, | » 20 BUEN0:92
Vinculo afectivo Emociones ftem 11, item Medianamente | Regular:10 a ueno:92 a
Cariﬁo 12 correcto 14 125
Malo :4 a9 .
3 Correcto 5 15 Regular: 58 a Categorica
Practicas de hos bland 1 deno. a 91 ordinal
lactancia pechos Dlandos . item 13, item Medianamente :
materna Anatomia szones prqtrac.tlles 14. item 15 ! Regular:10 a Malo: 25 a 57
exclusiva Piel de apariencia sana I'te,m 16 ! Incorrecto 14
Pechos redondeados Malo :4 a9
5 Muy
ftem 17, item Incorrecto Bueno: 26 a
Boca mas abierta 18, item 19, 35
Succion Labio inferior invertido ftem 20 Regular: 17 a
Mamadas lentas y profundas item 21, item 25
22, item 23 Malo: 7 a 16
Bueno:8 a 10
El bebe suelta el pecho item 24. ftem Regular: 5a7
Tiempo espontaneamente ’ Malo: 2 a 4

amamantamientos por minutos

25
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4.6. Poblacion — Muestra

Poblacioén

Para Arias y Covinos*® una poblacién es un conjunto infinito o finito
de sujetos con caracteristicas similares o comunes entre ellos,
también menciona que una poblacién también puede definirse como
la suma de los elementos de un estudio, definida por el investigador

de acuerdo a la siguiente definicion.

La poblacion seleccionada para el estudio, fueron las madres de
ninos menores de 6 meses del Centro de Atenciéon Primaria Il

EsSalud Barios del Inca la cual se compone de 40 madres.
Muestra

Por otro lado, Hernandez y Mendoza®°® indican que una muestra se
define como un subgrupo del universo o poblacion del que se
recopilan datos que deben ser representativos para generalizar los
resultados. La muestra fue igual a la de la poblacion debido a que es

una muestra pequena, esta estuvo conformada por 40 madres.
Criterios de inclusion:

-Madres de nifilos menores de 6 meses

-Madres registradas en el centro de salud

-Criterios de exclusién

-Madres de niflos mayores de 6 meses

-Madres que no desearon participar en el estudio

Muestreo

El muestreo es la base de la inferencia estadistica, cuyo objetivo es
proporcionar modelos matematicos que extiendan las conclusiones
de estudios realizados en una parte de la poblacion (muestra) a la

poblacién en su conjunto, dando una medida de la incertidumbre en
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los resultados®!. El muestreo utilizado es el no probabilistico de tipo

censal.

4.7. Técnicas e instrumentos de recoleccién de Informacién
Técnica

Segln Hernandez y Duana®? las técnicas de recopilacion de datos
incluyen procedimientos y actividades que permiten a los
investigadores obtener la informacién necesaria para responder a

sus preguntas de investigacion.
Encuesta

El trabajo de investigacién empled como técnica de investigacion la
encuesta, la cual ayudo6 a medir el nivel de conocimiento de lactancia
materna exclusiva. Carrero®, define a las encuestas como un
método y/o técnica que incluye la obtencién de informacion sobre
opiniones, actitudes o recomendaciones proporcionadas por ellas

sobre una porcion de una poblacién o muestra.
Instrumento

De acuerdo con la Universidad San Martin de Porres® los
instrumentos de recoleccion de datos corresponden a los objetos
utilizados para recolectar informacion disefiados para este fin, las
herramientas de investigacion deben ser confiables, validas y

objetivas.

Como instrumento se empled el cuestionario, que son métodos y/o
técnicas mediante instrumentos o formularios impresos destinados a
obtener respuestas a la pregunta objeto de estudio, donde se obtiene

informacion sobre la variable a estudiar 3.

Cuestionario para evaluar el conocimiento de lactancia materna
exclusiva: Este instrumento tuvo por objetivo evaluar el nivel de
conocimiento de las madres; teniendo un total de 15 items
estructurados en funcién de sus dimensiones: conocimiento de la

60



lactancia materna exclusiva, conocimiento de la duraciéon de la

lactancia materna exclusiva, conocimiento de la frecuencia de

mamada, conocimiento del inicio de la lactancia materna exclusiva,

conocimiento de la importancia de la lactancia materna,

conocimiento de la técnica de dar la lactancia materna. Se anexa la

ficha técnica del mismo:

Ficha técnica del
instrumento

Nombre del instrumento
original

Autoras:

Nombre del instrumento
adaptado

Autoras:

Afo:

Objetivo del estudio:
Administracion:
Duracion:

Muestra:

Dimensiones:

Escala valorativa:

Validez:

Cuestionario para evaluar el nivel de
conocimiento sobre lactancia materna
exclusiva
Culquicondor y Meca?®
Cuestionario para evaluar el conocimiento
de la lactancia materna exclusiva
Ordofiez y Saenz
2022
Determinar el nivel de conocimiento
Fisico/individual
20 minutos
40 madres

- Conocimiento de la definicién de lactancia
materna exclusiva

- Conocimiento de la duracion de la
lactancia

- Conocimiento de la frecuencia de la
mamada

- Conocimiento del inicio de lactancia
materna

- Conocimiento de la importancia de la
lactancia materna conocimiento  de dar
la lactancia materna

- Totalmente en desacuerdo

- En desacuerdo

- Ni de acuerdo ni en desacuerdo

- De acuerdo

- Totalmente de acuerdo
Para su validez, fue sometido a la
evaluacion de dos expertos; los cuales
son profesionales del area de psicologia
teniendo el grado de Maestria
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Confiabilidad:

Tabla 1

debidamente registrado en SUNEDU;
siendo los siguientes:

Mg. Torres Figueroa Violeta Ayde

Mg. Chilon Moza Emiliana

Mg. Herrera Chilon Patricia Soledad
Quienes evaluaron la claridad,
objetividad, conveniencia, organizacion,
suficiencia, intencionalidad, consistencia,
coherencia, estructura y pertinencia en el
cuestionario, los cuales concluyeron que
si cumple con los requisitos ya
mencionados para su aplicacion.

Para la confiabilidad se utilizé el método
de consistencia de Alfa de Cronbach pues
el instrumento utilizado tenia opciones de
respuesta politomicas, el indice de
pertinencia resultante fue de 0.867 que
termina por demostrar la fiabilidad del
instrumento

Tabla de baremos de la variable conocimiento sobre lactancia

materna exclusiva

Niveles Rango
Conocimiento de la Alto (12-15)
definicion de lactancia Medio (8-11)
materna exclusiva Bajo (3-7)
Conocimiento de la Alto (4-5)
duracion de lactancia Medio (3-4)
materna exclusiva Bajo (1-2)
Conocimiento de la Alto (12-15)
frecuencia de la mamada Medio (8-11)
Bajo (3-7)
Conocimiento del inicio de Alto (4-5)
lactancia materna Medio (3-4)
Bajo (1-2)
Conocimiento de la Alto (4-5)
importancia de lactancia Medio (3-4)
materna Bajo (1-2)
Conocimiento de las Alto (23-30)
técnicas de lactancia Medio (15-22)
materna Bajo (6-14)
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Fuente: Elaboracion propia

Ficha de observacion para evaluar la préctica de la lactancia

materna exclusiva: Este instrumento tuvo por objetivo evaluar el

nivel de practica de lactancia materna exclusiva en las madres;

teniendo un total de 25 items estructurados en funcién de sus

dimensiones: posicion del cuerpo, respuestas, vinculo afectivo,

anatomia, succion y tiempo. Se anexa la ficha técnica del mismo:

Ficha técnica del
instrumento

Nombre del
instrumento original
Autoras:

Nombre del
instrumento adaptado
Autoras:

Afo:

Objetivo del estudio:
Administracion:
Duracion:

Muestra:
Dimensiones:

Escala valorativa:

Validez:

Ficha

Cuestionario para evaluar el conocimiento
de lactancia materna exclusiva

Barboza y Morales®

Cuestionario para evaluar el conocimiento
de lactancia materna exclusiva

Ordofiez y Saenz

2022

Determinar las practicas de lactancia
materna exclusiva

Fisico/individual

20 minutos

40 madres

Posicion del cuerpo (04 items)
Respuestas (0 4 items)

Vinculo afectivo (02 items)

Anatomia (06 items)

Succién (07 items)

Tiempo (02 items)

Muy correcto,

Muy incorrecto

Medianamente correcto

Medianamente incorrecto

Para su validez, fue sometido a la
evaluacion de dos expertos; los cuales
son profesionales del area de psicologia
teniendo el grado de Maestria
debidamente registrado en SUNEDU,
siendo los siguientes:

Mg. Torres Figueroa Violeta

Mg. Childon Moza Emiliana
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Mg. Herrera Chilon Patricia Soledad.
Quienes evaluaron la claridad,
objetividad, conveniencia, organizacion,
suficiencia, intencionalidad, consistencia,
coherencia, estructura y pertinencia en el
cuestionario, los cuales concluyeron que
si cumple con los requisitos ya
mencionados para su aplicacion.

Confiabilidad: Para la confiabilidad se utilizé el método
de consistencia de Alfa de Cronbach pues
el instrumento utilizado tenia opciones de
respuesta politbmicas, el indice de
pertinencia resultante fue de 0.875 que
termina por demostrar la fiabilidad del
instrumento

Tabla 2

Tabla de baremos de la variable practicas sobre lactancia materna

exclusiva

Niveles Rango
Posicion del cuerpo Bueno (15-20)
Regular (10-14)

Malo (4-9)
Respuestas Bueno (15-20)
Regular (10-14)

Malo (4-9)
Vinculo afectivo Bueno (15-20)
Regular (10-14)

Malo (4-9)
Anatomia Bueno (15-20)
Regular (10-14)

Malo (4-9)
Succion Bueno (26-35)
Regular (17-25)

Malo (7-16)

Tiempo Bueno (8-10)

Regular (5-7)

Malo (2-4)

Fuente: Elaboracion propia

4.8Técnica de andlisis y procesamientos de datos
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Figueroa® menciona que, una vez concluido la recoleccion,
codificacion y tabulacion de los datos, se continua con la etapa de

analisis y luego de interpretacion de los datos.

Ademas, sefiala que estas etapas se encuentran estrechamente
ligadas, por lo cual suele confundirseles. El andlisis consiste en
separar los elementos basicos de la informacion y examinarlos con
el propadsito de responder a las distintas cuestiones planteadas en la
investigacion. La interpretacion es el proceso mental mediante el
cual se trata de encontrar un significado méas amplio de la

informacion empirica recabada.

Luego, con la informacién, se organizd y se extrajeron conclusiones
para dar respuesta a las interrogantes planteadas, lo que dio origen
a la investigacion. Una vez obtenidos estos datos, analizalos

teniendo en cuenta los siguientes pasos:

1° Codificacion: La informacion obtenida fue seleccionada y se

genero cbdigos para cada uno de los sujetos muéstrales.

2° Calificacién: Esta consistié en la asignacion de un puntaje o valor
segun los criterios establecidos en la matriz del instrumento para la

recolecciéon de datos.

3° Tabulacién de datos: En el proceso se especifica un dato en el
gue se encuentran todos los cddigos de los objetos de la muestra y
los estadisticos aplican sus calificaciones, permitiendo conocer
cuales son las caracteristicas de la distribucion de los datos debido
a la naturaleza de la encuesta, la media aritmética y el sesgo que se

esta utilizando.

4° Interpretacion de los resultados: una vez tabulado los datos se
presentaron tablas y figuras, estos fueron interpretados en funcién

de la variable.

En esta fase, se hizo uso del analisis univariado, que segun
Cansino®® el andlisis incluye el andlisis de cada variable estudiada

por separado, es decir, el analisis se basa en una sola variable. Las
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técnicas de analisis univariado mas comunes son el analisis de
distribuciones de frecuencia de tablas univariadas y medidas de

tendencia central de variables.

Para lograrlo, se apoy6 en los recursos de la estadistica descriptiva,
gue es también conocida como estadistica deductiva, es una rama
de la estadistica que se encarga de resumir una larga lista de datos
para obtener caracteristicas generales de un grupo, representando
valores numéricos en graficos, cuadros y tablas para facilitar la

comprension de los resultados®’.

5° Comprobacion de la hipoétesis: las hipotesis de trabajo fueron
procesadas a través de los métodos estadisticos.

En esta fase, se hace uso del analisis bivariado, que segun
Cansino®® el andlisis bivariado intenta estrictamente analizar dos
variables al mismo tiempo, que bien podemos denotar como "X" e
"Y", tratando de probar una relacién simple de causa y efecto o

asociacion.

Para lograrlo, se hace uso de la estadistica inferencial, que es
también conocida como estadistica inductiva, es una rama de la
estadistica que analiza y estudia datos de una poblacién a partir de
una muestra extraida, método encargado de analizar y estudiar
datos mas alla de la estadistica descriptiva con el propésito de tomar

decisiones y predicciones®’.

Las técnicas utilizadas en el anadlisis de datos son técnicas
univariadas que permiten estudiar cada variable por separado y
determinar su distribucion de frecuencias. De nuevo, se utilizaran
técnicas bivariadas, ya que se estudiaran dos variables para

establecer una correlacion lineal

66



5.1

V. RESULTADOS
Presentacion de resultados
Tabla 3.

Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en madres de nifios

menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud

Bafos del inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 10 25,0%
Medio 17 42,5%
Alto 13 32,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva

50

Porcentaje

Eajo Medio Alto

Figura 1. Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 4.

Dimension conocimiento de la definicion de lactancia en madres de
ninos menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il

EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 9 22,5%
Medio 20 50,0%
Alto 11 27,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento de la definicion de lactancia materna exclusiva

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 2. Dimensién conocimiento de la definicion de lactancia en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 5.

Dimension conocimiento de la duracién de lactancia en madres de
ninos menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il

EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 7 17,5%
Medio 19 47,5%
Alto 14 35,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento de la duracion de la lactancia

50

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 3. Dimension conocimiento de la duracion de lactancia en
madres de nifos menores de 6 meses del Centro de Atencion
Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 6.

Dimensién conocimiento de la frecuencia de la mamada en madres
de nifos menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria Il

EsSalud Barios del Inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 11 27,5%
Medio 17 42 .5%
Alto 12 30,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento de la frecuencia de la mamada

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 4. Dimensién conocimiento de la frecuencia de la mamada en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion
Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 7.

Dimension conocimiento del inicio de la lactancia materna en madres
de nifos menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria Il

EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 6 15,0%
Medio 24 60,0%
Alto 10 25,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento del inicio de |a lactancia materna

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 5. Dimension conocimiento del inicio de la lactancia materna
en madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion
Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 8.

Dimension conocimiento de la importancia de lactancia materna en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 8 20,0%
Medio 17 42,5%
Alto 15 37,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento de laimportancia de la lactancia materna

50

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 6. Dimension conocimiento de la importancia de lactancia
materna en madres de niflos menores de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 9.

Dimensién conocimiento de las técnicas de lactancia materna en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion

Primaria Il EsSalud Bafos del Inca, Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Bajo 12 30,0%
Medio 15 37,5%
Alto 13 32,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Conocimiento de técnicas de la lactancia materna

40

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 7. Dimension conocimiento de las técnicas de lactancia
materna en madres de niflos menores de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria Il EsSalud Barfios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 10.

Practicas de lactancia materna exclusiva en nifios menores de 6
meses del Centro de Atencion Primaria || EsSalud Bafos del Inca,

Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 8 20,0%
Regular 18 45,0%
Bueno 14 35,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Practicas de lactancia materna exclusiva

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 8. Practicas de lactancia materna exclusiva en madres de
nifios menores de 6 meses del Centro de Atencidon Primaria Il

EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 11.

Dimensién posicion de cuerpo en madres de nifios menores de 6
meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca,

Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 10 25,0%
Regular 17 42,5%
Bueno 13 32,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Posicion de cuerpo

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 9. Dimensién posicion de cuerpo en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud
Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 12.

Dimensién respuestas en madres de nifios menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca
—2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 6 15,0%
Regular 18 45,0%
Bueno 16 40,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Respuestas

S0

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 10. Dimensién respuestas en madres de nifios menores de 6
meses del Centro de Atencién Primaria || EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca — 2022.
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Tabla 13.

Dimensién vinculo afectivo en madres de niflos menores de 6 meses
que del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca,

Cajamarca — 2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 9 22,5%
Regular 19 47,5%
Bueno 12 30,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Vinculo afectivo

)

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 11. Dimension vinculo afectivo en madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del
Inca, Cajamarca — 2022.
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Tabla 14.

Dimension anatomia en madres de nifos menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca
- 2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 7 17,5%
Regular 22 55,0%
Bueno 11 27,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Anatomia

60

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 12. Dimension anatomia en madres de nifilos menores de 6
meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca — 2022.
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Tabla 15.

Dimensién succiéon en madres de ninos menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca
—2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 11 27,5%
Regular 16 40,0%
Bueno 13 32,5%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Succion

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 13. Dimension succién en madres de nifios menores de 6
meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca — 2022.
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Tabla 16.

Dimensién tiempo en madres de nifios menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca
—2022.

Frecuencia Porcentaje

Malo 5 12,5%
Regular 25 62,5%
Bueno 10 25,0%
Total 40 100,0%

Fuente: Data de resultados

Tiempo

Porcentaje

Malo Regular Bueno

Figura 14. Dimension tiempo de nifios menores de 6 meses del
Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca
—2022.
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5.2

Interpretacion de los resultados

En la tabla 3, se muestran los resultados para la variable
conocimiento sobre lactancia materna exclusiva, donde 10 madres
encuestadas que corresponden al 25.0% de la muestra de analisis
posee un conocimiento en un nivel bajo, 17 madres que
corresponden al 42.5% de la muestra poseen un conocimiento en un
nivel medio y 13 madres que corresponden al 32.5% de la muestra

de estudio poseen un conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 4, se muestran los resultados para la dimension
conocimiento de la definicion de lactancia materna, donde 9 madres
encuestadas que corresponden al 22.5% de la muestra de analisis
poseen el conocimiento de la definicion de lactancia materna en un
nivel bajo, 20 madres que corresponden al 50.0% de la muestra
poseen el conocimiento en un nivel medio y 11 madres que
corresponden al 27.5% de la muestra de estudio poseen el

conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 5, se muestran los resultados para la dimension
conocimiento de la duracion de lactancia, donde 7 madres
encuestadas que corresponden al 17.5% de la muestra de andlisis
poseen el conocimiento de la duraciéon de la lactancia en un nivel
bajo, mientras que 19 madres que corresponden al 47.5% de la
muestra poseen el conocimiento en un nivel medio y 14 madres que
corresponden al 35.0% de la muestra de estudio poseen el

conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 6, se muestran los resultados para la dimension
conocimiento de la frecuencia de la mamada, donde 11 madres
encuestadas que corresponden al 27.5% de la muestra de analisis

poseen el conocimiento de la frecuencia de la mamada en un nivel
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bajo, mientras que 17 madres que corresponden al 42.5% de la
muestra poseen el conocimiento en un nivel medio y 12 madres que
corresponden al 30.0% de la muestra de estudio poseen el

conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 7, se muestran los resultados para la dimension
conocimiento del inicio de lactancia materna, donde 6 madres
encuestadas que corresponden al 15.0% de la muestra de analisis
poseen el conocimiento del inicio de la lactancia materna en un nivel
bajo, mientras que 24 madres que corresponden al 60.0% de la
muestra poseen el conocimiento en un nivel medio y 10 madres que
corresponden al 25.0% de la muestra de estudio poseen el

conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 8, se muestran los resultados para la dimension
conocimiento de la importancia de lactancia materna, donde 8
madres encuestadas que corresponden al 20.0% de la muestra de
andlisis poseen el conocimiento de la importancia de la lactancia
materna en un nivel bajo, mientras que 17 madres que corresponden
al 42.5% de la muestra poseen el conocimiento en un nivel medio y
15 madres que corresponden al 37.5% de la muestra de estudio

poseen el conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 9, se muestran los resultados para la dimension
conocimiento de las técnicas de lactancia materna, donde 12 madres
encuestadas que corresponden al 30.0% de la muestra de andlisis
poseen el conocimiento de técnicas de la lactancia materna en un
nivel bajo, mientras que 15 madres que corresponden al 37.5% de
la muestra poseen el conocimiento en un nivel medio y 13 madres
que corresponden al 32.5% de la muestra de estudio poseen el

conocimiento en un nivel alto.

En la tabla 10, se muestran los resultados para la variable practicas
de lactancia materna exclusiva, donde 8 madres encuestadas que
corresponden al 20.0% de la muestra de analisis posee practicas de

lactancia materna exclusiva en un nivel malo, mientras que 18
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madres que corresponden al 45.0% de la muestra poseen practicas
en un nivel regular y 14 madres que corresponden al 35.0% de la
muestra de estudio poseen practicas de lactancia materna exclusiva

en un nivel bueno.

En la tabla 11, se muestran los resultados para la dimension
posicion de cuerpo, donde 10 madres encuestadas que
corresponden al 25.0% de la muestra de analisis adecuan la posicion
de cuerpo en un nivel malo, mientras que 17 madres que
corresponden al 42.5% de la muestra la adecuan en un nivel regular
y 13 madres que corresponden al 32.5% de la muestra de estudio

adecuan la posicion de cuerpo en un nivel bueno.

En la tabla 12, se muestran los resultados para la dimension
respuestas, donde 6 madres encuestadas que corresponden al
15.0% de la muestra de analisis generan respuestas en un nivel
malo, mientras que 18 madres que corresponden al 42.5% de la
muestra generan respuestas en un nivel regular y 16 madres que
corresponden al 40.0% de la muestra de estudio generan respuestas

en un nivel bueno.

En latabla 13, se muestran los resultados para la dimension vinculo
afectivo, donde 9 madres encuestadas que corresponden al 22.5%
de la muestra de analisis generan un vinculo afectivo en un nivel
malo, mientras que 19 madres que corresponden al 47.5% de la
muestra lo generan en un nivel regular y 12 madres que
corresponden al 30.0% de la muestra de estudio generan un vinculo

afectivo en un nivel bueno.

En la tabla 14, se muestran los resultados para la dimension
anatomia, donde 7 madres encuestadas que corresponden al 17.5%
de la muestra de andlisis evaltan la anatomia en un nivel malo,
mientras que 22 madres que corresponden al 55.0% de la muestra
la evallan en un nivel regular y 11 madres que corresponden al
27.5% de la muestra de estudio evaltan la anatomia en un nivel

bueno.
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En la tabla 15, se muestran los resultados para la dimension
succion, donde 11 madres encuestadas que corresponden al 27.5%
de la muestra de analisis propician una succién en un nivel malo,
mientras que 16 madres que corresponden al 40.0% de la muestra
la propician en un nivel regular y 13 madres que corresponden al
32.5% de la muestra de estudio propician una succién en un nivel

bueno.

En latabla 16, se muestran los resultados para la dimensién tiempo,
donde 5 madres encuestadas que corresponden al 12.5% de la
muestra de analisis gestionan el tiempo en un nivel malo, mientras
gue 25 madres que corresponden al 62.5% de la muestra poseen lo
gestionan en un nivel regular y 10 madres que corresponden al
25.0% de la muestra de estudio gestionan el tiempo en un nivel

bueno.
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VI.

ANALISIS DE RESULTADOS
6.1. Anadlisis inferencial

En este acapite se trabajo la prueba de normalidad para poder
establecer si se estid en frente de datos paramétricos y no
paramétricos, de manera que se pueda hacer una seleccidon
adecuada del coeficiente de correlacion al momento de realizar la

prueba de hipétesis.

Prueba de normalidad

HO: Los datos tienen distribucién normal

p > 0,05

H1: Los datos no tienen distribucion normal

Nivel de significancia: a = 0.05

Tabla 17
Prueba de normalidad
Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.  Estadistico gl Sig.
Conocimiento sobre ,214 40 ,000 ,808 40 ,000
lactancia materna
exclusiva
Conocimiento de la ,253 40 ,000 ,808 40 ,000
definicion de lactancia
materna exclusiva
Conocimiento de la 247 40 ,000 ,800 40 ,000
duracion de lactancia
Conocimiento de la ,213 40 ,000 ,809 40 ,000
frecuencia de la mamada
Conocimiento del inicio de ,313 40 ,000 , 780 40 ,000
lactancia materna
Conocimiento de la ,240 40 ,000 , 799 40 ,000
importancia de lactancia
materna
Conocimiento de técnicas ,213 40 ,000 ,803 40 ,000
de lactancia materna
Practicas de lactancia ,231 40 ,000 ,803 40 ,000
materna exclusiva
Posicion de cuerpo ,214 40 ,000 ,808 40 ,000
Respuestas ,256 40 ,000 ,789 40 ,000
Vinculo afectivo ,241 40 ,000 ,809 40 ,000
Anatomia ,284 40 ,000 , 797 40 ,000
Succién ,213 40 ,000 ,806 40 ,000
Tiempo ,332 40 ,000 , 765 40 ,000

Fuente: Data de resultados

85



La muestra tomada para la presente tesis fue menor de 50
participantes para lo cual se utilizé la prueba de Shapiro-Wilk para la
realizacion estadistica de la prueba de normalidad, siendo los
resultados obtenidos menor a 0.05; por lo tanto, se demuestra estar
frente a una distribucién no paramétrica, de manera que se trabajo

con la prueba Rho de Spearman.
Prueba de hipotesis general
Hipotesis nula. Ho: rxy=0

No existe relacidn directa entre el conocimiento y practicas sobre
lactancia materna exclusiva en madres de nifilos menores de 6
meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Barfios del Inca,

Cajamarca — 2022.
Hipdtesis alterna. Ha: rxy# 0

Existe relacion directa entre el conocimiento y practicas sobre
lactancia materna exclusiva en madres de niflos menores de 6
meses del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud Bafnos del Inca,

Cajamarca — 2022.

Nivel de significacion:

o = 0.05 (prueba bilateral)

Regla de decisidn:

p > a = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna

p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna
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Estadigrafo de Prueba 1:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimiento Practicas
sobre de
lactancia lactancia
materna materna
exclusiva  exclusiva

Rho de Conocimiento Coeficiente 1,000 , 799"
Spearman sobre lactancia de
materna correlacion
exclusiva Sig. . ,000
(bilateral)
N 40 40
Practicas de Coeficiente , 799" 1,000
lactancia de
materna correlacion
exclusiva Sig. ,000
(bilateral)
N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 1 la variable
conocimiento de lactancia materna exclusiva esta directamente
relacionada con la variable practica de lactancia materna exclusiva,
como se demuestra en la correlacion de Spearman, un valor de
0.799 se considera positivo y alto, lo que indica que la relacion es
directa, también hay una significancia estadistica de p=0.000 menor
a 0.05, lo que indica que el resultado es significativo. Por lo tanto, se

acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula.
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Diagrama de dispersion:

R Lineal = 0,709

a0

y=1,84+1,39% .
. )
60 = .

Practicas de lactancia materna exclusiva

40 -

20 30 40 50 &0 70

Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. El grado de concentracion de
puntos indica el grado de relacién entre el conocimiento de lactancia
materna exclusiva y la practica de lactancia materna exclusiva entre

las variables del cuadro.

Prueba de hipétesis especifica 1
Hipotesis nula. Ho: ry=0

Ho: No existe relacion directa entre el conocimiento de la definicion
de lactancia materna exclusiva y las practicas en madres de nifios
menores de6 meses del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud
Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Hipotesis alterna. Ha: rxy# 0

Existe relacion directa entre el conocimiento de la definicion de la
lactancia materna exclusiva y las practicas en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria Il EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
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Nivel de significacion:

o = 0.05 (prueba bilateral)

Regla de decision:

p > o = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna

p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna

Estadigrafo de Prueba 2:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimient
odela Practicas
definicion de de
lactancia lactancia
materna materna
exclusiva exclusiva
Rho de Conocimien Coeficiente de 1,000 ,687"
Spearman to de la correlacion
definicion  Sig. (bilateral) . ,000
de lactancia N 40 40
materna
exclusiva
Practicas  Coeficiente de ,687" 1,000
de lactancia correlaciéon
materna Sig. (bilateral) ,000 .
exclusiva N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 2 La dimensién

conocimiento de la definicibn de lactancia materna exclusiva se

relacioné directamente con la variable practica de lactancia materna

exclusiva, como se muestra en el coeficiente de correlacion de

Spearman, un valor de 0,687 se considerd positivo y moderado, lo

gue indica que la relacién es directa, también hay una significancia

estadistica de p=0.000 menor a 0.05, lo que indica que el resultado

es significativo. Por lo tanto, se acepta la hipdtesis alterna y se

rechaza la hipoétesis nula.
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Diagrama de dispersion:

RY Linzal = 0,436
100

a0

50 . l=2303+465)e
[ ]

Practicas de lactancia materna exclusiva

40

25 50 75 100 125

Conocimiento de la definicion de lactancia materna exclusiva

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. El grado de concentracion de
puntos indica el grado de relacion entre el conocimiento de la
definicidn y las practicas de la lactancia materna exclusiva, asi como

la relacion entre las variables del grafico.

Prueba de hipétesis especifica 2
Hipotesis nula. Ho: ry=0

No existe relacién directa entre el conocimiento de la duracion y las
practicas de la lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud

Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
Hipotesis alterna. Ha: rxy# 0

Existe relacién directa entre el conocimiento de la duracién y las
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de seis meses que acuden al Centro de Atencion Primaria

Il EsSalud Bafos del Inca, Cajamarca — 2022.
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Nivel de significacion:

o = 0.05 (prueba bilateral)

Regla de decision:

p > o = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna
p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna
Estadigrafo de Prueba 3:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimien Practicas de
to de la lactancia
duracion de  materna
la lactancia  exclusiva
Rho de Conocimient Coeficiente 1,000 ,426™
Spearma o dela de
n duracion de correlacion
la lactancia  Sig. . ,006
(bilateral)
N 40 40
Practicas de Coeficiente ,426™ 1,000
lactancia de
materna correlacion
exclusiva Sig. ,006
(bilateral)
N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 3 la dimensién
conocimiento de la duracion de la lactancia se relacion6
directamente con la variable practica de lactancia materna exclusiva,
como se muestra en la correlacion de Spearman, un valor de 0.426
se considerd positivo y moderado, lo que indica que la relacion es
directa, también hay una significancia estadistica de p=0.000 menor
a 0.05, lo que indica que el resultado es significativo. Por lo tanto, se

acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula.
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Diagrama de dispersion:

R? Lineal = 0,361
100

oo
s
. \

80

. . |y=36.22+5,33%

50 " ]

40

Practicas de lactancia materna exclusiva

1 2 3 4 5

Conocimiento de la duracion de la lactancia

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. El grado de concentracion de
puntos indica el grado de relacion entre el conocimiento y la practica

de lactancia materna exclusiva entre las variables del cuadro.
Prueba de hipétesis especifica 3
Hipotesis nula. Ho: rxy=0

Ho: No existe relaciéon directa entre el conocimiento de la frecuencia
de la mamada y las practicas de lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de seis meses del Centro de Atencién

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
Hipotesis alterna. Ha: rxy# 0

Ha: Existe relacion directa entre el conocimiento de la frecuencia
de la mamada y las practicas de lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencién

Primaria Il EsSalud Bafos del Inca, Cajamarca — 2022.
Nivel de significacion:

o = 0.05 (prueba bilateral)
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Regla de decision:

p > o = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna

p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna

Estadigrafo de Prueba 4:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Préactica
Conocimien s de
todela lactancia
frecuencia materna
de la exclusiv
mamada a
Rho de Conocimiento  Coeficiente de 1,000 ,714™
Spearman de la correlacién
frecuencia de Sig. (bilateral) . ,000
la mamada N 40 40
Practicas de  Coeficiente de 714™ 1,000
lactancia correlacion
materna Sig. (bilateral) ,000 .
exclusiva N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 4 la dimensién
conocimiento de frecuencia de la mamada estuvo directamente
relacionada con la variable practica de lactancia materna exclusiva,
como se demostré en la correlacion de Spearman, un valor de 0.714
fue considerado positivo y moderado, lo que indica que la relacion
es directa, también hay una significancia estadistica de p=0.000
menor a 0.05, lo que indica que el resultado es significativo. Por lo
tanto, se acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hip6tesis nula.
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Diagrama de dispersion:
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Conocimiento de la frecuencia de la mamada

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. Entre las variables del cuadro,
la concentracion de puntos indica el grado de relacion entre el
conocimiento de la frecuencia de lactancia y las practicas de

lactancia materna exclusiva.
Prueba de hipodtesis especifica 4
Hipdtesis nula. Ho: rxy=0

Ho: No existe relacién directa entre el conocimiento del inicio de la
lactancia materna exclusiva y las practicas de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios menores de seis meses que acuden
al Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca,

Cajamarca — 2022.

Hipotesis alterna. Ha: rxy# 0
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Ha: Existe relacion directa entre el conocimiento del inicio y las
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de seis meses que acuden al Centro de Atencion Primaria

Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
Nivel de significacion:

o = 0.05 (prueba bilateral)

Regla de decisidn:

p > o = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna
p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna
Estadigrafo de Prueba 5:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Practicas

Conocimiento de
del inicio de lactancia
la lactancia materna
materna  exclusiva

Rho de Conocimiento Coeficiente de 1,000 ,674™
Spearman del inicio de  correlacion
lactancia Sig. (bilateral) . ,000
materna N 40 40
Practicas de Coeficiente de ,674™ 1,000
lactancia correlacién
materna Sig. (bilateral) ,000 .
exclusiva N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 5 el conocimiento del
inicio de la lactancia materna se relaciond directamente con la
variable préactica de lactancia materna exclusiva, como se demostro
en la correlacion de Spearman, un valor de 0,674 se considerd
positivo y moderado, lo que indica que la relacién es directa, también
hay una significancia estadistica de p=0.000 menor a 0.05, lo que
indica que el resultado es significativo. Por lo tanto, se acepta la

hipétesis alterna y se rechaza la hipotesis nula
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Diagrama de dispersion:
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Conocimiento del inicio de la lactancia materna

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. El grado de concentracion de
puntos indica el grado de relacion entre el conocimiento del inicio de
lactancia materna y las practicas de la lactancia materna exclusiva,

entre las variables del gréfico.
Prueba de hipotesis especifica 5
Hipdtesis nula. Ho: rxy=0

Ho: No existe relaciéon directa entre el conocimiento de la
importancia y las practicas de la lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencién
Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Hipdtesis alterna. Ha: rxy# 0

Ha: Existe relacion directa entre el conocimiento de la importancia
y las practicas de la lactancia materna exclusiva en madres de
nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l

EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
Nivel de significacion:
o = 0.05 (prueba bilateral)
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Regla de decision:

p > o = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna
p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna
Estadigrafo de Prueba 6:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimiento Practicas
de la de
importancia de lactancia
la lactancia  materna

materna exclusiva

Rhode  Conocimiento Coeficiente 1,000 ,699"
Spearman de la de
importancia  correlacion
de lactancia Sig. . ,000
materna (bilateral)
N 40 40
Practicas de Coeficiente ,699" 1,000
lactancia de
materna correlaciéon
exclusiva Sig. ,000
(bilateral)
N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 6 el conocimiento de
la importancia de la lactancia materna se relacioné directamente con
la variable practica de lactancia materna exclusiva, como se
demostrdé en la correlacion de Spearman, un valor de 0.699 se
considerd positivo y moderado, lo que indica que la relacion fue
directa, también hay una significancia estadistica de p=0.000 menor
a 0.05, lo que indica que el resultado es significativo. Por lo tanto, se
acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula.
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Conocimiento de la importancia de la lactancia materna

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. El grado de concentracion de
puntos indica el grado de relacion entre el conocimiento de la
importancia de lactancia materna y las practicas de lactancia

materna exclusiva, entre las variables del cuadro.
Prueba de hipétesis especifica 6
Hipotesis nula. Ho: rxy=0

Ho: No existe relacion directa entre el conocimiento de las técnicas
de amamantamiento y las practicas de lactancia materna exclusiva
en madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencidn

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.
Hipotesis alterna. Ha: rxy# 0

Ha: Existe relacion directa entre el conocimiento de las técnicas de
amamantamiento y las practicas de la lactancia materna exclusiva
en madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atenciéon

Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022.

Nivel de significacion:
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o = 0.05 (prueba bilateral)

Regla de decisién:

p > o = acepta Ho se rechaza la hipotesis alterna

p < a = rechaza Ho se acepta la hipotesis alterna

Estadigrafo de Prueba 7:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Conocimiento Practicas
de técnicas de
de la lactancia
lactancia materna
materna exclusiva
Rho de Conocimiento Coeficiente 1,000 71"
Spearman de técnicas de
de lactancia correlacién
materna Sig. ,000
(bilateral)
N 40 40
Practicas de Coeficiente 717 1,000
lactancia de
materna correlacién
exclusiva Sig. ,000
(bilateral)
N 40 40

Como se muestra en el Estadigrafo de Prueba 7 el conocimiento de

técnicas de lactancia materna se relacion6 directamente con la

variable préctica de lactancia materna exclusiva, como se demostro

en la correlacion de Spearman, un valor de 0,771 se considerd

positivo y alto, indicando que la relacién era directa, también hay una

significancia estadistica de p=0.000 menor a 0.05, lo que indica que

el resultado es significativo. Por lo tanto, se acepta la hipoétesis

alterna y se rechaza la hipétesis nula
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Conocimiento de técnicas de la lactancia materna

Interpretacion: En el grafico obtenido, la linea de referencia indica
gue existe una relacion lineal positiva. Entre las variables del grafico,
el grado de concentracion de puntos indica el grado de relacion entre
el conocimiento técnico en lactancia y la practica de lactancia

materna exclusiva.
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VII.

DISCUSION DE RESULTADOS
7.1. Comparacion de resultados

El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre el
conocimiento y las practicas de la lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencién
Primaria 1l EsSalud Bafios del Inca Cajamarca en el afio 2022.
Asimismo, se intenta determinar la relacion entre cada dimensién de
las variables conocimiento sobre lactancia materna exclusiva
(conocimiento de definicion de lactancia exclusiva, conocimiento de
duracion de lactancia, conocimiento de frecuencia de lactancia,
conocimiento de inicio de lactancia, conocimiento de la importancia
de la lactancia materna, técnicas de lactancia), usar practicas

exclusivas de lactancia materna.

De acuerdo a los resultados encontrados en el objetivo genera; se
determind que existe relacién directa entre el conocimiento y
practicas sobre lactancia materna exclusiva en nifilos menores de 6
meses; lo que se comprob6 en la correlaciébn de Spearman cuyo
valor es de 0.799 considerada como positiva y alta con una
significancia estadistica de p=0.000. Estos resultados concuerdan
con el estudio de Jijon y Murillo'! quienes concluyen que la practica
de lactancia materna exclusiva se ve afectada por la falta de
conocimiento de las madres con un coeficiente de correlacion del
0.771 alto y positivo significante al 0.001'1. Lo que difiere con el
estudio de Meza, Servin y Borda® donde no hay asociacion entre las
variables conocimientos y practicas sobre lactancia materna
exclusiva segun el coeficiente de 0.139 bajo y positivo con una
significancia del 0,233 mayor al 0.058 En cuanto a la fundamentacion
tedrica, Villagbmez, Cardoso, Flores, Molina, Guzmén y Alvarez® el
nivel de conocimientos es una parte muy importante para evaluar las
practicas de lactancia materna exclusiva debido a que, en algunas

comunidades rurales, puede variar el tipo de cultura y creencias,
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donde puede ocasionar falta de interés al acudir a su centro de salud

o simplemente no le dan importancia, esto debilita la comunicacion.

Por otro lado, otro de los resultados encontrados respecto al objetivo
especifico 1; se identific6 que existe relacion directa entre el
conocimiento de la definicion de la lactancia materna exclusiva y la
practica en madres de nifios menores de 6 meses, lo que se
comprobé a través de la prueba de Rho de Spearman en donde el
nivel del coeficiente de correlacion fue 0.687 positivo moderado con
una significancia de 0.000, lo que concuerda con el estudio de
Barboza y Morales® quienes encontraron que existe relacion directa
entre el conocimiento de conceptos y la practica de lactancia
materna exclusiva, el valor de 0.447 moderado y positivo® lo que
difiere del estudio de Veldzquez'® quien hallo que el conocimiento
sobre los conceptos de la lactancia materna exclusiva y el nivel de
practicas presenta un coeficiente de correlacion del 0.223 bajo y
positivo y una significancia del p=0.956. En cuanto a la
fundamentacion tedrica; Culquicondor y Mecal® refirieron que el
conocimiento de la definicion de lactancia materna; es toda aquella
informacion que posee la madre sobre la lactancia materna exclusiva
en cuanto a la importancia, frecuencia, duracion, ventajas en la salud
del nifio y la madre; asi también informacion sobre los nutrientes de
la leche materna, leche artificial y las primeras horas del recién

nacido.

Respecto al objetivo especifico 2; se identificé que existe relacion
directa entre el conocimiento de la duracion y las practicas de la
lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de seis
meses, lo que se comprob6 a través de la prueba de Rho de
Spearman en donde el nivel del coeficiente de correlacién de 0.426
fue moderada con una significancia de 0.000, lo que concuerda con
Le6n y Estrada'# donde se hallé que existe relacion significativa
entre los conocimientos sobre duracion de la lactancia materna y

practicas sobre lactancia materna exclusiva con un indice de
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Spearman de 0.472 moderado Y significante al 0.000% lo que difiere
de Jijon y Murillo** que obtuvo que existe una relacion directa entre
el conocimiento sobre la duracién de lactancia maternay la practica;
habiéndose obtenido un valor de correlacion de 0.721 alto y positivo,
con un valor de significancia de p=0.000. En cuanto a la
fundamentacion teorica, Alvaro* menciona que la practica sobre
lactancia es definida como la habilidad o experiencia que se adquiere
con la realizacion continuada de una actividad o destreza, es la
aplicacion de los conocimientos adquiridos por la poblacion en
cuanto a los procedimientos para realizar esta técnica como es el

caso de la duracion o el estilo de amamantar.

Respecto al objetivo especifico 3; se identific6 que existe relacion
directa entre el conocimiento de la frecuencia de la mamada y las
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de seis meses, 10 que se comprobo a través de la prueba
de Rho de Spearman en donde el nivel del coeficiente de correlacion
fue de 0.714 considerada como positiva y moderada con una
significancia de 0.000, lo que concuerda con el estudio de Peri y
Medina'?> que obtuvo que las préacticas de lactancia materna
exclusiva coinciden con el conocimiento de la frecuencia de la
lactancia materna; habiéndose obtenido un valor de correlacion de
0.711 positivo moderada, con un valor de significancia de p=0.00072.
Resultados que difieren del estudio de Velazquez® quien hallo que
el conocimiento sobre las frecuencia de lactancia materna tiene una
asociaciéon con un coeficiente de correlacion bajo y positivo de 0.120
significante al 0.088. En cuanto a la fundamentacion teérica, Téllez
et. al.2 refirieron que el conocimiento es un flujo en el que se mezclan
la experiencia, los valores importantes, la informacion contextual y
los puntos de vista de expertos, que facilitan un marco de analisis
para la evaluacion e incorporacion de nuevas experiencias. Por lo
gue se dice que amamantamiento es un arte innato en los seres
humanos, sin embargo, no esta exento de conocimientos y actitudes

gue lo faciliten como el caso de sus frecuencia y técnica.
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Respecto al objetivo especifico 4; se identificé que existe relacion
directa entre el conocimiento del inicio y las practicas de lactancia
materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses, lo que
se comprobd a través de la prueba de Rho de Spearman en donde
el nivel del coeficiente de correlacion fue de 0.674 moderada con una
significancia de 0.000, resultados similares al estudio de Leo6n y
Estrada'* donde obtuvieron que el conocimiento del inicio tuvo una
relacion moderada con un 0.521 y significante al 0.001 con la
practica de lactancia materna exclusiva. Lo que difiere con el estudio
de Velazquez!® que obtuvo las 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 con un indice
de Spearman de 0.129 positivo pero bajo y significante al 0.09213,
En cuanto a la fundamentacion teérica, Téllez et. al.® mencionaron
gue el conocimiento de la madre es un constructo de la informacion
gue tiene sobre la lactancia materna como es el caso del inicio tanto
en su importancia como en su desarrollo, le permitird exigir este
beneficio al profesional de enfermeria y la motivara a practicarlos

desde el inicio de la vida de su hijo.

Respecto al objetivo especifico 5; se identificé que existe relacion
directa entre el conocimiento de la importancia y las practicas de la
lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de 6
meses, lo que se comprob6 a través de la prueba de Rho de
Spearman en donde el nivel del coeficiente de correlacién fue 0.699
moderada con una significancia de 0.000, lo que concuerda con el
estudio de Guevara y Becerral® que obtuvo que el nivel de
conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en cuanto a su
importancia tiene relacion estadisticamente significativa con el
estado nutricional de los nifios menores de 6 meses con un
coeficiente de correlacion de 0.689 moderado y positivo, significante
al 0.000. Resultados que difieren con Cerdan y Espinoza quienes

hallaron que entre el conocimiento de la madre sobre la importancia
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de la lactancia materna exclusiva con su nivel de practica con un
coeficiente de correlacion de 0.752 alto y positivo significante al
0.000%. Asimismo el conocimiento de la importancia de la LME
generar de la madre un mayor compromiso con cumplir dicha
actividad sabiendo que es relevante y esencial en el desarrollo y

crecimiento de su hijo*°.

Respecto al objetivo especifico 6;, se identificé que existe relacion
directa entre el conocimiento de las técnicas de amamantamiento y
las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses, lo que se comprobo a través de la prueba de
Rho de Spearman en donde el nivel del coeficiente de correlacion
fue 0.771 considerada como positiva y alta con una significancia de
0.000, lo que concuerda de Jijon y Murillo'! que obtuvo que las
practicas de lactancia materna exclusiva coinciden con el
conocimiento de la técnica de amamantamiento; habiéndose
obtenido un valor de correlacion de 0.777 alto y positivo, con un valor
de significancia de p=0.000'?. Resultados que difieren con el estudio
de Guevara y Becerra, en cuanto a la relacion entre el conocimiento
de las formas de amamantamiento con el nivel de practica de la
lactancia materna exclusiva presentaron un coeficiente moderado y
positivo con un 0.712 con un p=0.000%°. De igual manera se sustenta
gue las técnicas de amamantamiento, le permitird a la madre ejercer
una practica mas efectiva y comoda para ella con el fin de brindarle

de la mejor forma la lactancia materna exclusiva para su hijo*°.

Por otro lado en el aspecto descriptivo de los resultados se hallé que
la variable conocimiento sobre lactancia materna exclusiva, en un
42.5% de la muestra poseen un conocimiento en un nivel medio,
estos resultados coinciden con los obtenidos por Barboza y
Morales®, donde encontré que los conocimientos sobre lactancia
materna exclusiva en un 47.46% fue medio, asi mismo, difieren de
los resultados obtenidos por Velazquez'® que encontré que el

59.57% de madres encuestadas tienen un conocimiento bajo sobre
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lactancia materna exclusiva. En cuanto a la fundamentacion teérica
Culquicéndor y Meca® refirieron que el conocimiento de la definicién
de lactancia materna, es toda aquella informacién que posee la
madre sobre la lactancia materna exclusiva en cuanto a la
importancia, frecuencia, duracién, ventajas en la salud del nifio y la
madre; asi también informacién sobre los nutrientes de la leche

materna, leche artificial y las primeras horas del recién nacido.

En relacion a la variable practicas de lactancia materna exclusiva se
hall6 que el 45.0% de la muestra poseen practicas de lactancia
materna exclusiva en un nivel regular, similar a lo encontrado por
Meza et. al. donde se hallé que las madres realizaron practicas en
un 45% de nivel regular en cuanto a la lactancia materna exclusiva.
Lo que difiere del estudio de Cerdan y Espinozal’ quien encontré
que el 62% de la madres tenian practicas deficientes y malas en
cuanto a la lactancia materna exclusiva. En cuanto a la
fundamentacion teérica, de acuerdo con Velasquez!? indica que la
practica de la lactancia materna exclusiva, viene a ser la respuesta
gue la madre muestra en base a situaciones que puedan presentarse
mientras alimenta a su bebe, empleando los conocimientos

adquiridos anteriormente.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

Primera

Segunda

Tercera

Cuarta

Se determinG que existe relacion directa entre el
conocimiento y practicas sobre lactancia materna exclusiva
en madres de niflos menores de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria |l EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca —
2022; habiendo obtenido un p valor de 0,000; asi también la
correlacion de Rho de Spearman fue de 0,799 siendo esta
positiva alta.

Se identificé que existe relacién directa entre el conocimiento
de la definicién y las practicas de lactancia materna exclusiva
en madres de niflos menores de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca —
2022; habiendo obtenido un p valor de 0,000; asi también la
correlacién de Rho de Spearman fue de 0,687 siendo esta
positiva moderada.

Se identifica que existe relacion directa entre el conocimiento
de la duracién y las practicas de la lactancia materna
exclusiva en madres de niflos menores de 6 meses del
Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca — 2022; habiendo obtenido un p valor de 0,000;
asi también la correlacion de Rho de Spearman fue de 0,426
siendo esta positiva moderada.

Se identifica que existe relacién directa entre el conocimiento
de la frecuencia de la mamada y las préacticas de lactancia
materna exclusiva en madres de niflos menores de 6 meses
del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafos del Inca,
Cajamarca — 2022; habiendo obtenido un p valor de 0,000;
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Quinta

Sexta

Séptima

asi también la correlacion de Rho de Spearman fue de 0,714

siendo esta positiva moderada.

Se identifica que existe relacion directa entre el conocimiento
del inicio y las practicas de lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion
Primaria Il EsSalud Bafios del Inca, Cajamarca — 2022,
habiendo obtenido un p valor de 0,000; asi también la
correlacién de Rho de Spearman fue de 0,674 siendo esta
positiva moderada.

Se identifica que existe relacion directa entre el conocimiento
de la importancia y las practicas de la lactancia materna
exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses del
Centro de Atencion Primaria 1l EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca — 2022; habiendo obtenido un p valor de 0,000;
asi también la correlacion de Rho de Spearman fue de 0,699
siendo esta positiva moderada.

Se identifica que existe relacidn directa entre el conocimiento
de las técnicas de amamantamiento y las practicas de la
lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de
6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Bafos
del Inca, Cajamarca — 2022; habiendo obtenido un p valor de
0,000; asi también la correlacion de Rho de Spearman fue de

0,771 siendo esta positiva alta
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RECOMENDACIONES

Primera

Segunda

Tercera

Cuarta

Quinta

A los profesionales de enfermeria conjuntamente con el
departamento de psicologia elaborar un detallado manual y
guia para las madres sobre la importancia de la lactancia
materna exclusiva asi como las técnicas y estrategias

necesarias para cumplirla.

A los profesionales de enfermeria realizar campafas
informativas sobre la lactancia materna exclusiva para
fomentar su importancia en la poblacién con el fin de mejorar
los niveles de practica, ademas de la concientizacion de los

beneficios que es para la sociedad.

A las madres de familia pedir informacién a su centro de
salud, sobre nutricion y alimentacion, para cuando estan
dando de lactar, para lograr una mayor nutricion en sus nifios
mediante su leche materna, considerando su salud como del

nino.

A las madres de familia asistir a los talleres que brinda el
profesional de enfermeria donde se brinda informacion sobre;
por ejemplo la frecuencia de la mamadas de sus nifios asi

como en qué momento se da, cual es la frecuencia etc.

A los profesionales de enfermeria en coordinacion con el area
de obstetricia, realizar intervenciones educativa en aquellas
madres que han dado a luz recientemente con el fin de
concientizarlas de la importancia del inicio de la lactancia

materna exclusiva en la salud del nino como la de ella misma.
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Sexta

Séptima

A los profesionales de enfermeria proporcionar educacion
nutricional desde el momento de la concepcion, promoviendo
asi una adecuada lactancia materna y de esta manera

mejorar la salud materna infantil.

A los profesionales de enfermeria brindar informacion con el
fin de descartar ciertos mitos o creencias que presentan las
madres tanto en la forma de amamantar como en la misma
practica, apoyandose con material didactico, ilustrativo como
tripticos, afiches, carteles, imagenes, etc., que este adaptado

a las condiciones y entorno de la madre.
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Anexo 1: Matriz de consistencia

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLE

METODOLOGIA

PROBLEMA GENERAL

¢(,Cuél es la relaciébn que
existe entre el nivel de
conocimiento y las practicas
de lactancia materna
exclusiva en madres de
nifios menores de 6 meses
del Centro de Atencién
Primaria Il EsSalud Barfos
del Inca, Cajamarca - 2022?

PROBLEMAS
ESPECIFICOS

PE1. ¢Cual es la relacién
gque existe entre el
conocimiento de la
definicién y las préacticas de
lactancia materna exclusiva
en madres de nifios
menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria
Il EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca - 20227

OBJETIVOS ESPECIFICO

Determinar la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento y las practicas
de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria ll
EsSalud Bafos del Inca,
Cajamarca - 2022.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OE1l. Identificar la relacion
que existe entre el
conocimiento de la definicién
y las practicas de lactancia
materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses
del Centro de Atencién
Primaria Il EsSalud Bafios del
Inca, Cajamarca - 2022.

HIPOTESIS GENERAL

Existe relacién directa entre
el nivel de conocimiento y
las practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencién Primaria Il
EsSalud Barfios del Inca,
Cajamarca - 2022.

HIPOTESIS ESPECIFICAS

HE1. Existe relacion directa
entre el conocimiento de la
definicién y las préactica de
lactancia materna exclusiva
en madres de nifios
menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria
Il EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca - 2022.

VARIABLE X:
Conocimiento de la
madre sobre
lactancia materna
exclusiva

Dimensiones:

D1. Definicion de la
lactancia materna
exclusiva

D2. Conocimiento de
la duracion de la
lactancia exclusiva
D3 Conocimiento de
la frecuencia de la
mamada

D4. Conocimiento del
inicio de la lactancia
materna

D5. Conocimiento de
la importancia de la
lactancia materna

Enfoque: Cuantitativo

Tipo: Aplicada, de corte
transversal

Nivel: Correlacional

Disefio: no
experimental, descriptivo
correlacional

Poblacién: 40 madres
Muestra: 40 madres
Técnica: encuesta

Instrumentos:
Cuestionario para medir
el conocimiento de la
madre sobre la lactancia
materna exclusiva

Ficha para de
observacion para evaluar
las practicas de la
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PE2. ¢Cual es la relacién
gue existe entre el
conocimiento de la duracién
y las practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria 1]
EsSalud Barfios del Inca,
Cajamarca - 20227

PE3. ¢Cual es la relacién
gque existe entre el
conocimiento de la
frecuencia de la mamada y
las practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria I
EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca - 20227

PE4. ¢Cual es la relacién
que existe entre el
conocimiento del inicio y las
practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria 1]

OE2. Identificar la relacién
que existe entre el
conocimiento de la duracién y
las practicas de lactancia
materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses
del Centro de Atencién
Primaria Il EsSalud Bafios del
Inca, Cajamarca - 2022.

OE3. Identificar la relacién
que existe entre el
conocimiento de la frecuencia
de la mamada vy las practicas
de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios
menores de 6 meses del
Centro de Atenciéon Primaria ll
EsSalud Bafos del Inca,
Cajamarca - 2022.

OE4. Identificar la relaciéon
que existe entre conocimiento
del inicio y las practicas de
lactancia materna exclusiva
en madres de nifilos menores
de 6 meses del Centro de
Atenciéon Primaria Il EsSalud
Bafios del Inca, Cajamarca -
2022.

HE2. Existe relacion directa
entre el conocimiento de la
duracion y las practicas de
lactancia materna exclusiva
en madres de nifios
menores de 6 meses del
Centro de Atenciéon Primaria
Il EsSalud Barfios del Inca,
Cajamarca - 2022.

HE3. Existe relacion directa
entre el conocimiento de la
frecuencia de la mamada y
las practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencién Primaria Il
EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca - 2022.

HE4. Existe relacion directa
entre el conocimiento del
inicio y las practicas de
lactancia materna exclusiva
en madres de nifos
menores de 6 meses del
Centro de Atencién Primaria
Il EsSalud Bafos del Inca,
Cajamarca - 2022.

HES5. Existe relacion directa
entre el conocimiento de la

D6. Conocimiento de
las técnicas de
amamantamiento

VARIABLE Y:
Practicas de
lactancia materna
exclusiva

Dimensiones

D1. Posiciéon de
cuerpo

D2. Respuestas
D3. Vinculo afectivo
D4. Anatomia

D5. Succidn

D6. Tiempo

lactancia
exclusiva.

materna
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EsSalud Bafios del
Cajamarca - 20227

Inca,

PE5. ¢Cual es la relacion
gue existe entre el
conocimiento de la
importancia y las practicas
de lactancia materna
exclusiva en madres de
nifos menores de 6 meses
del Centro de Atencién
Primaria Il EsSalud Bafios
del Inca, Cajamarca - 2022?

PE6. ¢Cual es la relacién
gque existe entre el
conocimiento de la técnica
de amamantamiento y las
practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria I
EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca - 20227

OES5. Identificar la relacién
que existe entre el
conocimiento de la

importancia y las practicas de
lactancia materna exclusiva
en madres de nifilos menores
de 6 meses del Centro de
Atencion Primaria Il EsSalud
Bafios del Inca, Cajamarca -
2022.

OE6. Identificar la relacién
que existe entre el
conocimiento de las técnicas
de amamantamiento y las
practicas de lactancia
materna exclusiva en madres
de nifios menores de 6 meses
del Centro de Atencién
Primaria Il EsSalud Bafios del
Inca, Cajamarca - 2022

importancia y las practicas
de lactancia materna
exclusiva en madres de
nifios menores de 6 meses
del Centro de Atencion
Primaria 1l EsSalud Bafios
del Inca, Cajamarca - 2022.

HE6. Existe relacion directa
entre el conocimiento de las
técnicas de
amamantamiento 'y las
practicas de lactancia
materna exclusiva en
madres de nifios menores
de 6 meses del Centro de
Atencién Primaria Il
EsSalud Bafios del Inca,
Cajamarca - 2022.
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Anexo 02: Instrumentos de medicién

Datos generales

1. Edad:
2. Estado civil: Soltera() Conviviente () Casada()
3. Grado de instruccion: primaria () secundaria () Técnico ()

Universitario ()
4, Ocupaciéon: Ama de casa ()
Independiente ()

Dependiente ()

Indicaciones: marque el nimero que considere en cada recuadro

Ni de acuerdo
Totalmente en En :
ni en De acuerdo
desacuerdo desacuerdo
desacuerdo (4)
(1) 2 )

Totalmente de
acuerdo

®)

. Conocimiento de lactancia materna exclusiva

N° | items 1]2[3]4]5
Conocimiento de lactancia materna exclusiva
1 Lactancia materna exclusiva significa dar al bebé solamente
leche materna sin ningun otro liquido o sélido.
2 Es idéneo alimentar al bebe exclusivamente con lactancia
materna durante los primeros 6 meses de vida
3 Si el bebé se muestra inquieto y lleva las manos a la boca

me indica que tiene hambre y sed, yo debo darle solo pecho.

Conocimiento de la duracién de la lactancia

4 Cada vez que el nifio llora o a libre demanda debo darle de
mama, 0 como minimo de 8 a 12 veces al dia.

Conocimiento de frecuencia de mamada

5 Si mi bebé se duerme por mas de dos horas yo debo
despertarlo y darle pecho.

6 Cuando el nifio presenta diarrea yo debo amamantar con
mayor frecuencia.

7 El pecho que debe continuar lactando el bebé luego que

termina y empieza nuevamente a lactar es el que no estuvo
lactando anterior mente.

Conocimiento inicio de lactancia materna

8 Inmediatamente después del parto se debe iniciar la
lactancia materna.

Conocimiento de la importancia de la lactancia materna

9 La leche materna posee los nutrientes necesarios requeridos
por él bebé y previene de enfermedades respiratorias y
diarreicas

Conocimiento de latécnica de dar la lactancia materna

10 | Acunado es la posicién correcta para dar de lactar a mi bebé

11 | Acercar al bebé al pecho e introducir pezén y areola es la
forma correcta de colocar la boca de mi bebé para la
lactancia.
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12 La succién correcta es cuando observo que la succién es
lenta.

13 Para interrumpir la succién debo introducir un dedo en su
boquita para que suelte el pezén.

14 Cuando estoy trabajando o estoy fuera de casa, extraigo la
leche de forma manual o con un instrumento, para luego
almacenarlo en envases con cantidades adecuadas para
darle a mi bebé hasta mi regreso.

15 La leche materna extraida debe conservarse a temperatura
ambiente (19 — 26°C) de 4- 8 horas.

Fuente: Adaptado de Culquicondor y Meca®®
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Ficha de observacion para evaluar las practicas de lactancia materna
exclusiva

Indicaciones: Observando como la madre desarrolla el proceso de
amamantamiento, marcar segun corresponda recuadro

Muy correcto (4)

Medianamente correcto (3)

Medianamente incorrecto (2)

Muy incorrecto (1)

N° | items 1(2(3|4

Posicién del cuerpo

1 | Se adopta una postura corporal donde la madre y él bebe se

muestran relajados.

2 | Se adopta una postura corporal relajada cumpliendo con sostener

alineados la cabeza y cuerpo del bebe.

3 | Se adopta una postura corporal donde la madre y él bebe se

muestran comodos.

4 | Se adopta una postura corporal comoda cumpliendo con sostener

adecuadamente las nalgas del bebé

Respuestas

5 | La postura corporal adoptada permite que el bebé busque el
pecho con la boca.

6 | La postura corporal adoptada permite al bebé sentirse tranquilo

mientras mama.

7 | La postura corporal adoptada permite al bebé permanecer en el

pezon.

8 | Durante el amamantamiento se logra observar la salida de leche

en pequefios chorros.

Vinculo afectivo

9 | Durante el amamantamiento la madre sostiene forma segura al
bebé.

10 | Durante el amamantamiento se genera un contacto visual, fisico y

afectivo entre la madre y él bebe

11 | Durante el amamantamiento la madre propicia un apego

emocional con él bebe.

12 | Durante el amamantamiento la madre acaricia con ternura al bebé

recurrentemente.
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Anatomia

13 | El pecho empleado para el amamantamiento se observa de
textura suave

14 | El pecho empleado para el amamantamiento posee un pezén
protractil que favorece el amamantamiento.

15 | El pecho empleado para el amamantamiento posee una piel de
color sana.

16 | El pecho empleado para el amamantamiento posee un contorno
redondeado

Succiodn

17 | Durante el amamantamiento se observa que el bebé abre por
completo la boca.

18 | La boca del bebe cubre por completo la aureola del peco
empleado en el amamantamiento

19 | Mientras el bebé mama se logra observar que el labio inferior del

20 | Mientras el bebé mama se observa que el mentdn del bebé toca el
pecho de la madre.

21 | Mientras el bebé mama se observa las mejillas redondeadas.

22 | Durante el amamantamiento él bebe da mamadas profundas y
lentas con pausas en ocasionales.

23 | Se observa y escucha deglutir al bebé mientras mama

Tiempo

24 | El bebé suelta el pecho espontaneamente por periodos cortos
durante el amamantamiento

25 | Durante el amamantamiento se observa de 30 a 60 succiones

Fuente: Barboza y Morales®
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Anexo 03: Ficha de validacién de instrumentos de medicién

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacién: Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Barios del

Inca, Cajamarca — 2022.

Nombre del Experto: (,’ co [([,- /Ma’ae /07/) €0 %}QMOQ.

Nombre del instrumento: Conommnentos sobre lactancia materna exclusuva

1. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

expresadas en aspectos
observables

uw/a// €

Descripcién:  Evaluacion A il
Aspectos a Evaluar Cumple/ No cumple Preguntas a corregir
. Las preguntas  estan
1. Claridad "
elaboradas usando un /
lenguaje apropiado Creeeet / ele .
2. Objetividad Las preguntas  estan

3. Conveniencia

Las preguntas estan
adecuadas al tema a ser
investigado

equa

4. Organizacion

Existe una organizacién
légica y sintactica en el
cuestionario

5. Suficiencia

El cuestionario comprende
todos los indicadores en
cantidad y calidad

&ua;,u/ €.
C)/ééelrl/’%e .

6. Intencionalidad

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la

investigacion

wa/%e

7. Consistencia

Las preguntas estan
basadas en aspectos
tedricos del tema

investigado

ef.ucc/vf e

8. Coherencia

Existe relacién entre las
preguntas e indicadores

oy

9. Estructura

La estructura del
cuestionario responde a
las preguntas de la
investigacion

/
eocpde

10. Pertinencia

El cuestionario es dutil y
oportuno para la
investigacién

Il._ OBSERVACIONES GENERALES

7
&x;o;ﬂ/fe

Nombre: C/\/é/&[ € f
266 2 95

No. DNI

ez’e e
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

. DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria |l EsSalud Baros del
Inca, Cajamarca — 2022.

Nombre del Experto: C/}/ [ Q”& ﬂydeﬁ ' /W)% ; (//?Q-MOQ.

Nombre del instrumento: Practicas sobre lactancia materna exclusiva

1. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Descripcién: Evaluacion : G e L
Cumple/ No cumple Preguntas acorregly, .

Aspectos a Evaluar

Las preguntas estan

1. Claridad P
elaboradas usando un /
lenguaje apropiado pcml’/ efe .

e Las preguntas estan

2. Objetividad
expresadas en aspectos ‘
observables &€ /Lmlfé/g €
Las preguntas estan 4

3. Conveniencia adecuadas al tema a ser =
investigado W‘)’ZQ '
Existe una organizacion F 4

4. Organizacion légica y sintactica en el -
cuestionario Ceeecple .
El cuestionario comprende

5. Suficiencia todos los indicadores en
cantidad y calidad C)/é&eL/Mfe .
El cuestionario es l

6. Intencionalidad adecuado para medir los

indicadores de la -
investigacién QM ’/ée .
Las preguntas  estan /

7. Consistencia basadas en  aspectos

tedricos del tema s
investigado ELW/\’/ZC :
- Existe relacion entre las /
8. Coherencia preguntas e indicadores PM?
La estructura del /

cuestionario responde a

9. Estructura
las preguntas de la "
investigacion eubl/ﬂj 6
El cuestionario es util y 7
10. Pertinencia oportuno para la /
investigacién €/¢/L(71’/ d/ge
7/

Ill. OBSERVACIONES GENERALES

Nombre: C/;/eﬁ /(/2 dee EO@ %:/j/‘(&?ﬁd\ 5
No.DNI 266 2 98 8/

' ‘A Torres Figueroe
g e tao Emea (7
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Conocimientos y préacticas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Barios del

Inca, Cajamarca — 2022.

Nombre del Experto: gma/m,m( (9,46/4/;4 )7445 a_

Nombre del instrumento: Conocimientos sobre lactancia materna exclusiva

1. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a Evaluar Descripelon: cuihE‘{:lh;r:?i::ngi e Pugunhsacomglr .
. Las preguntas  estan
1. Claridad elaboradas usando un
lenguaje apropiado We
e Las preguntas  estan
2. Objetividad expresadas en aspectos
observables éeuz—c.ﬂ/c
Las preguntas  estan /
3. Conveniencia adecuadas al tema a ser
investigado @JJ;LLLM(‘
Existe una organizacion I
4. Organizacién logica y sintactica en el =
cuestionario Corwcfole
El cuestionario comprende /
5. Suficiencia todos los indicadores en
cantidad y calidad W/M [
El cuestionario es /
i adecuado para medir los
6. Intencionalidad indicadores da la M
investigacion ¢
Las preguntas  estan 4
s . basadas en aspectos
7. Consistencia tebricos del e .
investigado W £

Existe relacion entre las

. Iz

8. Coherencia preguntas e indicadores W e
La estructura del /
cuestionario responde a

9. Estructura las preguntas de la "
investigacion M
El cuestionario es atil y | — &

10. Pertinencia oportuno para la
investigacion W [t i

7

Ill. OBSERVACIONES GENERALES

Nombre: %—»«w[zwcg @/441” /}”/gq i
No.DNI ¢ 2Y 9 52
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Barios del

Inca, Cajamarca — 2022.

Nombre del Experto: ?mo/tatéd\ & A&//n )7/:5’\

Nombre del instrumento: Practicas sobre lactancia materna exclusiva

Il ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a Evaluar

Descripcion:

Evaluacién
Cumple/ No cumple

 Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas  estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

2. Objetividad

Las preguntas  estan
expresadas en aspectos
observables

We

3. Conveniencia

Las preguntas  estan
adecuadas al tema a ser
investigado

éeuu-/ﬂ/c

4. Organizacién

Existe una organizacion
légica y sintactica en el
cuestionario

@M{ﬁ[f

5. Suficiencia

El cuestionario comprende
todos los indicadores en
cantidad y calidad

P,um/ﬂl(

6. Intencionalidad

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la
investigacion

Ciw/w//dc

Wc

7. Consistencia

estan
aspectos
tema

Las preguntas
basadas en
tedricos del
investigado

Cuceetsfole

Existe relacién entre las

. / p

8 Cohersncia preguntas e indicadores M g
La estructura del /
cuestionario responde a

9. Estructura
las preguntas de la .
investigacion M
El cuestionario es dtil y | — 7

10. Pertinencia oportuno para la
investigacion W (o ¢

7
Ill. OBSERVACIONES GENERALES

Nombre: %M&M{ [9//,,(144 //A/l A
No.DNIl Zéf 24 § 32
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Conocimientos y précticas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria Il EsSalud Barios del

Inca, Cajamarca — 2022.

Nombre del Experto: '/Palf\c\é 69\9—(‘\6(‘\ Heyecd Chilen

Nombre del instrumento: Conocimientos sobre lactancia materna exclusiva

Il. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a Evaluar

Descripcion:

Evaluacion
Cumple/ No cumple

Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas  estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

C\.\ mQ \c

2. Objetividad

Las  preguntas  estan
expresadas en aspectos
observables

Comgle

3. Conveniencia

Las preguntas  estan
adecuadas al tema a ser
investigado

Comele

4. Organizacion

Existe una organizacion
légica y sintactica en el
cuestionario

C.U mn Q\C

5. Suficiencia

El cuestionario comprende
todos los indicadores en
cantidad y calidad

Cumq\c

6. Intencionalidad

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la
investigacion

C \,(\«\Q\C

7. Consistencia

Las  preguntas  estan
basadas en aspectos
tedricos del tema
investigado

CU w P\C

8. Coherencia

Existe relacién entre las
preguntas e indicadores

Cu-\\q\c

9. Estructura

La estructura del
cuestionario responde a
las preguntas de la
investigacién

C_um ?L:

10. Pertinencia

El cuestionario es util y
oportuno para la
investigacion

Comele

Il. OBSERVACIONES GENERALES

Nombre: ’?a\nc\a %u\cu\aa Metreca C\f\\\o'l\

No.DNI 444134335

VIV, DHETILEE G i

Enf. Jefe Consultorio.Externio niul

CEP.45935  RNE1Z5T1
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

. DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva en
madres de nifios menores de 6 meses del Centro de Atencién Primaria |l EsSalud Barios del

Inca, Cajamarca — 2022.

Nombre del Experto: Coloes Soledad  Mecwet chelds

Nombre del instrumento: Préacticas sobre lactancia materna exclusiva

II. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Descripcion: Evaluacion

Aspectos a Evaluar CanolsiNG pi el Pregu m. ‘_lr'

Las  preguntas  estan
elaboradas usando un =
lenguaje apropiado voele

1. Claridad

Las  preguntas  estén
expresadas en aspectos P \
observables omele

2. Objetividad

Las preguntas  estén

3. Conveniencia adecuadas al tema a ser 3 \
investigado umele

Existe una organizacion
4. Organizacion légica y sintactica en el = \
cuestionario A

El cuestionario comprende
5. Suficiencia todos los indicadores en & \
cantidad y calidad oM

El cuestionario es
adecuado para medir los

indicadores de la -
investigacion o Q \e

6. Intencionalidad

Las preguntas  estan
basadas en aspectos

7. Consistencia foltizns del tema Cumple
investigado
: Existe relacién entre las
8. Coherencia preguntas e indicadores Comg \e
La estructura del

cuestionario responde a

9. Estructura las preguntas de la EGR ?\c
investigacion
El cuestionario es util y
10. Pertinencia oportuno para la
investigacion Comele
Ill. OBSERVACIONES GENERALES

Nombre: ?axr\c\a %o\ac\a& Hew:-ca C_\u\o'n

No.DNI & a\34335

f

Enf. Jefe Consultorio.EXter

CEP.45935  RNEZ571
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CONFIABILIDAD CONOCIMIENTO DE LA MADRE SOBRE LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA

Para contar con la confiabilidad del instrumento se aplicé una prueba piloto
a 15 madres del Centro de Salud Bafios del Inca, ubicado en el Jiron.

Pachacutec. Bafos del inca — Cajamarca.
Posteriormente se realizé el andlisis factorial del instrumento con el

programa estadistico SPSS, se utilizo el coeficiente Alpha de Cronbach y

loa resultados se presentan a continuacion.

Resumen de procesamiento de

casos Estadisticas de fiabilidad
N % Alfa de
Casos  Valido 15 100,0 Cronbach N de elementos
Excluido? 0 0 867 15
Total 15 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

De acuerdo al resultado de la confiabilidad del instrumento que mide la
actitud de la madre, con un indice de Alfa de Cronbach de 0.867, el

instrumento es altamente confiable es decir su confiabilidad es del 87%.
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CONFIABILIDAD PRACTICAS DE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

Para contar con la confiabilidad del instrumento se aplicé una prueba piloto
a 15 madres del Centro de Salud Bafios del Inca, ubicado en el jiron.

Pachacutec. Bafios del inca — Cajamarca.
Posteriormente se realizd el analisis factorial del instrumento con el

programa estadistico SPSS, se utilizo el coeficiente Alpha de Cronbach y

loa resultados se presentan a continuacion.

Resumen de procesamiento de

casos Estadisticas de fiabilidad
N % Alfa de
Casos  Valido 15 100,0 Cronbach N de elementos
Excluido? 0 ,0 875 25
Total 15 100,0

a. La eliminacién por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

De acuerdo al resultado de la confiabilidad del instrumento que mide la
prevencion de la anemia, con un indice de Alfa de Cronbach de 0.875, el
instrumento es altamente confiable es decir su confiabilidad es del 88%.
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Anexo 4: Escala de valoracién del instrumento

Variable 1: Conocimiento sobre lactancia materna exclusiva.

Evaluacion de
RANGO DE y
Escala/dimensiones puntuacion
PUNTUACIONES

Bajo | Medio Alto
Global 15-75 15-34 | 35-54 55-75
Conocimiento de la definicion de 3-15 3-7 8-11 12-15
lactancia materna exclusiva
Conocimiento de la duracién de 1-5 1-2 34 5
lactancia
Conocimiento de la frecuencia de la 3-15 3-7 8-11 12-15
mamada
Conocimiento del inicio de lactancia 1-5 1-2 3-4 5
materna
Conocimiento de la importancia de la 1-5 1-2 3-4 5
lactancia materna
Conocimiento de las técnicas de 6-30 6-14 | 15-22 23-30
lactancia materna

Variable 2:

Practicas de lactancia materna exclusiva.

Escala/dimensiones RANGO DE Evaluaciéon de puntuacion
PUNTUACIONES Malo Regular | Bueno
Global 25-125 25-57 58-91 92-125
Posicién de cuerpo 4-20 4-9 10-14 15-20
Respuestas 4-20 4-9 10-14 15-20
Vinculo afectivo 4-20 4-9 10-14 15-20
Anatomia 4-20 4-9 10-14 15-20
Succién 7-35 7-16 17-25 26-35
Tiempo 2-10 2-4 5-7 8-10
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Anexo 5: Base de datos

VARIABLE CONOCIMIENTO DE LA MADRE SOBRE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

Conocimient
N e, cog%chrf " e O PE COINIGIODE | | imporancia | CONOCIMIENTO DE LA TECNICA DE DAR LA
ENCUESTADO | MATERNA EXCLUSIVA DURACION DE MAMADA LACTANCIA de Ia. LACTANCIA MATERNA
S LA LACTANCIA MATERNA lactancia
materna
Ite{no Ite;no Itesr’no ltem04 ItegnO Itegno Ite;nO Item08 ltem09 Ite(r)nl Ite{nl Ite;nl Ite:;nl Iteérlnl Iteénl

1 5 5 4 4 3 5 5 5 ® 4 3 5 3 4 ®
2 5 4 4 5 3 5 4 4 4 & 5 4 4 5 ®
3 5 4 5 5 4 5 4 5 3 4 3 5 4 4 4
4 5 5 4 4 3 5 5 3 ® ® 3 5 4 3 &
5 5 3 3 3 4 5 5 5 5) 3 3 3 4 3 4
6 4 5 & 3 4 4 3 5 4 4 5 5 3 3 3
7 3 3 4 4 5 3 3 4 3 5 5 5 5 4 4
8 4 8 8 5 3 5 5 4 3 4 3 4 5 5 ®
9 4 5 4 3 3 3 4 4 3 4 5 3 5 5 5
10 5 8 5 5 4 4 4 3 5 4 4 3 4 3 4
11 4 3 4 2 3 2 5 2 1 4 3 2 5 3 5
12 1 4 4 4 4 3 5 4 4 4 4 2 3 4 5
13 4 4 5 4 2 3 1 3 2 3 2 5 5 1 5
14 2 1 4 3 3 2 5 3 3 2 4 4 1 3 1
15 1 3 4 2 2 S 5 1 2 1 5 3 1 4 1
16 8 8 1 2 5 2 1 2 4 1 3 3 3 3 3
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VARIABLE PRACTICAS DE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

TIEMPO

Item

25

Item

24

SUCCION

Item

23

Item

22

Item

21

Item

20

Item

19

Item

18

Item

17

ANATOMIA

Item

16

Item

15

Item

14

Item

13

VINCULO AFECTIVO

Item

12

Item

11

Item

10

Item

09

RESPUESTAS

Item

08

Item

07

Item

06

Item

05

POSICION DEL

CUERPO

Item

04

Item

03

Item

02

Item

01

Encuest

ados

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20
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Anexo 6: Documentos administrativos

UNIVERSIDAD

e AUTONOMA
DE ICA

CARTA DE PRESENTACION

El Decano de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Auténoma de
lca, que suscribe

Hace Constar:

Que, ORDONEZ ROJAS ASHLEY JHOSELYN MARIBEL identificada con DNI 74425003 y
SAENZ ALVARADO MILY FLORMIRA identificada con DNI 45780073 del Programa
Académico de Enfermeria, quien viene desarrollando la Tesis Profesional:
“CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS SOBRE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN
MADRES DE NINOS MENORES DE & MESES DEL CENTRO DE ATENCION PRIMARIA II
BANOS DEL INCA, CAJAMARCA -2022 “

Se expide el presente documento, a fin de que el responsable de la Institucién,
tenga a bien autorizar a los interesados en mencidn, aplicar su instrumento de
investigacién, comprometiéndose a actuar con respeto y transparencia dentro de
ella, asi como a entregar una copia de la investigacion cuando esté finaimente
sustentada y aprobada, para los fines que se estimen necesarios.

Chincha Alta, 30 de mayo del 2022

Av. Abelardo Alva Malrtua 489 - 499 | Chincha Alta - Chincha - Ica
@056 269176
© www.autonomadeica edu.pe
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AfxEssalud

“Decenio de la Igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”

“Aiio de la Universalizacidn de la Salud”

EL QUE SUSCRIBE DIRECTOR DEL CAP Il BANOS DEL INCA;

HACE CONSTAR:

Mediante la presente se hace constar que las bachilleres en Enfermeria: SAENZ
ALVARADO, Mily Flormira y ORDONEZ ROJAS, Ashley Jhoselyn Maribel,
han aplicado su instrumento (ENCUESTA) para su Proyecto de Investigacion
“Conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres de
nifios menores de 6 meses del Centro de Atencion Primaria IT EsSalud Baiios
del Inca, Cajamarca - 2022aplicado a las madres de nifios menores de 6 meses
en el CAP II Banos del Inca durante el mes de Julio, para acceder a su titulo
profesional de Licenciada en Enfermeria por la Universidad Autonoma de Ica.

Se expide el presente a solicitud de la interesada, para los fines anteriormente
mencionados.

Cajamarca, 11/08/2022

Lif

Dra. Viojej ayo Salazar
m R CAP 11

Eesans | LO OS DEL INCA
RED ASISTEACIAL CAJAMARCA

Urb. Laguna Seca Mz. A Lote 4
Los bafios del Inca CAP Il LOS BANOS DEL INCA
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES DE LA
INVESTIGACION

La presente investigacion titulada “Conocimientos y practicas de lactancia
materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses en el Centro
de Atencion Primaria Il Bafios del Inca EsSalud Cajamarca 2022”, es
desarrollada por Mily Sé&enz y Ashley Ordofiez investigadoras del
Programa Académico de Enfermeria de la Universidad Autonoma de Inca.

El objetivo del estudio es determinar la relacion que existe entre los
conocimientos y las practicas de lactancia materna exclusiva en madres de
nifios menores de 6 meses

En caso de acceder a participar en este estudio, se le pedira responder un
cuestionario de preguntas objetivas. El cuestionario tomarda 25 minutos
aproximadamente. La participacion en este estudio es voluntaria. La
informacion que se recolecta sera confidencial. Ademas, no se usara para
ningun otro propoésito fuera de los de esta investigacion.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas a los
correos de contacto. Desde ya se agradece su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, ya he sido
informado (a) sobre el objetivo del estudio. Reconozco que la informacion
que yo provea en el curso de esta investigacion es estrictamente
confidencial y no sera usada para ningun otro propdsito fuera de los de este
estudio sin mi consentimiento. He sido informado de que puedo hacer
preguntas sobre el proyecto en cualquier momento.

Firma de participante...................coooieiinnn.

Firma del investigador(a)
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Anexo 7: Evidencia fotogréfica

Aplicacion del instrumento

Con el personal de turno.
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Con la jefa de area
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Anexo 8: Informe de Turnitin al 28% de similitud

CONOQCIMIENTOS Y PRACTICAS SOBRE LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA EN MADRES DE MINOS MENORES DE 6 MESES DEL
CENTRO DE ATENCION PRIMARIA Il ESSALUD BANOS DEL
INCA, CAJAMARCA - 2022

IWFORME DE ORIGIRA LIDAD

25, 26+ 4 S

IMDICE DE SIMILITLAD FUENTES DE INTERHET  PUBLICACKOMES TRABAJDS DEL
ESTUDIAMTE

FUEKTES FRIMARIAS

repositorio.ucv.edu.pe 6%

Fueribe de Inbermet

repositorio.autonomadeica.edu.pe 6%

Fueribe de Irnbermet

repositorio.upagu.edu. pe 3%

Fueribe de Irnbermet

B aoa

repositorio.unac.edu.pe 2
Fuente de Inbermet %

1library.co 1 %

Fuente de Inbermet

] repositorio.usanpedro.edu.pe 1 %

Fueribe de irnbermet

repositorio.udh.edu.pe 1 %

Fueribe de irnbermet

repositorio.unc.edu.pe 1
Fuente de Internet %
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