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RESUMEN 

 

Objetivo general. Determinar la relación entre el nivel de conocimiento y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 2023. Metodología. De enfoque cuantitativo, tipo 

básica, descriptiva y de diseño no experimental. Se desarrolló con las 

primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, con una muestra de 

109 primíparas en un muestreo probabilístico. Se empleó dos encuestas una de 

conocimiento y otra de actitudes sobre la lactancia materna. Resultados. Se 

observó que el 21.1% de las madres eran menores de 25 años, 63.3% entre 

25 y 34 años y 15.6% de 35 a más años; el 67.9% eran amas de casa, 11% 

estudiantes y 21.1% trabajadoras, 22.9% tenía nivel primario, 59.6% secundaria y 

17.4% instrucción superior. En conocimiento de la lactancia materna exclusiva 22% 

presentó conocimiento bajo, 74,3% medio y 3,7% alto; en la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva 1.8% presentó actitud muy buena, 48.6% actitud buena, 42.2% 

actitud regular y 7.3% mala actitud. Conclusiones No se evidenció relación entre 

el nivel de conocimiento y la actitud sobre la lactancia materna exclusiva en 

primíparas evaluadas. 

 

Palabras claves: lactancia materna, conocimiento, actitud, grupo etario,  
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ABSTRACT 

 

General objective.  To determine the relationship between the level of knowledge 

and attitude about exclusive breastfeeding in primiparous women attended at 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023.  Methodology.  Quantitative 

approach, basic type, descriptive and non-experimental design. It was 

developed with primiparous women treated at Hospital II – E Banda de Shilcayo, 

with a sample of 109 primiparous women in a probabilistic sampling. Two surveys 

were used, one of knowledge and the other of attitudes about breastfeeding.  

Results.  It was observed that 21.1% of the mothers were under 25 years old, 

63.3% between 25 and 34 years old and 15.6% from 35 years old or older; 67.9% 

were housewives, 11% students and 21.1% workers, 22.9% had primary level, 

59.6% secondary and 17.4% higher education. In knowledge of exclusive 

breastfeeding, 22% presented low knowledge, 74.3% medium and 3.7% high; In the 

attitude about exclusive breastfeeding 1.8% presented very good attitude, 48.6% 

good attitude, 42.2% regular attitude and 7.3% bad attitude. Conclusions There 

was no evidence of a relationship between the level of knowledge and attitude about 

exclusive breastfeeding in primiparous women evaluated. 

 

Key words: breastfeeding, knowledge, attitude, age group,  
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I. INTRODUCCIÓN. 

La Lactancia materna es considerada la base de la alimentación del recién nacido 

gracias a los nutrientes y mecanismos de defensa que se transmite por la lactancia, 

es por ello indispensable que las madres formen parte de las actividades 

organizadas por las instituciones de salud para que tengan conocimiento sobre la 

importancia, sus ventajas y beneficios con el propósito de tener un niño sano.  

Es por ello que el presente estudio planteó determinar la relación entre el nivel de 

conocimiento y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas 

en el Hospital II-E Banda de Shilcayo, San Martín 2023; el estudio se justifica 

porque actualizó la estadística sobre el tema, la cual sirve de base para mejorar el 

conocimiento y actitudes de las futuras madres acerca de la lactancia materna.  

El estado trata en la medida posible promover nuevas políticas a través de 

actividades que generen promoción, protección y apoyo a la lactancia materna, se 

conoce que es una práctica ancestral; sin embargo, no todas las madres tienen 

conocimiento de la importancia desde el punto de visto biológico y psicológico.  

El estudio estuvo distribuido en siete capítulos que a continuación se detalla: 

Capítulo I: Introducción  

Capítulo II: Planteamiento del problema, objetivos, justificación, importancia y 

limitaciones,  

Capítulo III: antecedentes, marco teórico, teorías de enfermería, definición de 

términos, hipótesis, variables y operacionalización de variables,  

Capítulo IV: tipo y diseño de investigación, descripción del ámbito de estudio, 

población y muestra, técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y 

confiabilidad del instrumento, plan de recolección y procesamiento de datos y 

aspectos éticos. 

Capítulo V: Los resultados expresando mediante tablas estadísticas.  
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Capítulo VI: El análisis de los resultados, por la estadística inferencial. 

Capítulo VII: La discusión que consiste en la comparación de los resultados 

obtenidos en la presente investigación con los resultados obtenidos de los 

antecedentes. Seguido de las conclusiones y recomendaciones 

 

Rodríguez y Sangama 
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II. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

2.1. Descripción de problema. 

Según la Organización Mundial de la Salud, menciona que el 35% de los bebés en 

el mundo reciben lactancia materna los primeros 4 meses de vida, es considerado 

como un factor causal del nivel de conocimiento deficiente en un 84% y con una 

práctica adecuada solo un 25% (1) 

Por otro lado, en Filipinas se ha reducido en un 2% la Lactancia Materna Exclusiva 

en niños con menos de seis meses de nacidos durante el 2016, por lo que solo el 

20% de la población recibe lactancia materna, es por ello que se viene generando 

mejoras en las políticas sanitarias para incentivar la lactancia y evitar el uso de 

biberón hasta que los lactantes tengan por lo menos un año. (2) 

Pero países desarrollados entre ellos Suiza y Canadá el panorama es más 

preocupante a pesar de tener todos los recursos necesarios para adecuada 

estrategia de lactancia materna exclusiva, sin embargo, el 14,0% de bebés son 

beneficiados con la lactancia materna hasta promediados el primer medio año de 

vida, esto ocurre debido a poca concientización de la importancia (3) 

En Latinoamérica según el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia reportó 

que México es uno de los países con menor porcentaje de lactancia materna, 

debido a que poco después de los primeros 30 días de vida a los lactantes se les 

brinda líquidos adicionales como es el caso de fórmulas, leche de vaca y algunas 

bebidas azucaradas. (4)  

Así mismo en el caso reportado por el Ministerio de Salud de Chile menciona que 

el 43 % de casos en que los niños siguen recibiendo Lactancia Materna Exclusiva 

hasta los 6 meses, es decir, 2 de cada 5. En el caso de Colombia en un estudio 

evidenciado en los Hospitales públicos solo el 85.6% de las madres presentaron 

conocimientos adecuados acerca de la lactancia materna exclusiva y con 

conocimientos inadecuados observados en el 14% (5). 
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Estas situaciones mencionadas están registradas, esto se debe a que existen 

varios factores como es el caso de aparición de enfermedades materna o infantiles 

o de una nueva gestación, los cuales se encuentran asociados a cortos periodos 

de lactancia, es por ello que se viene estimulado la continuidad de lactancia 

materna siguiendo los parámetros descritos por OMS (6). 

A nivel local el Perú, presenta un 69,8% de niños con LME, y encontrando a nivel 

de las regiones que sobresalen con los mejores niveles de lactancia materna como 

es el caso de Loreto con 77,7 % de LME, seguido de Pasco con 87,3 %, y por 

último, Huancavelica con 100 % de LME; diametralmente opuestos se encuentra la 

región de Madre de Dios que presenta 45,3 %, Ica 40,5 % o Tumbes 29,6 %, las 

cuales presentan LME en menores proporciones.(7) Al considerar el área de 

residencia de las madres, se encontró que el 63,2 % que residen en zonas urbanas 

mantiene LME a diferencia del 84,3% de las madres que viven en zonas rurales 

que lactan a sus menores hijos. (8) 

Considerando los resultados de la Encuesta Demográfica y de Salud Familiar, son 

las madres primerizas las que se ilustran mejor, observando que escasamente el 

8,3% las madres primerizas poseen un nivel de conocimiento malo, además el 

80,4% evidenció tener conocimiento regular. Con referencia a la edad, las mamitas 

entre los 24 y 29 años, presentaron conocimiento bueno acerca de la lactancia 

materna en un 38,71 %; pero, las madres con edades por debajo de los 23 años 

evidenciaron tener un conocimiento malo en un 47,82%. (9) 

Además, tomando como base el origen de las madres, específicamente si 

provienen de las provincias, están presenta conocimiento malo en 73,91 %, este 

valor es mucho más amplio que el 26,1% de los casos que son observados en Lima 

por lo que se ve asociado a la práctica y continuidad con la lactancia materna por 

ser considerada no vital para el desarrollo infantil en el niño que ha traído como 

consecuencia el aumento de la anemia infantil y desnutrición en las regiones del 

país (10) 

Desde el contexto local, se consideró al Hospital II-E Banda de Shilcayo porque 

existe el área de desarrollo y crecimiento para el niño, algunas madres que acuden 
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a sus controles, muestran actitudes poco apropiadas frente a la lactancia materna, 

lo que se traduce como un rechazo categórico a la lactancia materna exclusiva. Las 

madres son agobiadas con pensamientos e ideas que sindican que si le dan de 

lactar al bebé van a engordar, que sus senos se verán afectados produciéndose 

algunas deformaciones en los mismos y la pérdida de calcio, desconociendo sobre 

la importancia, beneficio, técnicas, complicaciones y cuidados de la LME exclusiva 

en sus niños ocasionando mala alimentación para el menor. 

Por lo tanto, se planteó el siguiente problema de investigación. 

2.2. Pregunta de investigación general 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023? 

2.3. Preguntas de investigación específicas 

P.E.1: 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales 

y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023? 

P.E.2: 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II 

– E Banda de Shilcayo, San Martin 2023? 

P.E.3:  

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento de amamantamiento y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023? 
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2.4. Objetivo general 

Determinar la relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 2023 

2.5. Objetivos específicos 

O.E.1:  

Determinar la relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales 

y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según edad. 

O.E.2:   

Determinar la relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según grado de 

instrucción. 

O.E.3:  

Determinar la relación entre el nivel de conocimiento de amamantamiento y 

la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023 según su ocupación. 

 

2.6. Justificación e importancia 

Justificación. 

✓ Justificación teórica: El estudio tuvo como base teórica la Guía técnica 

para la consejería en lactancia materna exclusiva; esta información 

beneficia a la comunidad científica a fin de mejorar las teorías de la 

consejería en las primigestas para tener niños mejor alimentados, así 
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mismo se puede desarrollar artículos científicos que brinden un aporte 

significativo en información para contrastar los resultados de la 

investigación.  

✓ Justificación práctica: La finalidad del estudio desde el contexto de la 

práctica es que ayuda los resultados a mejorar las consejerías de 

lactancia materna exclusiva por el personal de salud a las madres 

durante y después del embarazo con el propósito de proporcionar 

información clara y precisa sobre el conocimiento e interés de las 

primigestas sobre la importancia de la lactancia materna y su beneficio 

al niño o lactante, esto beneficia a los profesionales de la salud porque 

ampliar sus conocimientos y los podrán aplicar en sus pacientes.   

✓ Justificación metodológica: El trabajo de investigación consideró el 

método científico como base metodológica para el desarrollo del estudio, 

se utilizó instrumento de recolección de datos, aquel que se validó por 

expertos e índice de confiabilidad. Se espera que el instrumento sirva 

como modelo o base para futuras investigaciones sobre el tema en 

estudio.  

Importancia 

Es importante recalcar que el papel del profesional de enfermería es 

relevante al momento de impartir información, ya que todo lo que perciba la 

madre trata de poner en práctica, además se recalca que la investigación 

permitió obtener una estadística más clara sobre la información que cuenta 

la madre respecto a lactancia materna, todo ello con la finalidad de que el 

profesional de enfermería busque las técnicas o estrategias de aportar 

conocimiento a través de charlas o talleres desde el área de CRED para 

fortalecer las competencias para un mejor cuidado al niño  año 2023. Tiene 

mucha importancia, ya que gracias a ello se evitarán niños con desnutrición 

y bajo coeficiente intelectual. 
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2.7. Alcances y limitaciones 

Alcances 

La presente investigación contempla el nivel de conocimiento y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, provincia de San Martin. 

Limitaciones 

Dentro de las limitaciones que se presentaron durante el desarrollo del trabajo 

de investigación han sido el limitado tiempo, esto debido a la carga laboral de 

las investigadoras; así como también el acudir en busca de la muestra de 

estudio, ya que había que esperar a que las primíparas asistan a sus controles 

con sus bebés; pero estas dificultades pudieron ser superadas 

satisfactoriamente. 
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III. MARCO TEÓRICO 

 

3.1. Antecedentes 

Durante la búsqueda de información para el desarrollo del presente trabajo de 

investigación se identificó trabajos que se encuentran relacionadas directamente 

con las variables a investigar, aportando valiosa información: 

Antecedentes internacionales:  

Cabascango (11) Ecuador 2022, se planteó como objetivo “Determinar los 

conocimientos actitudes y prácticas de las madres sobre lactancia”. Su 

investigación descriptivo transversal, contó con la participación de 170 madres a 

las cuales se les brindó un cuestionario que mide los conocimientos actitudes y 

practicas acerca de la lactancia. Entre sus resultados encontró que el 61.76% de 

las madres presentan conocimiento bueno y 51.18% presentaron actitudes buenas 

acerca de la lactancia materna. Concluyeron que el nivel de conocimientos 

actitudes y prácticas sobre la lactancia materna se refleja en el estado nutricional 

de sus hijos.  

Reynoso y Capellán (12) República Dominicana 2020, se plantearon como objetivo 

“Determinar los conocimientos, actitudes y prácticas sobre lactancia materna 

en las parturientas”. Su investigación descriptiva de corte transversal, trabajó con 

364 parturientas, a las cuales recibieron un cuestionario. Encontraron que en su 

mayoría presentaron un nivel de conocimiento regular y actitudes apropiadas. La 

importancia de la investigación radica en que conocieron como se manejan las 

parturientas con respecto a la lactancia materna, con el fin de mejorar las 

estrategias educativas de la comunidad con respecto a la lactancia. Concluyeron 

que en este grupo no existe una asociación estadística entre el conocimiento y la 

actitud acerca de la lactancia materna. 

Guzmán (13) En México, en 2020, se planteó como objetivo “Determinar los 

conocimientos, actitudes y prácticas en lactancia materna de las madres de 
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menores de un año de edad” Su investigación descriptiva, en donde participaron 

216 madres a las cuales les aplicó un cuestionario acerca de conocimientos, otro 

de actitudes y un tercero de prácticas sobre lactancia materna. Encontrando que 

67.6% presentaron conocimiento aceptable y el 32.4% presentó conocimiento 

bueno; el 91.2% presentó actitud buena sobre la lactancia materna antes de la 

intervención. Concluyeron que la mayoría de las madres presentan conocimiento y 

actitudes aceptables acerca de la lactancia materna.  

Peri y Medina (14) En Nicaragua en 2019 Se plantearon “Identificar el 

conocimiento sobre lactancia materna y sus actitudes”. En su investigación 

descriptiva transversal entrevistaron a 206 primigestas puérperas a las cuales le 

aplicaron un cuestionario para medir sus conocimientos y actitudes, fue la encuesta 

sobre aspectos referentes a lactancia en sala de puerperio, normal del bloque 

materno infantil. Entre sus resultados observaron que las madres evaluadas 

presentaron conocimiento bueno y actitud favorable en 70% de los casos. 

Concluyeron que la mayoría de las primigestas evaluadas presentaron 

conocimiento y actitudes favorables a la lactancia materna exclusiva.  

 

Nacionales 

Carmen (15). En Piura 2021, en su investigación “Determinar el nivel 

conocimientos y actitudes sobre lactancia materna exclusiva en puérperas 

mediatas del Hospital de Chulucanas II-1. Universidad Nacional de Piura” El 

estudio descriptivo correlacional, empleando una muestra de 80 madres que 

acuden de forma periódica al hospital, a las cuales se les aplicó un cuestionario con 

40 preguntas. Entre sus resultados destaca que el 68% presentó un nivel de 

conocimiento regular y una actitud buena con 71%, Concluyo que existe asociación 

entre conocimientos y actitudes con un nivel de significancia de 0.02.  

Luna y Victorio. (16).  En Lima 2021, en su tesis plantearon “Determinar la relación 

entre los conocimientos y actitudes sobre alimentación”, Su investigación 

descriptiva y transversal contó con una muestra de 90 madres que asisten al 
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hospital al área de CRED, a las cuales se les aplicó dos cuestionarios con 15 

preguntas cada una. Entre sus resultados destaca que el 45% tienen conocimiento 

regular sobre lactancia materna exclusiva y el 45% tiene buena actitud sobre la 

alimentación. Finalmente concluyeron que existe relación significativa entre las 

variables con p valor de 0.002 menor al nivel de significancia.  

Flores y Guillen. (17) En el Callao 2020, en su tesis se planteó el objetivo de 

“Determinar el conocimiento, actitud y la práctica de la lactancia materna de 

las madres de recién nacidos”, a las cuales se les aplicó un cuestionario. De sus 

resultados, destaca que el 69% tienen conocimiento acerca de la lactancia materna 

exclusiva, en el caso de las actitudes 64.3% presentaron una actitud favorable y el 

35.7% presentó actitud desfavorable. Concluyeron que el 69% de madres de recién 

nacidos tienen conocimiento apropiado sobre lactancia materna exclusiva y el 

64.3% presentó una actitud favorable. 

Peralta (18) Cajamarca 2020, “Determinó la relación entre la lactancia materna, 

los conocimientos actitudes y prácticas”. Su estudio descriptivo correlacional de 

corte transversal, empleó una muestra de 70 adolescentes primíparas, a las cuales 

se les aplicó un cuestionario. Entre los resultados encontrados se tiene que el 

45.7% presentó un conocimiento bajo, y el 54.3% tenían una actitud favorable. 

Concluyó que existe relación significativa entre el conocimiento y las actitudes 

acerca de la lactancia materna al obtener un valor de p=0.000.  

Benites y Rodríguez (19) Trujillo 2019, se plantearon como objetivo “Determinar 

el nivel de conocimiento sobre lactancia materna y su relación con las 

actitudes”. Su estudio descriptivo, correlacional y transversal, empleó una muestra 

de 67 madres primerizas a las cuales les aplicó dos cuestionarios. Entre sus 

resultados destaca que el 50.7% de las madres entrevistadas presentan 

conocimiento bueno acerca de la lactancia materna y 46.3% nivel regular, en cuanto 

a la actitud, el 52.2% presentaron niveles regulares y 47.8% buenos. Concluyeron 

que no existe relación estadísticamente significativa entre el conocimiento y las 

actitudes de las madres sobre la lactancia materna.  
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3.2. Bases Teóricas 

3.2.1. Variable Conocimiento sobre lactancia materna 

Definición de Conocimiento sobre lactancia materna 

Se define como todo conocimiento adquirido, de manera proporcional y sistemática 

acerca de la lactancia materna. Dicho conocimiento abarca información acerca del 

tipo de lactancia, la frecuencia de la lactancia y los cuidados de la lactancia materna 

y de igual manera los beneficios para el niño. (20,21) 

También se le define como conjunto de información que las madres poseen de 

forma intuitiva y que aumenta con el apoyo de las instituciones de salud que las 

preparan y controlan durante el embarazo. Este conocimiento se dispone a las 

madres con el fin de involucrarlas más en el tema de la lactancia materna y 

aprovechar el tiempo que requieren para ello con sus hijos. (20,21) 

El conocimiento acerca de la lactancia materna es un conjunto de hechos e 

información que la madre adquiere a lo largo de su vida, compuesta por vivencias 

y aprendizaje continuo durante su periodo de gestación y que es continua; por lo 

que la madre va mejorando a lo largo de su vida conforme aumentan estos 

conocimientos. Las acciones de la madre con respecto a la lactancia materna, 

serán beneficiosas para el niño. (20,21) 

 

Teorías 

Modelo Conceptual de Sistemas Abiertos de Imogene King 

Indica que la lactancia materna es considerada como la mejor forma de 

alimentación que se le puede ofrecer a un niño por parte de su madre, aporta a 

mejorar el desarrollo físico y mental de los niños, no solo por los nutrientes que 

brinda la leche materna sino por el lazo afectivo que se forma entre madre e hijo 

durante la lactancia. Es por ello que el conocimiento al respecto, brindará mejores 

condiciones de vida a los niños desde el punto de vista físico y emocional. (22) 
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El conocimiento sobre la lactancia materna es importante, porque abarca varios 

aspectos, disminuye las probabilidades de desarrollar hemorragia posta parto al 

igual que la mortalidad materna; aumenta el tiempo de anovulación, disminuye el 

riesgo de cáncer de mama y ovario. Con ello se garantiza el crecimiento del niño 

por una alimentación apropiada. Por ello es importante que la madre mantenga una 

higiene apropiada antes de lactar; y mantener una postura apropiada al momento 

de amamantar favorece el vínculo madre-hijo. (22) 

 

Teoría Centrada en la persona de Carl Rogers 

Considerando que se debe edificar bases teóricas para que se desarrolle el 

conocimiento sobre la lactancia materna exclusiva, esta puede estar ligado a una 

consejería u orientación en lactancia materna por parta del personal de enfermería. 

Todo ello logrará de potenciar y mejorar los conocimientos que presentan las 

madres y tengan la capacidad de resolver algunas dificultades asociadas a la 

lactancia materna, iniciando con una adaptación a la condición de madre que da de 

lactar de manera positiva y manejado por medio de grupos de madres que 

compartan sus experiencias como una forma de apoyarse entre sí. (23) 

 

Dimensiones 

Dimensión 1: Conceptos generales  

Considerada como la lactancia materna que mejor provee alimentación al niño, así 

como establecer y mantener el vínculo entre la madre e hijo. La recomendación de 

la OMS, es que la LME tenga un periodo mínimo de 6 meses desde el nacimiento 

del niño, y que será complementada después que el niño cumpla 6 meses con una 

alimentación semisólida y ya no líquida (23). 

Es el acto de amamantamiento o alimentación del niño de leche materna, se 

encuentra asociado a prevención de enfermedades en el niño y disminución de la 
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mortalidad infantil, así mismo mejora los niveles de inteligencia del niño y en la 

madre previene el cáncer de mama y ovario. (24) 

También es considerada como la alimentación basada en el uso exclusivo de leche 

materna, es la opción más saludable para el bebé, porque le brinda la cantidad de 

nutrientes que requieres y favorece al desarrollo del sistema inmunitario; así mismo 

provee beneficios para la madre. Contribuye al desarrollo efectivo de la parte física, 

intelectual y social del niño, a corto, mediano y largo plazo. (25) 

 

Dimensión 2: Beneficios de la lactancia 

Refiere a toda la información acerca de las ventajas de la lactancia materna, la cual 

contempla una correcta postura al amamantar, la experiencia favorable el 

amamantamiento tanto para la madre como para su hijo. (26) 

Es considerado como beneficio de la lactancia materna hacia el niño el hecho de 

recibir una alimentación balanceada, con la cantidad de proteínas y grasas que el 

bebé requiere para su óptimo crecimiento, así como el desarrollo del sistema 

inmunitario que le brinda la madre a través de la lactancia. (27) 

Los beneficios de la lactancia materna contemplan tanto a madre como a niño, en 

el caso de la madre disminuye las probabilidades de desarrollar cáncer de ovario y 

de mama, al igual que disminuye la tendencia a diabetes, recupera su figura 

rápidamente. Por otro lado, el niño, se beneficia al alimentarse apropiadamente con 

los nutrientes requeridos, disminuye el riesgo a enfermedades gastrointestinales y 

respiratorias; mejora su desarrollo emocional y cognoscitivo al interactuar 

constantemente con su madre durante la lactancia. (28) 

Dimensión 3: Amamantamiento 

Succión de la leche materna por parte del niño, lo cual involucra todos los músculos 

del aparato estomatognático. La fuerza con la que el niño succiona la leche 
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implicará cuanto se alimenta y al mismo tiempo va desarrollando el vínculo materno, 

al mantener una posición adecuada y teniendo contacto visual con el niño. (29) 

Es la práctica de la lactancia materna, es decir, alimentar al niño con la leche de la 

madre, es más que un proceso biológico, queda a consideración de la madre si 

decide o no amamantar a su bebe. (30) 

Amamantar es considerado como la acción cuyo resultado es la alimentación con 

leche de la madre, la cual suministra al bebe los nutrientes que requieren para su 

crecimiento y desarrollo fundamental en los primeros seis meses de vida; así 

mismo, promueve un beneficio emocional tanto a madre como a niño. (31) 

 

3.2.2. Variable Actitud sobre lactancia materna 

Definición de Actitud sobre lactancia materna 

Es el vínculo y sentimiento que se adquiere entre la madre y el niño. Las actitudes 

de la madre se encuentran motivadas por la motivación biológica de la madre al 

igual que por sus valores; se puede decir que también es una motivación social. 

(32) 

Es el conjunto de sentimientos de la madre hacia el hecho de amamantar a su hijo. 

En el caso de la madre se considera la sensación de producir la cantidad de leche 

suficiente para suplir las necesidades del hijo, las madres refieren que dolor 

producto de la lactancia se disipa conforme pasan los días, por lo cual, debería de 

existir una actitud positiva al respecto. (33)  

Se considera las actitudes que las madres presentan ante el hecho de amamantar, 

sin importarles el dolor o la molestia durante la lactancia; pasando a su segundo 

plano el factor estético por una presunta caída de los senos luego que deje de dar 

de lactar y considerar que es preferible alimentar al niño con leche materna que 

presenta mayor cantidad de nutrientes que brindarles una fórmula en biberón. (34) 
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Teorías. 

Adopción del Rol Maternal de Ramona Mercer  

Se puede denominar como actitud sobre la lactancia materna al vínculo que se 

desarrolla entre la madre y el niño, estos sentimientos son adquiridos se van 

afianzando con el tiempo. La actitud que tiene toda madre frente a la lactancia 

materna, es considerada un factor fundamental en el desarrollo del niño en sus 

primeros meses de vida, especialmente para desarrollar una buena succión que le 

permita al niño alimentarse apropiadamente. La autora describe a la familia como 

«un sistema dinámico que incluye subsistemas: individuos (madre, padre, feto/niño) 

y grupos de pares (madre-padre, madre-feto/niño y padre-feto/niño) dentro del 

sistema general de la familia, las señales de los lactantes son conductas que 

provocan una respuesta de la madre. Se puede considerar varias dimensiones, 

como la higiene, la estimulación y la posición al lactar. (35)  

 

Modelo de interacción para la evaluación de la salud infantil por Kathryn E. 

Barnard. 

Planteó que las características individuales de cada miembro de la familia influyen 

en el sistema de relación padres-hijos y la manera en que se adaptan es con base 

en las características de la persona para satisfacer las necesidades del sistema 

relacional. Esta teoría considera ideas tanto de la psicología como del desarrollo 

humano, centrándose del binomio madre lactante y su relación con su entorno. 

Emplea escalas diseñadas para medir los efectos de la alimentación, la enseñanza 

y el entorno, la teoría ya ha proporcionado un vínculo estrecho con la práctica que 

ha transformado la manera en que los profesionales sanitarios evalúan a los niños 

a la luz de la relación padre-hijo. Su modelo de interacción madre-hijo ha sido 

empleado para estudios acerca de las discrepancias en salud en la comunidad, así 

mismo modela la función del investigador durante la práctica clínica, modulado su 

participación para el desarrollo de nuevas teorías para consolidar el avance de la 

ciencia en enfermería. (36) 
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Teoría del cuidado caritativo de Katie Erikson  

El acto de la cuida do contiene los elementos asistenciales (fe, esperanza, amor, 

inclinación, juego y aprendizaje), incluye las categorías de infinidad y eternidad e 

invita a una comunión profunda. El acto del cuidar es el arte de convertir en algo 

muy especial algo que no lo es tanto, la asistencia natural básica es expresada por 

medio de la inclinación, los juegos y el aprendizaje asociadas a un espíritu de amor, 

fe y esperanza. En cuanto a la inclinación, presenta al calor, la cercanía y el tacto 

como principales características; el juego es considerado como una manera de 

expresión del ejercicio, los retos, la creatividad e imaginación, los deseos 

aspiraciones; con el aprendizaje se aspira mejorar el crecimiento; todo ello brinda 

a la ciencia del cuidado y en enfermería. La motivación radica en la caridad, 

representando a la idea principal y su asociación con otros elementos, la caridad 

brinda un carácter sui generis tanto a la sustancia como a la disciplina de la ciencia 

del cuidado. (37) 

 

Dimensiones. 

Dimensión 1: Higiene  

Contempla la higiene de la madre y el niño antes y después de la lactancia materna. 

Se considera la higiene de las manos y del pezón previo a la lactancia y la higiene 

de la boca del niño luego de alimentarse. (32) 

El hábito de higiene durante el periodo de lactancia no solo contempla a madre sino 

también al bebe. La madre debe de mantener las manos y pecho limpios antes de 

amamantar, para evitar contagiar al infante de cualquier patología oportunista, y 

con mayor razón si la madre o el niño se encuentran enfermos. En el caso del niño 

es indispensable asear la boca luego de la lactancia, con lo cual se evita el 

desarrollo de afecciones orales como cándida en lengua o lesiones aftosas en 

rodetes gingivales. (33) 
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La higiene debe ser enfocada tanto para madre como para hijo, por lo cual se 

considera la higiene de manos y seno materno previo y posterior a la lactancia y en 

el caso de los niños, se debe de hacer la higiene posterior a la lactancia para retirar 

cualquier vestigio o resto de leche de la boca del niño para que no se convierta en 

caldo de cultivo para los organismos oportunistas del ambiente. (34) 

 

Dimensión 2: Estimulación 

Se considera el intercalar los senos al lactar, para evitar el desarrollo de uno en 

exceso, del mismo modo se observa la estimulación del bebé durante la succión 

para favorecer la lactancia, así como la ayuda para la eliminación de los gases del 

niño luego de lactar con cuidado que no vomite el niño. (34) 

La estimulación de la lactancia materna, inicia poco tiempo antes del parto, con la 

conformación del pezón materno para que facilite al bebe su sujeción y posterior 

succión de la leche materna. La lactancia debe ser intercalada, es decir brindarle 

leche de ambos senos y no centrarse solo en uno de ellos. Una correcta sujeción 

del seno minimizará que el niño se llene de aire al lactar. (35) 

Una correcta estimulación conlleva a la preparación de los pezones de la madre en 

el último mes previo al parto y al hecho de dar de lactar con ambos senos. En caso 

al inicio no tenga mucha producción de leche, puede estimularla por medio de 

masajes que van desde la parte superior del seno hacia la base, esto debe de 

realizarse antes de dar de lactar a fin de facilitar la lactancia del niño. El simple 

hecho de lactar, de por sí ya es una estimulación para una mayor producción de 

leche, que debe cubrir las necesidades alimentarias del bebe. (36) 

 

Dimensión 3. Posición 

Una posición recta por parte de la madre cuando se encuentra sentada dando de 

lactar beneficia al niño al encontrarse en una posición óptima, el hecho de sujetar 
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el seno con la mano para permitir dirigir la lactancia se convierte en una guía de 

apoyo, especialmente en los primeros meses. La postura de cuna cruzada, brinda 

un descanso para la madre y una buena posición para el bebé al momento de lactar. 

(32) 

Debe de considerarse que la madre debe optar por mantener su espalda recta, de 

preferencia apoyada, la cabeza y tronco del bebe deben estar alineados y 

perpendiculares al seno de la madre, quedando la nariz enfrentada al pezón de la 

madre, lo que favorece su posterior sujeción. (37)  

Existen múltiples posiciones para la lactancia materna, la posición de cuna, 

acostada, de crianza biológica, la posición invertida o de balón de rugby entre otras, 

pero cualquiera que la madre desee adoptar, deberá considerar que debe estar 

cómoda y mantener la cabeza y columna del niño alineada para evitar problemas 

músculo esquelético para ambos. (38) 

 

3.3. Marco conceptual 

Conocimiento 

Es toda información que se obtiene por medio de la experiencia, enseñanza o 

mediante la observación, es en esos momentos que las personas acumulan 

información y datos que consideran necesarios, a todos estos datos se les 

denomina conocimiento.  

Lactancia materna 

Es el procedimiento por el cual, la madre es capaz de alimentar a su niño recién 

nacido por medio de la leche que produce en sus senos. Esta leche comienza a 

segregarse luego del parto; y se convierte en la principal fuente de alimentación y 

defensas del bebé.  
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Producción de la leche Materna 

Inicia inmediatamente después del parto, pero esta se mantiene por medio del 

estímulo del seno, durante la lactancia. (26) 

Amamantamiento 

Es el proceso por el cual, el niño logra succionar la leche materna del seno, este 

proceso es importante para la salud del niño y de la madre. En el caso del niño, 

asegura su alimentación y la adquisición de las barreras de defensa temporales 

mientras se le va colocando las vacunas. (29) 

Calostro 

El pecho lo secreta posterior al parto, este líquido incoloro se tornará poco a poco 

amarillento. Considerado como el alimento ideal para el recién nacido, presenta 

proteínas, anticuerpos, sales minerales, células anti infecciosas y una menor 

concentración de grasa e hidratos de carbono que la leche. (37) 

Lactancia materna exclusiva (LME) 

También conocida como alimentación del seno materno, es la mejor forma de 

alimentar de manera óptima y natural a los bebés. Brinda los nutrientes requeridos 

para mantener una salud óptima, promover su crecimiento y desarrollo del bebé. 

(24) 

Beneficios de la lactancia materna exclusiva para el niño 

Para el bebé, le brinda la cantidad de grasas, proteínas, lactosa y enzimas 

requeridas para su digestión. La leche materna favorece la digestión, y favorece la 

digestión de los nutrientes, por lo cual no produce estreñimiento ni sobrecarga 

renal. La leche, varía sus componentes de forma gradual, adaptándose a las 

necesidades del niño conforme este va creciendo. (27) 
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Posición de amamantamiento 

Debe permitir que el lactante consuma su leche con poco esfuerzo hasta quedar 

satisfecho, esto se comprueba con el aumento de peso de manera paulatina, la 

madre no debe presentar dolor al amamantar, ni presentar grietas en los pezones.  

Agarre del pezón al lactar 

Para estimular el agarre del bebé, se frota el pezón contra el labio inferior del niño 

hasta que abra bien la boca y se acerque al pecho con un movimiento decidido, la 

madre debe acercar el pecho al bebé y no a la inversa. Lo que promueve una buena 

succión.  

Actitud 

Acción adquirida en el ambiente en que se vive y deriva de experiencias 

personales y de factores especiales. Es la disposición psicológica, adquirida y 

organizada por medio de vivencias, que incita al individuo a reaccionar frente a 

personas, objetos o situaciones. (34) 
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IV. METODOLOGÍA  

4.1. Tipo y nivel de investigación. 

Enfoque. 

Cuantitativo, porque midió el nivel de conocimiento sobre LME en gestantes 

primigestas, de manera ordenada y sistematizada. (40)  

Tipo. 

Básica porque se amplió la información sobre el conocimiento y las actitudes 

sobre la lactancia materna exclusiva en primigestas. (41) 

Nivel. 

Descriptivo porque describió como se encuentran las variables en la 

naturaleza, correlacional porque buscó conocer una posible asociación entre 

las variables, transversal porque la información se recolectó una sola vez por 

paciente en un lapso de tiempo determinado. (42) 

 

4.2. Diseño de Investigación 

No experimental porque no se manipularon en ningún momento las 

variables, las madres primigestas fueron observadas en su realidad, como 

se comportan de manera natural. De tipo correlacional porque se observó la 

variable conocimiento sobre lactancia materna y la variable actitud para 

determinar si se encuentran relacionadas entre sí. (43) 

Fórmula de Correlación de la muestra: 

Ox 

n           r 

   Oy 
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Donde: 

n = Muestra aleatorizada 

Ox = Observaciones del nivel de conocimiento sobre lactancia materna 

Oy = Observaciones de actitudes cobre lactancia materna 

r     = Relación unidireccional entre las variables 

4.3. Hipótesis general y específicas 

4.3.1. Hipótesis general. 

Ha: Existe relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martín 2023.  

4.3.2. Hipótesis específicas.  

H.E.1:  

Existe relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023. 

H.E.2: 

Existe relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 2023. 

H.E.3: 
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Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre amamantamiento y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023. 

 

4.4. Identificación de las variables 

Variable 1:  

Conocimiento sobre lactancia materna 

Dimensiones: 

Conceptos generales 

Beneficios de la lactancia materna 

Amamantamiento 

Variable 2:  

Actitud sobre lactancia materna 

Dimensiones: 

Higiene 

Estimulación  

Posición. 
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4.5. Matriz de operacionalización de variables 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS 
ESCALA DE 

VALORES 

NIVEL Y 

RANGOS 

TIPO DE 

VARIABLE 

ESTADÍSTICA 

Nivel de 

conocimiento 

sobre lactancia 

materna 

exclusiva 
Conocimiento 

sobre lactancia 

materna 

exclusiva:  

Beneficios, 

técnicas y 

amamantamiento  

- Conceptos generales 

 

 

1,2,3 

 

Nominal 

Bajo 

( 0-5) 

 

Medio 

( 6-10) 

 

Alto  

(11 – 14) 

 

Cuantitativa 

- Beneficios de la 

lactancia materna 

 

 

4,5,6,7,8 

 

- Conocimiento sobre 

amamantamiento 

9,10,11,12, 

13,14 
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VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS 
ESCALA DE 

VALORES 

NIVEL Y 

RANGOS 

TIPO DE 

VARIABLE 

ESTADÍSTICA 

Actitud sobre 

lactancia 

materna 

exclusiva 

Higiene, 

Estimulación y 

posición al dar de 

lactar 

Higiene 

 

15, 16, 17 

Nominal 

Muy bueno: 42-45 

Bueno: 33-41 

Regular: 24-32 

Malo: 15-23 

Muy malo: 9-14 

Cuantitativa 

 

Estimulación al dar de 

lactar 

 

18, 19, 20 

Posición al dar de lactar 

 

21, 22, 23 
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4.6. Población – Muestra 

Población. 

Estuvo conformada por 150 Primíparas atendidas en el Hospital II-E 

Banda de Shilcayo, San Martín, según las historias clínicas de las 

gestantes atendidas los últimos seis meses.  

Muestra 

La muestra estuvo conformada por 109 gestantes primíparas, y se dio a 

través del cálculo empleando una fórmula de muestra finita, en donde:  

Fórmula de muestra finita  

n=  N Z2 p q  

e2 (N-1) + Z2 p q 

Donde:  

n= Tamaño de la muestra buscado 

N= Tamaño de la población (150) 

Z= Parámetro estadístico que depende del nivel de confianza (95% 

igual a 1.96) 

e= Error de estimación máximo aceptado (5%) 

p= Probabilidad de que ocurra el evento – éxito (50%) 

q= Probabilidad que no ocurra el evento – fracaso (50%) 

n=  (150) (1.962) (0.5) (0.5)   

      (0.052) (150-1) + (1.962) (0.5) (0.5) 

    n= 108.08 = 109 
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CRITERIOS DE INCLUSION 

• Primigestas mayores de 18 años. 

• Primegestas que acepten participar en el presente estudio. 

• Primegestas que firmen el consentimiento informado. 

CRITERIOS DE EXCLUSION  

• Primigestas menores de edad.  

• Primigestas con problemas de salud mental evidentes.  

• Primigestas analfabetas o invidentes. 

• Primigestas que no completen los cuestionarios. 

Muestreo 

Se empleó el muestreo probabilístico, para que todas las primigestas 

tengan las mismas posibilidades de formar parte de este estudio y para 

que no se presente sesgos en los resultados que se obtengan. 

 

4.7. Técnicas e Instrumentos de recolección de información 

Técnica 

Se empleó la encuesta y su instrumento cuestionario. 

Instrumento Conocimiento de la lactancia materna  

El instrumento a utilizar fue un cuestionario con tres secciones, en la 

primera sección contemplo satos sociodemográficos de las madres y 

contemplo tres puntos como la edad, el grado de instrucción y ocupación. 

En la segunda parte se evaluó la variable conocimiento sobre lactancia 
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materna, para lo cual se consideran 14 preguntas cerradas divididas en 

tres dimensiones, conceptos generales con tres preguntas; beneficios de 

la lactancia materna con cinco preguntas y conocimiento sobre 

amamantamiento con siete preguntas. Se consideró un punto por cada 

pregunta bien respondida; si se obtuvo de 0 a 5 puntos se consideró 

conocimiento bajo, de 6 a 10 puntos conocimiento regular y si se obtuvo 

más de 10 puntos fue conocimiento alto. 

Ficha del instrumento de conocimiento de lactancia materna  

Cuestionario desarrollado por Peña Y (44), para su tesis “Conocimientos 

y Actitudes sobre lactancia materna exclusiva en madres adolescentes”. 

La sección de conocimiento sobre lactancia materna estuvo compuesta 

por 14 preguntas cerradas de opción múltiple.  

Ficha del Instrumento: 

Autor Peña Cahuas, Yeferson Smith 

Año 2020 

Items 14 

Dimensiones Conceptos generales, beneficios 

de la lactancia materna, 

amamantamiento. 

Escala calificación 0-5 Conocimiento bajo 

6-10 Conocimiento regular 

11 a más Conocimiento alto 
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Aplicación Madres lactantes 

Reporte de validez 

Fue validado por el juicio de tres profesionales expertos. (44)  

Reporte de confiabilidad 

Presenta un nivel de confiablidad de 0.96; es decir presenta una 

consistencia interna excelente. (44) 

Instrumento para variable actitud de la lactancia materna 

Para la tercera parte del cuestionario se evaluó la variable actitud sobre 

la lactancia materna, se empleó un cuestionario con escala de Likert, en 

donde se le brindó un punto si consideró muy malo, 2 fue es malo, 3 si 

fue regular, 4 si fue bueno y 5 si fue muy bueno. Así mismo contempla 3 

dimensiones como la higiene, la estimulación y la posición al dar de 

lactar, cada dimensión contó con 3 preguntas. Al finalizar se consideró 

como muy mala actitud si presenta menos de 15 puntos, de 15 a 23 

actitud mala, de 24 a 32 actitud regular, de 33 a 41 actitud buena y más 

de 41 puntos fue muy buena actitud. 

 

Ficha de instrumento de variable actitud de la lactancia materna 

Este cuestionario fue desarrollado por Alegre, C (32) para su tesis 

“Conocimiento y actitud sobre la lactancia materna en puérperas del 

centro de salud Yugoslavia”. La sección de actitud está compuesta por 9 

preguntas con respuestas en escala de Likert.  

Autor Alegre Carranza, Chris Del Pilar 
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Año 2020 

Items 9 

Dimensiones Higiene, Estimulación, Posición 

Escala calificación Muy bueno: 42-45 

Bueno: 33-41 

Regular: 24-32 

Malo: 15-23 

Muy malo: 9-14 

Aplicación Puérperas  

Reporte de validez 

El instrumento fue validado por el juicio de tres expertos que emitieron su 

opinión favorable al respecto. (32) 

Reporte de confiabilidad 

Para obtener la confiabilidad, aplicó el cuestionario con un grupo piloto y 

obtuvo un alfa de Cronbach de 0.763. (32)  

 

4.8. Técnicas de análisis y procesamiento de datos 

Una vez recopilada la información de madres primigestas, se procedió a 

vaciar los datos a una página de Excel, para luego fue remitida al 

programa estadístico SPSS 28. Con la información completa se procedió 
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a realizar la prueba de normalidad a fin de verificar que tipo de análisis 

estadístico que se empleó; a la Prueba de Kolmogorov-Smirlov se obtuvo 

un valor de p de 0.023 con respecto a la edad y de 0.00 con referencia a 

su ocupación, por lo que se demuestra que la muestra presenta una 

distribución no normal, por lo cual se empleó pruebas estadísticas no 

paramétricas como el Chi cuadrado de Pearson. Luego se realizaron las 

tablas y gráficos correspondientes a cada uno de los objetivos planteados 

en la presente investigación.   
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V. RESULTADOS 

 

5.1. Presentación de Resultados 

Tabla 1. Datos demográficos de las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda 

de Shilcayo, San Martín 2023 

Datos sociodemográficos n % 

Edad   

Menores de 25 años 23 21.1 

De 25 a 34 años 69 63.3 

De 35 a más 17 15.6 

Ocupación   

Ama de casa 74 67,9 

Estudiante 12 11,0 

Trabajadora 23 21,1 

Grado de Instrucción   

Primaria 25 22,9 

Secundaria 65 59,6 

Superior 19 17,4 

Total  109 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 
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Tabla 2. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva de las primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023  

 

Conocimiento n % 

Bajo 24 22,0 

Medio 81 74,3 

Alto 4 3,7 

Total  109 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

 

Figura 1. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva de las primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023 

 

 

Fuente: Propia 
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Tabla 3. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

conocimiento general de las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda 

de Shilcayo, San Martín 2023 

Conocimiento General n % 

Bajo 53 48,6 

Medio 51 46,8 

Alto 5 4,6 

Total  109 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

 

Figura 2. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

conocimiento general de las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda 

de Shilcayo, San Martín 2023 

 

 

Fuente: Propia 
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Tabla 4. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

beneficios de la lactancia materna de las primíparas atendidas en el Hospital 

II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023 

Beneficios de la leche materna n % 

Bajo 41 37,6 

Medio 46 42,2 

Alto 22 20,2 

Total  109 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

 

Figura 3. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

beneficios de la lactancia materna de las primíparas atendidas en el Hospital 

II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023 

 

 

Fuente: Propia 
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Tabla 5. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

conocimiento sobre amamantamiento de las primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023 

 

Conocimiento sobre Amamantamiento n % 

Bajo 40 36,7 

Medio 63 57,8 

Alto 6 5,5 

Total  109 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

 

Figura 4. Conocimiento de la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

conocimiento sobre amamantamiento de las primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023 

 

 

Fuente: Propia  

36.70%

57.80%

5.50%

0.00%

10.00%

20.00%

30.00%

40.00%

50.00%

60.00%

70.00%

Bajo Medio Alto



  

 

50 

 

 

Tabla 6. Actitud sobre Lactancia Materna exclusiva de las primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023  

Actitud sobre lactancia materna n % 

Malo 8 7,3 

Regular 46 42,2 

Bueno 53 48,6 

Muy Bueno 2 1,8 

Total 109 100,0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

 

Figura 5. Actitud sobre Lactancia Materna exclusiva de las primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023  

 

Fuente: Propia  
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Tabla 7. Actitud sobre la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión higiene 

en las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 

2023 

Higiene n % 

Malo 15 13,8 

Regular 31 28,4 

Bueno 55 50,5 

Muy Bueno 8 7,3 

Total 109 100,0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

Figura 6. Actitud sobre la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

higiene en las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, 

San Martín 2023 

 

Fuente: Propia  
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Tabla 8. Actitud sobre la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

estimulación en las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martín 2023 

Estimulación n % 

Malo 46 42,2 

Regular 10 9,2 

Bueno 42 38,5 

Muy Bueno 11 10,1 

Total 109 100,0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

Gráfica 7. Actitud sobre la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

estimulación en las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martín 2023 

 

Fuente: Propia  
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Tabla 9. Actitud sobre la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

posición en las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, 

San Martín 2023 

Posición n % 

Malo 34 31,2 

Regular 32 29,4 

Bueno 32 29,4 

Muy Bueno 11 10,1 

Total 109 100,0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

Figura 8. Actitud sobre la Lactancia Materna exclusiva en su dimensión 

posición en las primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, 

San Martín 2023 

 

Fuente: Propia  
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Tabla 10. Cruce de Tabla entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 2023 

 Conocimiento de Lactancia Materna Exclusiva 

Actitud sobre 

Lactancia Materna 

Bajo Medio Alto Total 

n % n % n % N % 

Malo  3 2.8 5 4.6 0 0.0 8 7.3 

Regular 10 9.2 32 29.4 4 3.7 46 42.2 

Bueno 11 10.1 42 38.5 0 0.0 53 48.6 

Muy Bueno 0 0.0 2 1.8 0 0.0 2 1.8 

Total  24 22.0 81 74.3 4 3.7 109 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 

 

  



  

 

55 

 

 

Tabla 11. Relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según edad. 

 

 Actitud sobre de Lactancia Materna Exclusiva 

Conceptos Generales  Bajo Medio Alto Total 

n % N % n % N % 

Menores de 25 años         

Regular 7 30.4 8 34.8 0 0.0 15 65.2 

Bueno 2 8.7 6 26.1 0 0.0 8 34.8 

Total  9 39.1 14 60.9 0 0.0 23 100.0 

De 25 a 34 años         

Malo  0 0.0 4 5.8 3 4.3 7 10.1 

Regular 13 18.8 11 15.9 1 1.4 25 36.2 

Bueno 19 27.5 16 23.2 1 1.4 36 52.2 

Muy Bueno 0 0.0 1 1.4 0 0.0 1 1.4 

Total  32 46.4 32 46.4 5 7.2 69 100.0 

De 35 a más años         

Malo  1 5.9 0 0.0 0 0.0 1 5.9 

Regular 6 35.3 0 0.0 0 0.0 6 35.3 

Bueno 4 23.5 5 29.4 0 0.0 9 52.9 

Muy Bueno 1 5.9 0 0.0 0 0.0 1 5.9 

Total  12 20.6 5 29.4 0 0.0 17 100.0 

Fuente: Base de datos del SPSS versión 28   
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Tabla 12. Relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – 

E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según grado de instrucción. 

 Actitud sobre Lactancia Materna Exclusiva 

Beneficios Bajo Medio Alto Total 

n % N % n % N % 

Primaria         

Regular 12 48.0 7 28.0 0 0.0 19 76.0 

Bueno 5 20.0 0 0.0 0 0.0 5 20.0 

Muy Bueno 0 0.0 1 4.0 0 0.0 1 4.0 

Total  17 68.0 8 32.0 0 0.0 25 100.0 

Secundaria         

Malo  3 4.6 2 3.1 0 0.0 5 7.7 

Regular 5 7.7 18 27.7 0 0.0 23 35.4 

Bueno 12 18.5 12 18.5 13 20.0 37 56.9 

Total  20 30.8 32 49.2 13 20.0 65 100.0 

Superior         

Malo  0 0.0 3 15.8 0 0.0 3 15.8 

Regular 0 0.0 0 0.0 4 21.1 4 21.1 

Bueno 4 21.1 3 15.8 4 21.1 11 57.9 

Muy Bueno 0 0.0 0 0.0 1 5.3 1 5.3 

Total  4 21.1 6 31.6 9 47.4 19 100.0 
Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 
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Tabla 13. Relación entre el nivel de conocimiento de amamantamiento y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023 según su ocupación. 

 

 Actitud sobre de Lactancia Materna Exclusiva 

Amamantamiento Bajo Medio Alto Total 

N % N % n % N % 

Ama de casa         

Malo 3 4.1 1 1.4 0 0.0 4 5.4 

Regular  7 9.5 23 31.1 1 1.4 31 41.9 

Bueno 19 25.7 19 25.7 0 0.0 38 51.4 

Muy Bueno 1 1.4 0 0.0 0 0.0 1 1.4 

Total  30 40.5 43 58.1 1 1.4 74 100.0 

Estudiante         

Regular 4 33.3 4 33.3 0 0.0 8 66.7 

Bueno 0 0.0 4 33.3 0 0.0 4 33.3 

Total  4 33.3 8 66.7 0 0.0 12 100.0 

Trabajadora         

Malo  3 13.0 1 4.3 0 0.0 4 17.4 

Regular 0 0.0 3 13.0 4 17.4 7 30.4 

Bueno 3 13.0 7 30.4 1 4.3 11 47.8 

Muy Bueno 0 0.0 1 4.3 0 0.0 1 4.3 

Total  6 26.0 12 52.2 5 21.7 23 100.0 
Fuente: Base de datos del SPSS versión 28 
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5.2. Interpretación de resultados 

En la Tabla 1 se describe las características sociodemográficas de madres 

primigestas que participaron de este estudio; con referencia a la edad el 

21.1% eran menores de 25 años; 63.3% tenían entre 25 y 34 años y el 15.6% 

tenían de 35 a más años. En cuanto a su ocupación el 67.9% eran amas de 

casa, 11% estudiantes y 21.1% eran trabajadoras. Con respecto al grado de 

instrucción, 22.9% de las encuestadas cuentan con nivel primaria, 59.6% 

tenían secundaria y el 17.4% presentan instrucción superior. 

En la Tabla 2 y figura 1, se aprecia el conocimiento de la lactancia materna 

exclusiva de las madres primíparas, en donde el 22% presentó conocimiento 

bajo, 74,3% medio y 3,7% alto.  

En la Tabla 3 y figura 2 se puede observar el conocimiento de la lactancia 

materna exclusiva en su dimensión conocimiento general de las primíparas 

en donde el 48.6% tenía conocimiento bajo, 46,8% medio y el 4.6% presentó 

conocimiento alto. 

En la Tabla 4 y figura 3 se muestran los resultados del conocimiento de la 

lactancia materna exclusiva en su dimensión los beneficios de la leche 

materna, 42.2% con conocimiento medio, 37.6% conocimiento bajo y 

conocimiento alto en un 20.2%. 

En la Tabla 5 y figura 4 se describen los resultados del conocimiento de la 

lactancia materna exclusiva en su dimensión conocimiento sobre el 

amamantamiento, observando que 57.8% presenta conocimiento medio, 

36.7% conocimiento bajo y 5.5% conocimiento alto. 

En la Tabla 6 y figura 5 se aprecia la actitud sobre lactancia materna 

exclusiva de las madres primíparas, en donde el 1.8% presentó actitud muy 

buena, 48.6% actitud buena, 42.2% actitud regular y 7.3% mala actitud.  
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En la Tabla 7 y figura 6 se aprecia la actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en su dimensión higiene de las madres primíparas, en donde el 

7.3% presentó actitud muy buena, 50.5% actitud buena, 28.4% actitud 

regular y 13.8% mala actitud.  

En la Tabla 8 y figura 7 se observa la actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en su dimensión estimulación de las madres primíparas, en donde 

el 10.1% presentó actitud muy buena, 38.5% actitud buena, 9.2% actitud 

regular y 42.2% mala actitud.  

En la Tabla 9 y figura 8 se aprecia la actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en su dimensión posición de las madres primíparas, en donde el 

10.1% presentó actitud muy buena, 29.4% actitud buena, 29.4% actitud 

regular y 31.2% mala actitud.  

En la Tabla 10 se muestra la relación entre el conocimiento de la lactancia 

materna exclusiva y la actitud sobre la lactancia materna; encontrando que 

de las primíparas con conocimiento bajo 2.8% presenta actitud mala, 9.2% 

actitud regular y 10.1% actitud buena; en las madres con conocimiento medio 

se encontró que el 4.6% presentó actitud mala, 29.4% actitud regular, 38.5% 

actitud buena y 1.8% actitud muy buena; y en las madre con conocimiento 

alto se encontró que el 3,7% presentaron actitud regular. 

En la Tabla 11 se aprecia la relación entre el conocimiento de la lactancia 

materna exclusiva en su dimensión conceptos generales y la actitud sobre la 

lactancia materna según su edad; encontrando que de las primíparas 

menores de 25 años con conocimiento bajo 30.4% presenta actitud regular 

y 8.7% actitud buena; en las madres con conocimiento medio se encontró 

que el 34.8% presentó actitud regular y 26.1% actitud buena; y en este grupo 

etario no se encontró madres con conocimiento alto. De las primíparas de 25 

a 34 años, con conocimiento bajo el 18.8% presentó actitud regular y 27.5% 

actitud buena; con conocimiento medio y actitud mala el 5.8%, con actitud 

regular 15.9%, con actitud buena 23.2% y con muy buena actitud 1.4%: con 

conocimiento alto y mala actitud se apreció al 4.3%, con actitud regular 1.4% 
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y con actitud buena 1.4%. De las primíparas de 35 años en adelante 

observando que con conocimiento bajo el 5.9% presenta actitud mala, 35.3% 

actitud regular, 23.5% actitud buena y 5.9% actitud muy buena; con las 

primíparas con conocimiento medio el 29,4% tenían buena actitud; no se 

evidenció madres con conocimiento alto en este grupo etario.  

En la Tabla 12 se aprecia la relación entre el conocimiento de la lactancia 

materna exclusiva en su dimensión beneficios de la lactancia y la actitud 

sobre la lactancia materna según su el grado de instrucción; encontrando 

que de las primíparas con nivel primaria con conocimiento bajo 48% presenta 

actitud regular y 20% actitud buena; en las madres con conocimiento medio 

se encontró que el 28% presentó actitud regular y 4% actitud muy buena; y 

en este grupo etario no se encontró madres con conocimiento alto. De las 

primíparas con nivel secundaria, con conocimiento bajo el 4.6% presentó 

actitud mala, 7.7% regular y 18.5% actitud buena; con conocimiento medio y 

actitud mala se observó al 3.1%, con actitud regular 27.7% y con actitud 

buena 18.5%; con conocimiento alto y buena actitud se apreció al 20%. De 

las primíparas con instrucción superior con conocimiento bajo el 21.1% 

presenta actitud buena; con las mamitas con conocimiento medio el 15.8% 

tenían mala actitud y 15.8% presento buena actitud; de las con conocimiento 

alto se evidenció que el 21.2% tenía actitud regular, 21.1% con actitud buena 

y 5.3% con actitud muy buena.  

En la Tabla 13 se aprecia la relación entre el conocimiento de la lactancia 

materna exclusiva en su dimensión amamantamiento y la actitud sobre la 

lactancia materna según su ocupación; encontrando que de las primíparas 

amas de casa con conocimiento bajo 4.1% presenta actitud mala, 9.5% 

regular, 25.7% actitud buena y 1.4% actitud muy buena; en las madres con 

conocimiento medio se encontró que el 1.4% presentó actitud mala, 31.1% 

presentó actitud regular y 25.7% actitud muy buena; y con conocimiento alto 

el 1.4% presenta actitud regular. De las primíparas estudiantes con 

conocimiento bajo el 33.3% presenta actitud regular; con conocimiento 

medio y actitud regular se observó al 33.3%, con actitud buena 33.3%; no se 
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apreció conocimiento alto en las madres estudiantes. De las primíparas 

trabajadoras con conocimiento bajo el 13% presenta actitud mala y 13% 

actitud buena; de las mamitas con conocimiento medio el 4.3% tenían mala 

actitud, 13% con actitud regular, 30.4% presento buena actitud y 4.3% muy 

buena actitud; de las madres con conocimiento alto se evidenció que el 

17.4% tenía actitud regular y 4.3% con actitud buena.  
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VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS 

 

6.1. Análisis Inferencial.  

Al presentar una muestra de 109 primíparas se determinó la prueba 

Kolmogorov- Smirnov, en donde se determinara si se aplicará una prueba 

paramétrica o no paramétrica. 

 

H0: La muestra presenta una distribución normal 

Ha: La muestra no presenta una distribución normal 

Nivel de significancia: α = 0,05 

 

Tabla 14. Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov 

 Kolmogórov-Smirnov 

 Estadístico gl Sig. 

Edad  0.96 109 0.016 

Ocupación  0.420 109 0.000 

Grado de instrucción 0.305 109 0.000 

Conocimientos generales 0.317 109 0.000 

Beneficios  0.243 109 0.000 

Amamantamiento 0.340 109 0.000 

Conocimiento LME 0.430 109 0.000 

Higiene 0.301 109 0.000 

Estimulación 0.279 109 0.000 

Posición  0.195 109 0.000 

Actitud sobre lactancia materna 0.303 109 0.000 

 

En la tabla 14, se puede determinar que el valor de p- valor en todos los 

criterios presentan un valor de p menor a 0.05, por lo cual se acepta la 

hipótesis alterna, que la muestra no presentan una distribución normal, y 

rechazando la hipótesis nula, es decir se determina el coeficiente de Chi-

cuadrada será el indicador para el análisis de la relación de las variables. 
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Hipótesis General 

Ha: Existe relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martín 2023.  

Nivel de significancia: Cuando el valor es considerado P<0.05 

Prueba Estadística: Chi-cuadrada 

Tabla 15. Relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 

2023 

 Valor df 

Significación 

asintótica 

(bilateral) 

Chi-cuadrado de Pearson 7,470a 6 ,280 

Razón de verosimilitud 9,172 6 ,164 

Asociación lineal por lineal ,093 1 ,761 

N de casos válidos 109   

a. 7 casillas (58,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento 

mínimo esperado es ,07. 

 

Se observa la inexistencia de una relación significativa, teniendo en cuenta el valor 

p entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre lactancia materna exclusiva, el 

valor p=,280 es decir que no existe relación entre el nivel de conocimiento y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II 

– E Banda de Shilcayo, San Martín 2023., por lo que se rechaza la hipótesis alterna 

y se acepta la hipótesis nula de la investigación. 
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Hipótesis específica 1 

Hi: Existe relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 2023. 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II 

– E Banda de Shilcayo, San Martin 2023. 

Nivel de significancia: Cuando el valor es considerado P<0.05 

Prueba Estadística: Chi-cuadrada 

 

Tabla 16. Relación entre el nivel de conocimiento en conceptos generales y la 
actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 
Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según edad. 
 

Edad - Grupo Etario Valor df 

Significación 

asintótica 

(bilateral) 

Significación 

exacta 

(bilateral) 

Significación 

exacta 

(unilateral) 

Menores de 25 años      

 Chi-cuadrado de Pearson 1,028b 1 ,311   

Corrección de continuidadc ,320 1 ,572   

Razón de verosimilitud 1,064 1 ,302   

Prueba exacta de Fisher    ,400 ,290 

Asociación lineal por lineal ,984 1 ,321   

N de casos válidos 23     

De 25 a 34 años      

 Chi-cuadrado de Pearson 18,731d 6 ,005   

Razón de verosimilitud 16,134 6 ,013   

Asociación lineal por lineal 6,119 1 ,013   

N de casos válidos 69     

 De 35 a más      

 Chi-cuadrado de Pearson 6,296e 3 ,098   

Razón de verosimilitud 8,232 3 ,041   

Asociación lineal por lineal 2,367 1 ,124   

N de casos válidos 17     

a. 8 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,09. 

b. 2 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es 3,13. 

c. Sólo se ha calculado para una tabla 2x2 
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d. 8 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,07. 

e. 7 casillas (87,5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,29. 

 

Se observa la inexistencia de una relación significativa, teniendo en cuenta el valor 

p entre el nivel de conocimiento de lactancia materna exclusiva en su dimensión 

conceptos generales y la actitud sobre lactancia materna exclusiva según el grupo 

etario, para las primíparas menores de 25 años y de 35 años a más, el valor p≥ 

0,05 es decir que no existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión 

de conceptos generales y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023, por 

lo que se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula de la 

investigación. 

Pero en las primíparas de 25 a 34 años el valor de p=0.05 es decir solo existe 

relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión de conceptos generales y 

la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas de este grupo etario. 
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Hipótesis específica 2 

Hi: Existe relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023. 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023. 

Nivel de significancia: Cuando el valor es considerado P<0.05 

Prueba Estadística: Chi-cuadrada 

Tabla 17. Relación entre el nivel de conocimiento de beneficios y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – 

E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según grado de instrucción. 

Grado de Instrucción Valor df 

Significación asintótica 

(bilateral) 

Primaria    

 Chi-cuadrado de Pearson 4,683b 2 ,096 

Razón de verosimilitud 6,335 2 ,042 

Asociación lineal por lineal ,036 1 ,849 

N de casos válidos 25   

Secundaria    

 Chi-cuadrado de Pearson 18,014c 4 ,001 

Razón de verosimilitud 22,286 4 ,000 

Asociación lineal por lineal 4,193 1 ,041 

N de casos válidos 65   

Superior    

 Chi-cuadrado de Pearson 13,626d 6 ,034 

Razón de verosimilitud 15,766 6 ,015 

Asociación lineal por lineal ,048 1 ,826 

N de casos válidos 19   

a. 6 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,40. 

b. 4 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,32. 

c. 4 casillas (44,4%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es 1,00. 

d. 11 casillas (91,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,21. 
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Se observa la existencia de una relación significativa, teniendo en cuenta el valor p 

entre el nivel de conocimiento de lactancia materna exclusiva en su dimensión 

beneficios y la actitud sobre lactancia materna exclusiva según el grado de 

instrucción, para las primíparas con instrucción secundaria y superior, el valor p≤ 

0,05 es decir que existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión de 

beneficios y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas 

en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023, por lo que se acepta la 

hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula de la investigación. 

Pero en las primíparas con instrucción primaria el valor de p=0.096 es decir no 

existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión beneficios y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas con este grado de instrucción. 
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Hipótesis específica 3 

Hi: Existe relación entre el nivel de conocimiento sobre amamantamiento y la actitud 

sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 2023. 

Ho: No existe relación entre el nivel de conocimiento sobre amamantamiento y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II 

– E Banda de Shilcayo, San Martin 2023 

Nivel de significancia: Cuando el valor es considerado P<0.05 

Prueba Estadística: Chi-cuadrada 

Tabla 18. Relación entre el nivel de conocimiento de amamantamiento y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023 según su ocupación. 

Ocupación Valor df 

Significación 

asintótica 

(bilateral) 

Significación 

exacta 

(bilateral) 

Significación 

exacta 

(unilateral) 

Ama de casa      

 Chi-cuadrado de Pearson 9,882b 6 ,130   

Razón de verosimilitud 10,857 6 ,093   

Asociación lineal por lineal 1,977 1 ,160   

N de casos válidos 74     

Estudiante       

 Chi-cuadrado de Pearson 3,000c 1 ,083   

Corrección de continuidadd 1,172 1 ,279   

Razón de verosimilitud 4,186 1 ,041   

Prueba exacta de Fisher    ,208 ,141 

Asociación lineal por lineal 2,750 1 ,097   

N de casos válidos 12     

Trabajadora      

 Chi-cuadrado de Pearson 13,092e 6 ,042   

Razón de verosimilitud 14,021 6 ,029   

Asociación lineal por lineal ,251 1 ,616   

N de casos válidos 23     

a. 8 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,11. 

b. 8 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,01. 
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c. 3 casillas (75,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es 1,33. 

d. Sólo se ha calculado para una tabla 2x2 

e. 11 casillas (91,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es ,22. 

 

Se observa la inexistencia de una relación significativa, teniendo en cuenta el valor 

p entre el nivel de conocimiento de lactancia materna exclusiva en su dimensión 

amamantamiento y la actitud sobre lactancia materna exclusiva según su 

ocupación, para las primíparas amas de casa y estudiantes, el valor p≥ 0,05 es 

decir que no existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión de 

amamantamiento y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martín 2023, por lo que se 

rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula de la investigación. 

Pero en las primíparas trabajadoras el valor de p=0.042 es decir solo existe relación 

entre el nivel de conocimiento en su dimensión amamantamiento y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en primíparas trabajadoras. 
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VII.°DISCUSIÓN 

7.1. Comparación de los resultados 

En la presente investigación se buscó determinar la relación entre el nivel de 

conocimiento y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, pero no se 

encontró relación estadísticamente significativa entre ambas variables; estos 

resultados son similares a los obtenidos por Reynoso y Capellán (12), y por 

Benites y Rodríguez (19). Pero no son similares a los encontrados por 

Cabascango (11), que encontraron relación observando que las madres con 

conocimiento bueno presentan actitudes buenas, en este caso las madres 

presentan mayor predisposición a conocer cómo cuidar a sus hijos luego de 

haber pasado por un periodo de pandemia.  

Del mismo modo ocurre con Guzmán (13), en este caso las madres en su gran 

mayoría buscaban informarse mejor antes de asistir a sus charlas sobre cuidado 

del niño incrementando su conocimiento y predisposición a una mejor actitud; 

en el caso de la investigación de Peri y Medina (14) también encontró relación 

entre el conocimiento y las actitudes sobre lactancia materna al evaluarse a 

madres que asistieron en su materia a las charlas sobre cuidado del bebé 

durante la gestación. Por otro lado, Carmen (15), Luna y Victorio (16) y Flores y 

Guillen. (17), estas investigaciones nacionales desarrolladas durante la 

pandemia, muestran como las madres mejoraron sus conocimientos y actitudes 

sobre lactancia materna a través de las redes sociales, charlas en línea entre 

otros, para proteger y cuidar mejor a sus bebés durante la cuarentena.  

También se determinó la relación entre el nivel de conocimiento en conceptos 

generales y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas 

en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según edad, 

encontrando relación sólo entre las madres entre 25 y 34 años, estos resultados 

son parecidos a los encontrados por Reynoso y Capellán (12) que encontraron 

que las madres menores de 25 años habían asistido hasta en siete 

oportunidades a charlas sobre lactancia materna a lo largo de sus controles de 
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embarazo. Pero son opuestos a los resultados de Guzmán (13) que encontró 

relación en madres menores de 25 años, pero no primíparas, sino que tienen 

por lo menos un hijo más. Así mismo no se encontró relación en la investigación 

de Peralta (18) especialmente porque trabajó con madres jóvenes menores de 

20 años.  

Así mismo se planteó determinar la relación entre el nivel de conocimiento de 

beneficios y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas 

atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 2023, según grado 

de instrucción, encontrando que existe relación entre el nivel de conocimiento 

en su dimensión de beneficios y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en 

primíparas con nivel de instrucción secundaria y superior al obtener un p valor 

de 0.001 y 0.034 respectivamente, estos resultados son similares a los 

encontrados por Guzmán (13), Luna y Victorio (16); pero guarda similitud con la 

investigación de Reynoso y Capellán (12) en donde todas la madres si bien 

presentaron actitudes apropiada, su conocimiento era de regular a malo en 

todos los niveles de instrucción.  

Así mismo, en la investigación de Peralta (18) tampoco se encontró relación 

estadística porque encuestaron a gestantes jóvenes en donde sólo un pequeño 

porcentaje tenían estudios superiores pero la gran mayoría sólo tenía 

secundaria lo que no mostraba una diferencia significativa.  

En la presente investigación se determinó la relación entre el nivel de 

conocimiento de amamantamiento y la actitud sobre lactancia materna exclusiva 

en primíparas atendidas en el Hospital II – E Banda de Shilcayo, San Martin 

2023 según su ocupación; encontrando que existe relación entre el nivel de 

conocimiento en su dimensión amamantamiento y la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en primíparas trabajadoras, resultados similares fueron 

encontrados en la investigación de Peri y Medina (14), pero es opuesto a los 

resultados de Reynoso y Capellán (12) que todas las madres presentaron 

resultados similares sin significancia estadística básicamente porque asistían a 

sus charlas prenatales y de lactancia materna al mismo tiempo que solicitaban 
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mayor información y saldaban dudas con su médicos y personal obstétrico 

durante sus controles, encontrando que si bien la mayoría de madres 

presentaron educación secundaria y superior presentaron conocimiento y 

actitudes favorables.  
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

CONCLUSIONES 

• No se evidencia relación entre el nivel de conocimiento y la actitud sobre la 

lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martín 2023 al encontrar un valor de p=0.280. 

• Existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión de conceptos 

generales y la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas de 25 

a 34 años al obtener un p=0.005, mientras que en los otros grupos etarios 

no se encontró relación. 

Existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión de beneficios y la 

actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas con nivel de instrucción 

secundaria y superior al obtener un p valor de 0.001 y 0.034 respectivamente. 

Existe relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión amamantamiento y 

la actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas trabajadoras al obtener 

un valor de p= 0.042 y en las madres amas de casa y estudiantes no se encontró 

relación al obtener p valor superiores a 0.05. 
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RECOMENDACIONES 

• Al hospital, para que su personal sea capacitado periódicamente a fin de 

promover la salud del binomio madre niño, por medio de la lactancia materna 

exclusiva.  

• Al personal de salud en general, pero especialmente a las enfermeras y 

técnicas que apoyan a las madres en sus primeros días, para que ayuden a 

la madre primípara a incrementar y consolidar sus conocimientos y a su vez 

sus actitudes acerca de la lactancia materna exclusiva por medio de 

programas preventivos, charlas y talleres vivenciales. 

Al personal de enfermería, para promover la lactancia materna exclusiva en todas 

las medres mejorando su conocimiento e incentivando actitudes favorables. 

A las madres a considerar que una mejora en sus conocimiento y actitudes sobre la 

lactancia materna favorecerá el crecimiento desarrollo de sus hijos. 
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Anexo 01: Matriz de consistencia  

Título: Nivel de conocimiento y actitud sobre lactancia materna exclusiva en primíparas atendidas en el Hospital II-E Banda de Shilcayo, 

San Martín 2023. 

Responsables: Tania Mirel Rodriguez Torres; Liz Sangama Chujutalli 

PROBLEMA OBJETIVO HIPÓTESIS VARIABLES METODOLOGÍA 

Problema general 

¿Como el  nivel de 

conocimiento se relaciona a la 

actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en  primíparas 

atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 

2023? 

Objetivo general  

Determinar la relación entre 

el nivel de conocimiento y la 

actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023  

Hipótesis general 

Existe relación entre el nivel de 

conocimiento y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el Hospital 

II – E Banda de Shilcayo, San Martin 

2023 

Variable 1:  

Conocimiento sobre 

lactancia materna 

 

Dimensiones:  

- D.1: Conceptos 

generales 

- D.2: beneficios de la 

lactancia materna 

- D.3.: Amamantamiento 

 

Variable 2:  

Actitud sobre lactancia 

materna 

 

Dimensiones:  

- D.1: Higiene 

- D.2: Estimulación 

Enfoque:  

Cuantitativo 

 

Tipo de 

investigación: básica  

Nivel de 

Investigación: 

descriptivo, 

correlacional 

 

Diseño:  

No experimental 

 

Población:  

150 Primíparas 

atendidas en el 

Hospital II-E Banda de 

Shilcayo, San Martín. 

Problemas específicos 

P.E.1: 

¿Como el nivel de 

conocimiento en conceptos 

generales se relaciona a la 

actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en primíparas 

atendidas en el Hospital II – E 

Banda de Shilcayo, San Martin 

2023? 

Objetivos específicos: 

O.E.1:  

Determinar la relación entre 

el nivel de conocimiento en 

conceptos generales  y la 

actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023. 

Hipótesis específicas: 

H.E.1:  

HE1i: Existe relación entre el nivel 

de conocimiento en conceptos 

generales y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el Hospital 

II – E Banda de Shilcayo, San Martin 

2023 
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P.E.2: 

¿Como el nivel de 

conocimiento de beneficios se 

relaciona a la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023, 

según su grado de instrucción? 

O.E.2:   

Determinar la relación entre 

el nivel de conocimiento de 

beneficios y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva 

en primíparas atendidas en 

el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023. 

 

H.E.2: 

Existe relación entre el nivel de 

conocimiento de beneficios y la 

actitud sobre lactancia materna 

exclusiva en primíparas atendidas 

en el Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023. 

 

- D.3.: Posición  

Muestra:109 

primiparas atendidas 

en el Hospital II-E 

Banda de Shilcayo, 

San Martín.  

 

Técnica e 

instrumentos: 

Técnica: encuesta  

Instrumentos: 

cuestionario 

 

Métodos de análisis 

de datos: Pruebas 

estadísticas no 

paramétricas, por medio 

del Chi cuadrado de 

Pearson.  

 

 

 

P.E.3:  

¿Como el  nivel de 

conocimiento sobre 

amamantamiento se relaciona 

a la actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023? 

O.E.3:  

Determinar la relación entre 

el nivel de conocimiento 

sobre amamantamiento y la 

actitud sobre lactancia 

materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el 

Hospital II – E Banda de 

Shilcayo, San Martin 2023. 

H.E.3: 

HE3i: Existe relación entre el nivel 

de conocimiento sobre 

amamantamiento y la actitud sobre 

lactancia materna exclusiva en 

primíparas atendidas en el Hospital 

II – E Banda de Shilcayo, San Martin 

2023. 
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Anexo 2: Instrumento de recolección de datos 

 

Presentación:  Estimada Señora agradecemos pueda llenar este cuestionario con la mayor 

honestidad, cada una de sus respuestas representara un aporte valioso a la investigación, así mismo 

tome en cuenta que sus datos personales se mantienen en el anonimato. 

 

Nombre y apellidos:…………………………………………………………………… 

Fecha: ……….……………. 

 

I.- DATOS GENERALES 

Edad: ………………………… 

Ocupación: Ama de casa ( ) Estudiante ( ) Trabaja ( ) 

Grado de instrucción: Primaria ( ) Secundaria ( ) Superior( ) 

 

Indique ud. la alternativa de respuesta a cada pregunta según su criterio:  

II. CONOCIMIENTO DE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA 

1. ¿Qué es la Lactancia materna exclusiva? 

a) Es una forma de alimentar al bebe. 

b) Es un acto natural de alimentación del bebe, ideal para el crecimiento y 

desarrollo de los niños. 

c) Es un acto anormal de alimentar al bebe. 

2. ¿Cuál es el tipo de lactancia materna más completa y adecuada para el niño durante 

los primeros 6 meses de vida? 

a. Lactancia materna exclusiva. 

b. Lactancia artificial. 

c. Alimentación complementaria. 

3. ¿Durante cuánto tiempo se recomienda mantener lactancia materna exclusiva? 

a) 12 meses. 

b) 4 - 6 meses. 

c) 6 meses. 

CONOCIMIENTO BENEFICIOS DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA: 

4. ¿Cuáles son los beneficios emocionales de la lactancia materna exclusiva? 

a. Vinculo madre – hijo, estimula el descanso, ayuda al aprendizaje de habla del bebe. 

b. No tiene beneficios emocionales para él bebe. 

c. Vinculo madre – hijo, estimula el descanso y estado de alerta, ayuda al aprendizaje 

de habla del bebe. 

5. ¿Cuáles son los beneficios nutricionales de la lactancia materna exclusiva? 
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a. Alimentación completa que ayuda al desarrollo cerebral 

b. Alimentación completa que ayuda al desarrollo cerebral, crecimiento, reduce el 

riesgo de obesidad del bebe. 

c. No tiene beneficios nutricionales para él bebe. 

6. ¿Cuáles son los beneficios inmunológicos que brinda la lactancia materna al lactante? 

a. Evita diarreas, neumonías, bronquitis, alergias y ayuda al desarrollo de los dientes y 

reduce el riesgo de la muerte repentina del bebe. 

b. Evita diarreas, neumonías y reduce el riesgo de muerte repentina. 

c. No tiene beneficios inmunológicos para él bebe. 

7. ¿Cuáles son los beneficios de la lactancia materna exclusiva para la madre? 

a. Es un método anticonceptivo y ayuda a bajar de peso. 

b. Es un método anticonceptivo. 

c. No tiene beneficios para la madre. 

8. ¿Cuáles son los beneficios económicos que brinda la lactancia materna? 

a. Él bebe se enferma menos y se gasta menos dinero en medicinas y no se gasta 

dinero en otras leches suplementarias. 

b. No se gasta dinero en otras leches suplementarias para alimentar al bebe. 

c. Las dos anteriores. 

CONOCIMIENTO SOBRE AMAMANTAMIENTO: 

9. ¿Cuál es la frecuencia del amamantamiento? 

a. Cada 8-12 tomas /día. 

b. 1 toma/día. 

c. Libre demanda.  

10 ¿Cuál es la duración del amamantamiento? 

a. 8- 12 minutos 

b. libre demanda. 

c. 1 hora 

11 ¿Cómo es la posición adecuada durante el amamantamiento? 

a. La cabeza y el cuerpo del bebe están en línea recta mirando hacia el pecho de la -

madre y cerca del cuerpo de la madre. 

b. La cabeza y el cuerpo del bebe están en línea recta ni cerca al pecho de la madre. 

c. La cabeza y el cuerpo del bebe están en línea recta mirando hacia el pecho de la 

madre y mantiene el cuerpo del bebe cerca de ella. La madre lo envuelve en un 

abrazo. 

12 ¿Cómo es el buen agarre durante el amamantamiento? 

a. La boca del bebe debe estar pegada al pecho de la madre. 
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b. La boca del bebe debe estar abierta. El mentón está tocando el pecho, se ve más la 

areola arriba que la debajo de ella. 

c. La boca no está bien abierta y el mentón está lejos del pecho de la madre. 

13 ¿Cómo es la succión adecuada durante el amamantamiento? 

a. Las succiones son lentas y profundas, se debe ver u oír deglutir, las mejillas del bebe 

deben estar llenas, el bebe debe soltar y lucir satisfecho. 

b. Las succiones lentas y profundas, se debe ver u oír deglutir. 

c. Las succiones rápidas, hace ruidos con la boca, mejillas hundidas. 

14 ¿Qué se debe de hacer antes de amamantar al bebe? 

a. Consumir buena alimentación. 

b. Lavarse las manos y masajear los senos. 

c. Tomar bastante agua. 

 

Marque ud. con una X el recuadro correspondiente a su respuesta para cada 

pregunta según considere. 

III ACTITUD SOBRE LACTANCIA MATERNA 

 

1 2 3 4 5 

Muy malo Malo  Regular  Bueno  Muy bueno 

 

 Dimensiones 1 2 3 4 5 

Higiene      

15 Como considera usted que el lavado de manos frecuente 

influye en el amamantamiento 

     

16 Como considera usted el lavado de los pezones antes y 

después del amamantamiento 

     

17 Como considera la práctica de hacer su higiene 

bucodental al niño 

     

Estimulación      

18 Como considera usted el cambio de seno durante el 

amamantamiento del bebé 

     

19 Como considera usted la estimulación durante la succión 

del bebé 

     

20 Como considera usted que la estimulación de eliminación 

de gases beneficia al bebé 

     

Posición       
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21 Considera usted que la posición sentada en posición 

recta beneficia a la lactancia materna del bebé 

     

22 Como considera usted que la posición de sujetar el seno 

con la mano en la parte inferior es una posición adecuada 

     

23 La posición de cuna cruzada es favorable durante el 

amamantamiento del bebé 

     

 

Baremo Cuestionario Conocimiento sobre Lactancia Materna 

Cada respuesta correcta tendrá el valor de un punto y las incorrectas 0. 

De la sumatoria de puntos se indicará:  

 

Conocimiento Total de 

Lactancia 

materna  

Lactancia 

materna 

exclusiva 

Beneficios de la 

lactancia materna 

exclusiva 

Amamantamiento  

Alto 11 – 14 3 5 5-6 

Medio 6 – 10 2 3-4 3-4 

Bajo 0 – 5  0-1 0-2 0-2 

 

 LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA Rpta 

1 ¿Qué es la Lactancia materna exclusiva? b 

2 ¿Cuál es el tipo de lactancia materna más completa y adecuada para el niño durante 

los primeros 6 meses de vida? 

a 

3 ¿Durante cuánto tiempo se recomienda mantener lactancia materna exclusiva? a 

 Puntaje 3 

 BENEFICIOS DE LA LACTANCIA MATERNA   

4 ¿Cuáles son los beneficios emocionales de la lactancia materna exclusiva? a 

5 ¿Cuáles son los beneficios nutricionales de la lactancia materna exclusiva? b 

6 ¿Cuáles son los beneficios inmunológicos que brinda la lactancia materna al 

lactante? 

a 

7 ¿Cuáles son los beneficios de la lactancia materna exclusiva para la madre? a 

8 ¿Cuáles son los beneficios económicos que brinda la lactancia materna? a 

 Puntaje  5  

 CONOCIMIENTO SOBRE AMAMANTAMIENTO  

9 ¿Cuál es la frecuencia del amamantamiento? c 

10 ¿Cuál es la duración del amamantamiento? b 

11 ¿Cómo es la posición adecuada durante el amamantamiento? c 
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12 ¿Cómo es el buen agarre durante el amamantamiento? b 

13 ¿Cómo es la succión adecuada durante el amamantamiento? a 

14 ¿Qué se debe de hacer antes de amamantar al bebe? b 

 Puntaje 6 

 

Baremo Cuestionario Actitud sobre Lactancia Materna 

Es un cuestionario tipo Likert por lo que el puntaje se obtendrá de la sumatoria de los valores de las 

respuestas obtenidas:  

Muy bueno: 42-45 

Bueno: 33-41 

Regular: 24-32 

Malo: 15-23 

Muy malo: 9-14 
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Anexo 3. Ficha de Validación de instrumento de medición 
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Anexo 4: Base de datos 

N° edad 
G. 
ET OCU 

G. 
INS p1 p2 p3 LM p4 p5 p6 p7 p8 bene p9 p10 p11 p12 p13 p14 aman 

Con. 
total p15 p16 p17 Hig p18 p19 p20 Est p21 p22 p23 Pos 

Act. 
Total 

1 18 1 2 2 0 1 0 1 0 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 4 5 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

2 18 1 2 2 0 1 0 1 0 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 4 5 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

3 18 1 2 2 0 1 0 1 0 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 4 5 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

4 18 1 2 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 1 0 0 1 2 2 4 5 5 5 5 4 5 5 3 3 4 3 4 

5 18 1 2 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 1 0 0 1 2 2 4 5 5 5 5 4 5 5 3 3 4 3 4 

6 18 1 2 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 1 0 0 1 2 2 4 5 5 5 5 4 5 5 3 3 4 3 4 

7 18 1 2 2 0 1 0 1 0 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 4 5 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

8 18 1 2 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 1 0 0 1 2 2 4 5 5 5 5 4 5 5 3 3 4 3 4 

9 20 1 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 0 2 1 0 1 0 1 0 2 2 4 4 4 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

10 20 1 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 0 2 1 0 1 0 1 0 2 2 4 4 4 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

11 20 1 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 0 2 1 0 1 0 1 0 2 2 4 4 4 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

12 20 1 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 0 2 1 0 1 0 1 0 2 2 4 4 4 4 1 3 3 2 1 3 3 2 3 

13 21 1 1 2 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 2 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

14 21 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 1 0 1 2 1 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

15 21 1 1 2 1 0 0 1 1 0 1 1 1 2 1 1 0 0 0 1 2 2 3 4 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 4 

16 21 1 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 1 3 0 0 0 0 1 0 1 2 4 4 5 4 4 4 4 4 5 5 4 5 4 

17 22 1 3 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 1 1 1 1 0 3 3 3 4 5 4 2 3 3 2 3 4 3 3 3 

18 22 1 3 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 1 1 1 1 0 3 3 3 4 5 4 2 3 3 2 3 4 3 3 3 

19 22 1 3 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 1 1 1 1 0 3 3 3 4 5 4 2 3 3 2 3 4 3 3 3 

20 22 1 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 2 2 3 5 4 4 1 3 4 2 2 3 3 2 3 

21 22 1 3 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 1 1 1 1 0 3 3 3 4 5 4 2 3 3 2 3 4 3 3 3 

22 24 1 1 2 1 1 0 2 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 2 4 5 3 4 4 3 4 3 3 4 4 3 4 

23 24 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 3 2 2 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

24 25 2 1 2 1 1 1 3 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 2 4 5 4 4 5 4 5 5 4 5 4 4 4 
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25 25 2 3 2 1 0 0 1 0 1 1 1 1 2 0 1 0 0 0 0 1 2 3 3 4 3 4 4 3 3 3 4 5 4 4 

26 25 2 1 2 0 1 0 1 1 0 1 1 0 2 1 0 1 1 1 0 2 2 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 

27 25 2 1 2 1 0 0 1 1 0 1 1 1 2 1 1 0 0 0 1 2 2 3 4 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 4 

28 25 2 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 1 3 1 1 0 0 1 0 2 2 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

29 25 2 3 3 1 1 0 2 0 1 1 1 0 2 0 0 0 0 0 0 1 1 4 3 3 3 1 3 3 2 2 3 1 2 2 

30 25 2 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 1 3 1 1 0 0 1 0 2 2 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

31 25 2 3 3 1 1 0 2 0 1 1 1 0 2 0 0 0 0 0 0 1 1 4 3 3 3 1 3 3 2 2 3 1 2 2 

32 25 2 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 1 3 1 1 0 0 1 0 2 2 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

33 25 2 3 3 1 1 0 2 0 1 1 1 0 2 0 0 0 0 0 0 1 1 4 3 3 3 1 3 3 2 2 3 1 2 2 

34 25 2 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 1 3 1 1 0 0 1 0 2 2 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

35 26 2 1 3 1 1 0 2 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 2 2 4 3 4 3 5 3 4 4 5 4 4 4 4 

36 26 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 1 3 4 2 1 3 3 2 2 4 4 3 3 

37 26 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 1 3 4 2 1 3 3 2 2 4 4 3 3 

38 26 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 1 3 4 2 1 3 3 2 2 4 4 3 3 

39 26 2 1 1 0 1 1 2 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 2 2 5 4 3 4 2 3 3 2 4 4 3 3 3 

40 26 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 1 3 4 2 1 3 3 2 2 4 4 3 3 

41 27 2 3 3 1 1 0 2 0 1 1 1 1 2 1 1 0 0 0 1 2 2 4 4 5 4 4 4 5 4 4 4 5 4 4 

42 27 2 3 3 1 0 0 1 0 1 1 0 1 2 1 0 0 0 1 1 2 2 3 3 4 3 4 4 5 4 4 4 5 4 4 

43 27 2 3 2 1 1 0 2 0 1 1 1 1 2 1 0 0 0 0 0 1 2 4 4 5 4 4 4 5 4 4 4 5 4 4 

44 27 2 1 2 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 5 5 4 5 4 4 4 4 5 4 4 4 4 

45 27 2 2 2 1 1 0 2 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 0 0 1 2 3 2 4 3 2 4 4 3 3 4 2 3 3 

46 28 2 1 2 1 1 0 2 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

47 28 2 3 3 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 0 0 1 1 2 2 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 

48 28 2 3 3 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 5 4 4 4 4 5 4 4 5 4 5 5 4 

49 28 2 3 2 1 1 0 2 0 1 0 0 0 2 1 1 0 0 0 1 2 2 4 4 5 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

50 28 2 1 2 1 1 1 3 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 2 2 3 3 2 1 3 3 2 2 3 3 2 2 
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51 28 2 3 2 1 1 0 2 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 2 2 4 4 5 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

52 28 2 1 2 1 1 1 3 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 2 2 3 3 2 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

53 28 2 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 1 3 0 0 0 0 1 0 1 2 4 4 5 4 4 4 4 4 5 5 4 5 4 

54 28 2 3 2 1 1 0 2 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 2 2 4 4 5 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

55 28 2 1 2 1 1 1 3 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 2 2 3 3 2 1 3 3 2 2 3 3 2 2 

56 28 2 3 2 1 1 0 2 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 2 2 4 4 5 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 

57 28 2 1 2 1 1 1 3 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 2 2 3 3 2 1 3 3 2 2 3 3 2 2 

58 29 2 1 2 1 0 0 1 1 0 1 0 1 2 0 0 0 0 1 1 1 2 5 4 5 5 4 5 4 4 5 4 5 5 4 

59 29 2 1 3 1 1 0 2 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 2 4 5 4 4 5 4 5 5 4 5 4 4 4 

60 29 2 3 2 0 1 0 1 1 1 1 1 1 3 1 1 0 1 0 0 3 2 4 4 5 4 4 5 4 4 5 4 5 5 4 

61 29 2 3 2 1 1 0 2 1 1 1 1 0 2 1 1 0 0 1 0 2 2 2 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 2 

62 29 2 1 2 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 0 0 1 1 2 2 4 4 3 3 3 4 5 4 4 4 4 4 4 

63 29 2 1 2 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 2 1 1 3 4 2 1 3 3 2 3 3 3 3 3 

64 29 2 3 2 1 1 0 2 1 1 1 1 0 2 1 1 0 0 1 0 2 2 2 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

65 29 2 1 2 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 0 0 1 1 2 2 4 4 3 3 3 4 5 4 4 4 4 4 4 

66 29 2 1 2 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 2 1 1 3 4 2 1 3 3 2 3 3 3 3 3 

67 29 2 3 2 1 1 0 2 1 1 1 1 0 2 1 1 0 0 1 0 2 2 2 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

68 29 2 1 2 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 0 0 1 1 2 2 4 4 3 3 3 4 5 4 4 4 4 4 4 

69 29 2 1 2 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 2 1 1 3 4 2 1 3 3 2 3 3 3 3 3 

70 29 2 3 2 1 1 0 2 1 1 1 1 0 2 1 1 0 0 1 0 2 2 2 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

71 29 2 1 2 1 1 0 2 1 1 1 1 1 3 1 0 0 0 1 1 2 2 4 4 3 3 3 4 5 4 4 4 4 4 4 

72 29 2 1 2 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 2 1 1 3 4 2 1 3 3 2 3 3 3 3 3 

73 30 2 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 2 1 5 4 4 4 3 4 5 4 4 3 4 3 4 

74 30 2 1 2 1 1 0 2 0 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 0 2 2 3 3 4 3 4 4 4 4 5 5 4 5 4 

75 30 2 1 2 0 0 1 1 1 1 0 0 1 2 0 1 0 1 1 0 2 2 5 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 4 

76 30 2 1 2 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 4 4 5 4 4 5 5 4 4 4 4 4 4 
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77 30 2 1 1 0 1 1 2 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 2 2 5 4 3 4 2 3 3 2 4 4 3 3 3 

78 30 2 1 1 0 1 1 2 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 2 2 5 4 3 4 2 3 3 2 4 4 3 3 3 

79 30 2 1 1 0 1 1 2 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 2 2 5 4 3 4 2 3 3 2 4 4 3 3 3 

80 31 2 2 2 1 1 0 2 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 0 0 1 2 3 2 4 3 2 4 4 3 3 4 2 3 3 

81 31 2 2 2 1 1 0 2 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 0 0 1 2 3 2 4 3 2 4 4 3 3 4 2 3 3 

82 31 2 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 3 4 3 3 5 4 3 4 4 4 5 4 4 

83 31 2 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 1 0 1 2 1 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

84 31 2 2 2 1 1 0 2 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 0 0 1 2 3 2 4 3 2 4 4 3 3 4 2 3 3 

85 32 2 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 4 4 5 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 

86 32 2 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 2 1 3 5 4 4 1 3 4 2 2 3 3 2 3 

87 32 2 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 2 1 3 5 4 4 1 3 4 2 2 3 3 2 3 

88 32 2 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 2 1 3 5 4 4 1 3 4 2 2 3 3 2 3 

89 33 2 1 2 0 0 0 1 0 1 1 1 1 2 1 0 0 0 0 1 1 2 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

90 33 2 1 2 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 4 4 5 4 4 4 4 4 5 5 4 5 4 

91 33 2 1 2 1 1 0 2 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 4 4 4 4 5 4 5 5 4 5 4 4 4 

92 33 2 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 5 5 4 2 4 3 3 2 3 3 2 3 

93 35 3 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 2 0 1 0 0 0 1 1 2 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 

94 35 3 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 3 4 2 2 3 3 2 2 3 3 2 3 

95 35 3 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 2 1 0 0 0 1 0 1 2 1 4 4 3 1 3 3 2 2 3 3 2 3 

96 35 3 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 3 4 2 2 3 3 2 2 3 3 2 3 

97 35 3 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 3 4 2 2 3 3 2 2 3 3 2 3 

98 36 3 1 2 1 1 0 2 0 0 1 1 1 2 1 0 0 1 0 0 1 2 5 3 4 4 4 5 4 4 3 4 4 3 4 

99 36 3 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 1 3 0 0 0 0 1 0 1 2 4 4 5 4 4 4 4 4 5 5 4 5 4 

100 36 3 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 5 5 4 2 4 3 3 2 3 3 2 2 

101 36 3 1 2 1 0 1 2 1 1 1 1 1 3 0 0 0 0 1 0 1 2 4 4 5 4 4 4 4 4 5 5 4 5 4 

102 36 3 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 5 5 4 2 4 3 3 2 3 3 2 3 
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103 36 3 1 2 0 1 0 1 1 1 1 1 0 2 1 1 0 1 1 0 2 2 3 5 5 4 2 4 3 3 2 3 3 2 3 

104 37 3 3 3 1 1 0 2 0 1 1 1 1 2 1 0 0 0 1 1 2 2 4 3 4 3 5 4 5 5 3 4 5 4 4 

105 39 3 1 3 1 1 0 2 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 2 2 4 5 4 4 5 4 5 5 4 5 4 4 4 

106 40 3 1 2 1 0 0 1 1 0 1 1 1 2 1 1 0 0 0 1 2 2 3 4 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 4 

107 40 3 1 2 1 0 0 1 1 0 1 1 1 2 1 1 0 0 0 1 2 2 3 4 4 3 4 4 4 4 3 4 4 3 4 

108 43 3 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 3 4 3 3 5 4 3 4 4 4 5 4 4 

109 43 3 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 3 4 3 3 5 4 3 4 4 4 5 4 4 
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Anexo 5: Evidencia fotográfica 
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Anexo 6: Informe de Turnitin al 16 % de similitud 
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