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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar los factores psicosociales
que influyen en la practica de la lactancia materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023. Metodologia. El estudio
fue de nivel explicativo - relacional, de tipo no cuantitativa, basica, no
experimental, prospectivo y transversal; la muestra lo conformaron 33 madres
de niflos menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud de Llata, para
establecer la relacion, se usé la prueba estadistica de Chi Cuadrado,
asumiendo un nivel de confianza del 95% y error menor al 0.05. Se empled la
técnica de la encuesta empleando tres cuestionarios. Resultados: se hallé el
60.6%(20) de madres presentaban factores positivos y realizaban una practica
correcta de lactancia materna, en tanto el 21.2%(7) presentaban factores
negativos y practica incorrecta, notdndose la predominancia de madres que
presentaban factores psicoldgicos y sociales positivos, al analizar mediante la
estadistica, se hallé6 un valor X2 = 11.933 y p = 0.001 demostrando que los
factores psicosociales influyen en la lactancia materna; asi mismo se hallé
influencia por parte de los factores psicoldgicos y sociales [X2 = 8.784 y
p=0.003; X2=16.246 y p=0.000 respectivamente]; demostrando que cuanto
mas factores psicosociales negativos presenten las practicas de lactancia
materna seran incorrectas. Conclusion. Existen factores psicosociales que
influyen en la practica de la lactancia materna en madres de nifios menores
de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Palabras clave: Crecimiento, desarrollo, lactante, ansiedad, depresion.
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ABSTRACT

The objective of this study was to determine the psychosocial factors that
influence the practice of breastfeeding in mothers of children under 6 months,
Centro de Salud Llata, 2023. Methodology. The study was explanatory -
relational, non-quantitative, basic, non-experimental, prospective and
transversal; The sample was made up of 33 mothers of children under 6
months of age who were users of the Llata Health Center. To establish the
relationship, the Chi Square statistical test was used, assuming a confidence
level of 95% and an error of less than 0.05. The survey technique was used
using three questionnaires. Results: 60.6% (20) of mothers presented positive
factors and carried out a correct breastfeeding practice, while 21.2% (7)
presented negative factors and incorrect practice, noting the predominance of
mothers who presented psychological and social factors. . positive, when
analyzed using statistics, a value X2 = 11.933 and p = 0.001 was found,
demonstrating that psychosocial factors influence breastfeeding; Likewise,
influence was found from psychological and social factors [X2 = 8.784 and
p=0.003; X2=16.246 and p=0.000 respectively]; demonstrating that the more
negative psychosocial factors present, the breastfeeding practices will be
incorrect. Conclusion. There are psychosocial factors that influence the
practice of breastfeeding in mothers of children under 6 months, Centro de
Salud Llata, 2023.

Keywords: Growth, development, infant, anxiety, depression.
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INTRODUCCION

La desnutricibn en las primeras etapas de la vida puede causar dafios
extensos e irreversibles al crecimiento corporal y al desarrollo del cerebro. La
Organizacion Mundial de la Salud recomienda que los bebés sean
amamantados exclusivamente durante los primeros seis meses de vida,
seguidos de alimentos complementarios adecuados y seguros y que

continlen amamantandose hasta los dos afios de edad o mas (1).

La lactancia materna es la mejor manera de alimentar a un bebé porque le
proporciona los nutrientes que necesita de forma equilibrada y al mismo
tiempo previene la morbilidad y la mortalidad por enfermedades infecciosas.
Los bebés amamantados tienen un menor riesgo de mal oclusion y los
estudios han demostrado un vinculo entre la lactancia materna y mejores
puntuaciones en pruebas de inteligencia. La lactancia materna también puede
reducir el riesgo de cancer, hipertension y enfermedades cardiovasculares,

ayudando a mejorar la salud materna (2).

Este estudio se divide en varios capitulos para una mejor comprension y rigor
cientifico de acuerdo a la normativa vigente para grados y titulos de la
Universidad Hemilio Valdizan, los cuales se describen en detalle a

continuacion.

En el primer se fundamenta el problema de investigacion, asimismo
encontramos la formulacion del problema de investigacion generales y
especificas, formulacién de objetivos generales y especificos, la justificacion
de la investigacion, limitaciones del estudio, formulacion hipétesis generales y
especificos, las variables de la investigacion, las definiciones de términos

operacionales y la operacionalizacion de las variables.

En el segundo Capitulo se expone el marco teérico donde se presentan los
antecedentes a nivel internacional, nacional y local, las bases tedricas que
nutren nuestra investigacion y las bases conceptuales explicadas
cuidadosamente enmarcadas al estudio que fueron usados para el desarrollo

del estudio.



XV

En el tercer capitulo se expone el marco metodolégico: donde se encuentra el
ambito del estudio, la poblacién y la muestra, el nivel y tipo de estudio, el
disefio de investigacion utilizado, asimismo se encuentran las técnicas e
instrumentos, la validacion y confiabilidad del instrumento, se detalla también

los procedimientos y la tabulacion.

En el cuarto capitulo se detallan los resultados del estudio de tesis teniendo
en cuenta el analisis descriptivo, andlisis inferencial y contrastacion de

hipotesis, discusion de resultados y aporte de la investigacion.

En el quinto capitulo, se expone las conclusiones del estudio las
recomendaciones de la investigacion y la bibliografia utilizada finalmente se

adjuntan los anexos utilizados durante todo el proceso de investigacion.
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CAPITULO I. PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Fundamentacién del problema de investigacion

A nivel global, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) enfatiza la
importancia de la lactancia materna exclusiva durante los primeros seis
meses de vida de un bebé, seguida por la introduccién gradual de
alimentos complementarios apropiados desde el punto de vista
nutricional y seguros. Asimismo, se recomienda mantener la lactancia
materna hasta que el nifio alcance los dos afios de edad o més (3). Sin
embargo, casi dos de cada tres menores de 1 afio no son amamantados
exclusivamente durante los 6 meses que se recomiendan, una tasa que
no ha mejorado en dos décadas (4). Por ello afirmamos que, la lactancia
materna a nivel mundial sigue siendo una de las principales formas de

alimentar a los recién nacidos y bebés.

A nivel mundial, alrededor de 77 millones de recién nacidos o 1 de cada
2 no reciben leche materna en la primera hora que transcurre después
de su nacimiento, y esto les priva de los nutrientes, los anticuerpos y el
contacto con la piel de sus madres que son esenciales para protegerlos
de las enfermedades y de la muerte. Asimismo, sefialo que, sélo el 43%
de los bebés menores de seis meses son amamantados de manera
exclusiva. Los bebés que no reciben leche materna en absoluto tienen
14 veces mas probabilidades de morir que aquellos que se alimentan
s6lo con leche materna. (5) Los nifilos que no recibieron lactancia
materna exclusiva pueden recibir alimentacion artificial a través de
férmulas para bebés, esto en el futuro puede generar complicaciones a

largo plazo

Segun datos del Estado Mundial de la Infancia, Peru lidera la tasa de
lactancia materna exclusiva en América Latina y El Caribe. Pero todavia
la lactancia materna exclusiva no es un derecho ejercido por el cien por
ciento de los nifios. A nivel nacional el 68.4% de nifios y nifias menores
de seis meses se alimentan solo con leche materna. Sabemos por

ENDES que en las ciudades del pais solo 62 de cada cien nifios y nifias
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menores de seis meses se alimentan exclusivamente de leche materna.
Si nos enfocamos en Lima este indicador es mucho mas preocupante:
Solo lo hacen 56 de cada 100 (6). Durante los ultimos diez afios, en el
pais, ha habido una variaciébn en el porcentaje de lactancia materna
exclusiva, situandose entre el 67.2% y el 68.3%. Los niveles mas bajos
se han registrado en las zonas costeras urbanas. Esto se debe a la
promocion de férmulas infantiles y sucedaneos de la leche materna en
los establecimientos de salud, asi como en los medios de comunicacion.
Asimismo, las condiciones para que las mujeres que trabajan puedan
amamantar durante su jornada laboral son escasas (7). Asimismo, en
Peri se han implementado diversas acciones con el objetivo de
favorecer la lactancia materna y disminuir el indice de fallecimientos en
bebés, tales como la puesta en marcha de programas de respaldo a la
lactancia materna, la creacion de una red de respaldo para las madres
que amamantan y la promocién de la lactancia materna en los

establecimientos de atencién médica.

En region Huanuco presenta uno de los indices mas altos de lactancia
materna exclusiva con 74.8%, mientras que un 79.1% de los bebés,
empezo0 a lactar dentro de la primera hora de nacido, lo cual lo convierte
en un modelo de lactancia materna en el pais (8). Paraddjicamente, son
las madres con mayor educacion e informacion las que menos dan de
lactar a sus hijos en la primera hora de vida. De acuerdo a la informacién
de ENDES 2012, son los hijos de madres sin educacién (75,7 por ciento),
los nifios que viven en el sector de mayor pobreza (70,2 por ciento) y los
nifios nacidos en partos atendidos en una casa (69,3 por ciento), los que
mas acceden a la lactancia materna en la primera hora de vida (9). La
lactancia materna en Huanuco es una practica importante para la salud

y el bienestar de los nifios.

Los factores psicosociales se definen como aquellas condiciones
presentes en una situacion directamente relacionadas con la lactancia
materna exclusiva y su entorno social, con el modo de convivencia y la
realizacion de tareas y que se presentan con capacidad para afectar el

desarrollo de la administracion de lactancia materna exclusiva y la salud
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(10). Los factores psicoldgicos se dimensionan en fatores psicologicos y

factores sociales

Los Factores psicolégicos se refiere a los criterios comportamentales,
cognitivos y afectivos que estan presentes en la lactancia materna de las
madres y que se representan en el estado y practicas de salud. Estos

criterios se relacionaran con estrés, ansiedad y la depresion (11).

Los factores sociales se refieren a como las relaciones interpersonales,
las caracteristicas demogréficas (edad, lugar de residencia, educacion,
ocupacién, numero de hijos) y las estructuras sociales (p. €j., ingresos,
bienestar social, apoyo financiero, entorno) afectan la lactancia materna
(12).

La lactancia materna exclusiva (LME) implica la practica de alimentar al
bebé Unicamente con leche materna, excluyendo todo tipo de alimentos
sélidos o liquidos, con la excepcidn de soluciones rehidratantes,
suplementos de vitaminas, minerales o medicamentos (13). Segun la
UNICEF, la lactancia materna exclusiva (LME) es un método especial
que brinda la nutricion éptima al bebé, favoreciendo su crecimiento y
desarrollo de forma saludable hasta la etapa adulta, al mismo tiempo que
disminuye las enfermedades y la severidad de las enfermedades
infecciosas en los nifios (14). A largo plazo, es mas comun que los nifios
gue no han sido amamantados sufran de dermatitis atépica, alergias,
asma, enfermedad celiaca, enfermedad inflamatoria intestinal, obesidad,
Diabetes Mellitus, esclerosis multiple y cancer en comparacion con
aguellos que han sido amamantados. Las nifias que no reciben leche
materna corren un riesgo mas elevado de desarrollar cancer de mama
cuando sean adultas. Los bebés que no son amamantados tienen un
desempefo menos favorable en las pruebas de coeficiente intelectual y
son mas propensos a experimentar hiperactividad, ansiedad vy
depresion, y también tienen un mayor riesgo de ser victimas de abuso
infantil (15). Durante los seis primeros meses de vida, la alimentacion
exclusiva con leche materna es considerada una de las formas mas

importantes de nutricion para los bebés recién nacidos. Esta accion
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beneficiosa fomenta el crecimiento y la salud del bebé, proporcionando
elementos nutritivos y enzimas Unicas que no se encuentran en los

alimentos procesados.

En Huanuco, Rojas (2019) encontré que el 28,9% de madres tiene
factores socioculturales que influyen en su nivel de conocimientos sobre
lactancia materna. Usando la Prueba de Chi cuadrado, se hall6 una
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento y
los factores socio culturales en todas las dimensiones evaluadas
(X2=16,30; P=<0,001). Afrma que hay relacidbn entre el nivel de
conocimientos en lactancia materna y factores socio culturales en
puérperas en el Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano (16). Los
factores socioculturales también pueden influir en la lactancia materna.
Si una madre recibe apoyo y aliento de su familia y amigos, es mas

probable que siga con la lactancia materna durante mas tiempo.

Durante el afio 2023, en el Centro de Salud Llata, tuve la oportunidad de
notar que un namero considerable de personas mostraba aversion hacia
la lactancia materna. Este desinterés estaba mayoritariamente asociado
a dificultades derivadas de las responsabilidades, quehaceres o trabajo
de la madre, asi como a preocupaciones sobre su salud. También se
presentaron situaciones en las que la morfologia de los senos de la
madre influia en la decisién, ademas de casos en los que se apuntaba a
la falta de destreza en la técnica de amamantamiento como detonante
de la desaprobacion hacia esta practica. Ademas, se noté que los
alimentos que se indicaron como sustitutos o suplementos de la leche

materna eran mayormente formulas infantiles.

En este contexto nos ha interesado descubrir ¢ Cuéales son los factores
psicosociales que influyen en la practica de la lactancia materna en
madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 20237
Puesto que en la etapa de vida del lactante es donde el nifio adquiere
los nutrientes necesarios que necesita para su adecuado crecimiento y
desarrollo; como personales de la salud nuestra prioridad en dicha

poblacion infantil estd enfocado en la promocion de salud y prevencion
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de enfermedades, ademas la educacion nutricional en las madres de

lactantes es un problema que se refleja en las cifras de desnutricion.
Formulacion del problema de investigacion general y especificos
Problema general

¢, Cuales son los factores psicosociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifilos menores de 6 meses, Centro de
Salud Llata, 2023?

Problemas especificos

v' ¢ Cuales son los factores psicolégicos que influyen en la practica
de la lactancia materna en madres de nifios menores de 6
meses, Centro de Salud Llata, 2023?

v ¢ Cudles son los factores sociales que influyen en la practica de
la lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023?

Formulacidon de objetivos generales y especificos
Objetivo general

Determinar los factores psicosociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses, Centro de
Salud Llata, 2023

Objetivos especificos

v Identificar los factores psicolégicos que influyen en la practica de
la lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023.

v Establecer los factores sociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023.
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1.4. Justificacion

1.5.

Justificaciéon Tedrica

La investigacion se justifica a este nivel puesto a que se obtuvo
conocimiento teorico a partir de estudios cientificos con los que se
permitié cocer los factores psicosociales que influyen en la practica de
lactancia materna, con ello futuros estudios tienen una base cientifica
para poder realizar sus investigaciones, del mismo modo las
instituciones prestadoras de servicio de salud contaran con un sustento

para poder crear intervenciones que reduzcan el riesgo de estos factores
Justificaciéon Practica

En relacién a las implicaciones practicas, el estudio permitio evaluar los
factores psicosociales, en ello se evaluaron los factores sociales y
psicolégicos de la madre y los que se asocian con la practica de lactancia
materna, con los que los directivos de la instituciébn optard por crear
estrategias con el fin de beneficiar a los lactantes para una adecuada
nutricion, evitando la anemia y desnutricibn mediante la adecuada

lactancia materna.
Justificacion Metodolégica

La presente investigacion es importante a nivel metodoldgico, pues se
emplean instrumentos adaptados para el estudio mediante la
recopilacion de instrumentos creados por otros autores, los cuales
fueron validados para su posterior empleo en futuros estudios donde

consideren las variables y poblacion similar a nuestro estudio.
Limitaciones

Se tuvo limitaciones de tiempo en la elaboracion del trabajo de
investigacion porque los tesistas contaron con poco disponibilidad de

tiempo para poder realizar el proyecto porque laboran, por ende dificulta



1.6.

22

elaborar el trabajo de investigacion de acuerdo al cronograma
establecido. También la dificultad que se presento fue para la recoleccion
de datos ya que las madres de nifios menores de 6 meses del area de
consultorio CRED tenian poca disponibilidad de tiempo; asi tambien se
tuvo limitaciones con las madres de nifios menores de 6 meses, puesto
a que hay pocas madres que acuden en un determinado momento a
establecimiento de salud, por lo que se realiz6 el proceso de recoleccidon
de datos en los domicilios de las madres en algunos casos, se realizo la
recoleccion de los datos en varios dias segun las citas de sus controles

del Nifio en los Consultorios de CRED, Inmunizaciones.
Formulacién de hipoétesis generales y especificas
Hipotesis general

Hi: Existen factores psicosociales que influyen en la préactica de la
lactancia materna en madres de nifilos menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023

HO:  No existen factores psicosociales que influyen en la préactica
de la lactancia materna en madres de nifios menores de 6

meses, Centro de Salud Llata, 2023
Hipotesis especificas:

Hii:  Existen factores psicologicos que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifilos menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023.

HO1: No existen factores psicologicos que influyen en la practica de
la lactancia materna en madres de nifios menores de 6

meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Hi2:  Existen factores sociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023.
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HO2: No existen factores sociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de niflos menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023.

1.7. Variables
Variable Independiente
- Factores psicosociales
Variable dependiente
- Préactica de lactancia materna
Variable de caracterizacion
- Caracteristicas sociodemogréficas de la Madre.
1.8. Definicién tedricay operacionalizacién de variables
Factores Psicosociales

Los factores psicosociales se definen como aquellas condiciones
psicolégicas y sociales que estan presentes en la lactancia materna y

que estan directamente relacionadas con su administracion
Factores psicoldgicos

Se refiere a los criterios comportamentales, cognitivos y afectivos que
estan presentes en la lactancia materna en madres de nifios menores de

6 meses, Centro de Salud Llata.
Factores sociales

Se denomina factores sociales a todas las influencias externas que
reciben las madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,

de su entorno
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Lactancia materna exclusiva
Hace referencia a la accion de recibe las madres de nifilos menores de 6

meses, Centro de Salud Llata, a dar al bebé solamente leche materna

sin ningun otro liquido o solido.
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VARIABLE

DIMENSION

INDICADOR

VALOR FINAL

ESCALA DE
MEDICION

VARIABLE INDEPENDIENTE

Factores
psicosociales

Factores psicolégicos

- Ansiedad
- Depresién

Positivos
Negativos

Nominal

Factores sociales

- Edad

Ambito de la vivienda

Grado de instruccion
Ocupacion

Numero de hijos

- Agua

Desague

- Ingreso econémico

- Programa social

- Apoyo econémico del esposo

Positivos
Negativos

Nominal

VARIABLE DEPENDIENTE

Préactica de lactancia
materna

Posicién del cuerpo

- Comodidad y relajacion

- Cuerpo de lactante junto al
pecho

Cabeza y cuerpo alineado

- Nalgas apoyadas del lactante

Correcta
Incorrecta

Nominal

Respuestas

- Busqueda del lactante

- Exploracion del pecho

- Tranquilidad del lactante
Agarre del pecho
Signos de eyeccion

Correcta
Incorrecta

Nominal

Vinculo afectivo

Sostiene seguro y confiable
Mirada al lactante

Correcta
Incorrecta

Nominal
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- Contacto fisico con la madre
Caricias

- Pechos blandos de la madre
- Pezones protractiles

Correcta

Anatomia . O Nominal
- Piel con apariencia sana Incorrecta
- Pechos redondeados
- Areola sobre la boca del lactante
- Boca bien abierta
. - Labio inferior invertido Correcta ,
Succién . Nominal
- Mentdn del lactante Incorrecta
- Mejillas del lactante
- Deglucién del lactante
. - Deja el pecho espontanea Correcta :
Tiempo Nominal
- Lactancia mayor a 15 min Incorrecta
VARIABLE DE CARACTERIZACION
Edad del lactante Meses cumplidos del lactante En meses De Razén
Caracteristicas generales Genero del lactante Género al que pertenece el lactante Masculino Nominal

Femenino
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CAPITULO II. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
Antecedentes internacionales

Posligua, JA; et al. 2019 en Ecuador desarrollaron un estudio con el
objetivo de determinar los factores psicosociales que influyen en el
abandono de la lactancia materna en madres adolescentes. Utilizaron un
enfoque que consistié en conectar y combinar diversas ideas a traves de
una triangulacion de conceptos, apoyandose en fuentes bibliograficas
obtenidas a través de revisiones literarias. Los hallazgos revelaron que
la lactancia materna es un factor importante para el desarrollo sostenible,
puesto que se caracteriza como una manera de alimentacion que resulta
rentable, respetuosa con el medioambiente, capaz de prevenir
enfermedades y asegurar el adecuado progreso psicoldgico, fisico y
cognitivo de los hijos e hijas. Ademas de lo anteriormente mencionado,
es importante destacar que la leche materna ha sido reconocida como el
alimento perfecto y que no tiene sustituto para los bebés recién nacidos.
Se ha confirmado que esta leche es completa en nutrientes esenciales y
contiene anticuerpos que son beneficiosos para proteger al bebé de
enfermedades comunes de la infancia. Es vital mencionar que estos
beneficios se mantienen a lo largo del tiempo y tienen un impacto positivo
a largo plazo en la salud del bebé. Finalmente, después de examinar
detenidamente la situacion, llegaron a la conclusién de que los factores
psicosociales principales que tienen un impacto en la decisién de dejar
de amamantar son la necesidad de que la madre se ausente del cuidado
de su bebé durante largas jornadas laborales sin poder amamantarlo y
la falta de comprension sobre la importancia vital de la lactancia materna
para el crecimiento y desarrollo adecuado de su hijo, desconociendo
también las enfermedades a las que el bebé puede estar expuesto en

caso de no recibir este tipo de alimentacion (17).

Malavé, VM. 2022 en Ecuador realizé6 una tesis con el objetivo

determinar los factores fisiolégicos y psicosociales que afectan al
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cumplimiento de la lactancia materna en las puérperas del hospital
Especializado Matilde Hidalgo de Procel. EIl método que empleo fue de
enfoque cuantitativo no experimental de corte transversal con un disefio
descriptivo. La poblacion estuvo conformada por 130 mujeres de las
cuales obtuvo una muestra de 97 mujeres que atravesaron el puerperio
inmediato y mediato en el area de hospitalizacion de la institucion. Los
resultados evidenciaron que el 52% de las encuestadas comprendieron
un rango de edad entre 18 a 28 afos, las mismas que el 43%
pertenecieron a un estado economico bajo, un 45% de las mujeres
fueron primiparas las mismas que refirieron sentirse agobiadas para
mantener el cumplimiento de la lactancia materna, en donde los factores
fisiolégicos que mayor puntaje obtuvo, un 43% presentaron afecciones
en el pezon y el 35% presentdé mamas ingurgitadas, grietas y dolor
severo. Entre los factores psicosociales destacé que las puérperas
presentaban una ansiedad moderada representada por un 44%, dando
por finalidad un nivel de autoeficacia media con un 42%. Finalmente
concluyd que los factores fisiologicos y psicosociales influyen

negativamente al cumplimiento de la lactancia materna (18).

Rio, NA. 2020 en México hizo una investigacién con el objetivo de
determinar el riesgo relativo en la intencion de lactar en mujeres de la
UMF 1, delegacién Aguascalientes. El instrumento que empled fue de
lactancia materna para medir la instrumentacion de la intencién de lactar.
La muestra estuvo compuesta por 56 mujeres de la UMF 1, delegacion
Aguascalientes. Los resultados demostraron que 56 mujeres, casadas
87.5%. Los hijos nacidos a término mayores de 37 semanas de
gestacion el 82.86%. La lactancia materna inmediata dentro de los
primeros 60 minutos posteriores al nacimiento fue de 33.9%, la
percepcion de tener leche insuficiente para poder lactar adecuadamente
fue el principal argumento que favorecié el abandono de la lactancia
materna en este estudio (42.9%). De forma contraria factores como el
hecho de tener dolor, inflamacién o grietas en los pezones no fue el
motivo para el abandono de la lactancia materna, el 82.1% de las

mujeres que lactaron, mediante la norma subjetiva sintieron el apoyo de
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su pareja, y el 94.6% refirieron que el costo que se genera al realizar la
lactancia materna es menor lo que impacta favorablemente a la
instrumentacion de la lactancia materna. EI 70% de las mujeres
consideraron la lactancia materna como relajante y agradable, y dicen
sentirse satisfechas con esta practica. Obtuvo un RR de 1.9 con un
intervalo de confianza de (0.94-4.13), no significativo por lo que no fue
posible establecer una asociacion entre la intencion de lactar y la LME
en este estudio. Llegando a la conclusién que la intencién de lactar en
mujeres postparto a través de la lactancia materna obtuvo un 12
resultado muy similar a la intencién que se obtuvo en las mujeres cuando

estaban embarazadas (19).

Villena, AE; Ushca, SP. 2019 en Ecuador desarrollaron un estudio con
el objetivo de determinar los factores asociados al abandono de la
lactancia materna en las madres de nifios de 0 — 2afios en el hospital
Alfredo Noboa Montenegro. La metodologia que empled fue cuantitativa,
nivel analitico, de corte transversal. La muestra estuvo compuesta por
25 madres de nifios de 0-2afios. Los resultados evidenciaron que para
analizar las variables de investigacion a través de las tablas de
frecuencia y porcentaje. El estudio reveldé que al analizar a todas las
madres encuestadas, que representaban el 100% del total (25), las
razones principales que llevaban al abandono de la lactancia materna
eran principalmente de naturaleza social, con un porcentaje mayoritario
del 36%, debido a la falta de educacion para las madres. Esto fue
seguido por otro factor que representaba el 28%, relacionado con la
ocupacion laboral de la madre, y un 24% atribuible a la carencia de
apoyo por parte de la pareja. Un segundo motivo relevante, que también
debe ser considerado, se relaciona con factores bioldgicos, donde se
destaca que el 40% de las mujeres presentan grietas en los pezones y
otro 40% experimentan mastitis. Finalmente, se ha concluido que hay
una variedad de factores, tanto biolégicos como sociales, que se
relacionan con el abandono de la lactancia materna exclusiva. Se
identificaron diversos motivos que llevan a la interrupcion de la

alimentacion exclusiva con leche materna durante los primeros seis
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meses de vida del bebé. Entre ellos, destaca el factor social,
representado principalmente por la ocupacion laboral de la madre,
seguido de cerca por el factor bioldgico, como la presencia de grietas y

mastitis, ambos con una incidencia similar (20).

Pineda, F; et al, 2021 en Managua — Ecuador, en su estudio tuvo como
objetivo determinar las limitaciones para la implementacion de la
lactancia materna exclusiva y su efecto en el estado nutricional de los
nifios menores de 1 afio atendidos en la consulta externa de pediatria
del Hospital Aleman Nicaraguense. realizé un estudio descriptivo de
corte transversal, la muestra fueron 120 madres y nifios menores de 1
afo. Los resultados obtenidos fueron los siguientes: De acuerdo con la
encuesta realizada a las pacientes, un 4.2% expresé la opinién de que
la lactancia materna es una practica indecente, lo que les lleva a no
amamantar a sus hijos. Un 59.25% menciono la falta de apoyo por parte
de su familia como razén para no dar lactancia materna, y el 40.8% de
las mujeres encuestadas demostraron tener un conocimiento limitado
acerca de la lactancia materna. EI 66.7% de las participantes
mencionaron que habian obtenido asesoramiento sobre lactancia
materna, y dentro de este grupo no se identificaron problemas
relacionados con la salud mamaria, como enfermedades, infecciones
graves, o el uso de sustancias que pudieran interferir con la lactancia.
En contraste, el 45.8% de las participantes no sefialaron la presencia de
factores en los bebés que pudieran obstaculizar la lactancia. Ademas, se
observé que el 35.8% de los bebés presentaban desnutricion grave, y el
36.7% tenian una edad comprendida entre 1 y 3 meses. Llegamos a la
conclusién de que el factor psicosocial mas importante que afecta la
negacion de la lactancia materna es la carencia de respaldo por parte de
la familia, y no tanto la edad de la madre. Es importante resaltar que
rechazar la lactancia materna tiene un impacto en la nutricion del nifio,
por lo tanto, sugerimos promover una mayor conciencia sobre los

beneficios de esta practica (21).

Correa, MM. 2022, en Cuba, llevo a cabo una investigacion la cual tuvo

como objetivo de identificar algunos factores asociados con el abandono
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de la lactancia materna en nifios menores de 6 meses. El universo de
trabajo estuvo conformado por 170 lactantes menores de seis meses de
edad, y la muestra quedd compuesta por 141 lactantes.. Los principales
resultados obtenidos fueron los siguientes: la mayoria de los nifios
abandonan la lactancia materna entre los 3 y 4 meses de edad. Con
respecto a los factores asociados con la madre para el abandono de la
lactancia materna, se encontr6 que el nivel de conocimiento de las
madres relacionado con la lactancia materna es inadecuado. La mayoria
de las madres tienen un nivel de escolaridad adecuado, no es
significativo el numero de enfermedades maternas graves,
predominando la mastitis y el grupo de edad de las adolescentes. En
relacion con los factores asociados con el nifio, se encontré6 que
predomind el nacimiento a término, la mayoria de los nifios egresaron
con lactancia materna exclusiva y no fue significativo el nimero de nifios

con malformaciones bucofaringeas (22).

Marin, BT; Molina, Y. 2022, en Tulua Valle- Mexico, desarrollo su tesis
cuyo objetivo fue: Determinar cuéles son los factores que influyen en el
abandono de la lactancia materna tempranamente, haciendo énfasis en
las madres que asisten a control prenatal. El studio fue descriptivo
transversal ya que se pudo valorar la magnitud del abandono de la
lactancia materna en la poblacion especifica y ademas se pudieron medir
los factores o caracteristicas que influyen de manera importante en esta
situacion. Resultados: observé mayor frecuencia en las madres que se
encontraban en un rango de edad de 20 a 25 afios, el 91% tenia
conocimiento acerca de la lactancia materna, sin embargo, el 86% de las
mujeres creian que iban a alimentar al nifio solo con leche materna
durante un tiempo aproximado de 6 a 12 meses y un 54% desconocia
los riesgos de la leche de formula en los bebés. Conclusiones: En el
Hospital Divino Nifio de la ciudad Guadalajara de Buga en el afio 2022,
analizando los resultados de las madres encuestadas en el control
prenatal se concluye que el mayor factor asociado al abandono temprano
de la lactancia materna es el desconocimiento de las madres acerca de

la importancia, beneficios y tiempo adecuado de lactancia (23).



32

Angarita, A; Bayona, PC. 2021, en Colombia, realizo un estudio cuyo
objetivo fue: Determinar los factores asociados en la adherencia y
abandono de lactancia materna exclusiva y complementaria en madres
segun la evidencia cientifica. El estudio fue de revisién narrativa de la
literatura. Realiz6 una busqueda exhaustiva de articulos de
investigacion, empleandose diversas estrategias planteadas con la
combinacion de operadores booleanos, que posteriormente fueron
aplicadas en bases de datos como Scielo, Pubmed, BVS,
WorldWideScience.org y Google académico. Resultados: evidencio en
gran parte de los articulos, que la edad de las madres estuvo entre 20 y
35 afios, con escolaridad hasta la secundaria, solteras y que tenian por
ocupacion ser amas de casa. Correlacionando los once factores
encontrados frente adherencia y dieciséis de abandono de la lactancia
exclusiva, en paises subdesarrollados y desarrollados como Brasil y
Espafia los cuales lideraron la mayor cantidad de literatura identificada.
Finalmente concluyo que, la interrupcion estuvo directamente ligada a la
produccion insuficiente de leche, las complicaciones mamarias y el
regreso a las obligaciones labores de la mujer. Con factores de
adherencia significativos como los conocimientos previos, la percepcién

de la madre y el apoyo social (24).
Antecedentes nacionales

Cieza, G. 2020 en Chiclayo, llevo a cabo una investigacion la cual tuvo
como objetivo determinar la relacion entre los factores psicosociales y la
practica de la lactancia materna exclusiva en madres del Centro de Salud
El Bosque Chiclayo. La metodologia que emplearon fue cuantitativa, de
disefio correlacional. Los resultados obtenidos reflejaron que varias
madres presentaban diferentes factores psicolégicos. Entre ellos, se
encontré que el 47.9% tenia un alto nivel de estrés, mientras que el
91.8% habia logrado establecer un nivel 6ptimo de apego madre-hijo. En
cuanto a los factores sociales, se destacé que el 78.1% tenia una edad
comprendida entre los 15y 29 afios, el 53.4% eran multiparas y el 91.8%
tenia un ingreso familiar entre 1000 y 2000 nuevos soles. Ademas, se

observo que el 79.5% estaba conviviendo, el 65.8% tenia estudios
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secundarios completos y el 90.4% se dedicaba a ser ama de casa. Por
altimo, se observé que el 50.7% vivia en una familia funcional y que el
86.3% habia practicado la lactancia materna de manera optima. Se ha
determinado que la adopcion de la préctica de la lactancia materna
exclusiva esta influenciada por los factores psicolégicos como el "apego”
y los factores sociales como el "funcionamiento familiar”, con un valor de

p=0.040 para el factor psicoldgico y p=0.013 para el factor social (25).

Pozo, RS; et al. 2022, en Ica hicieron una investigacion con el objetivo
de determinar la relacion que existe entre los factores psicosociales y la
practica de lactancia materna exclusiva en madres del Centro de Salud
bafios del inca. La metodologia que emplearon fue cuantitativo,
transversal y de nivel relacional, la muestra se conformé con 63 madres.
Los resultados del estudio indicaron que un 59% de las madres tenian
edades comprendidas entre los 15 y 29 afios, el 64% de las madres
habian tenido mas de un hijo, el 81% de ellas percibian un ingreso
familiar inferior a 1000, y la mayoria de las madres encuestadas estaban
conviviendo, representando el 73%. El 45% de las madres encuestadas
tenian un nivel de educacion primaria, mientras que el resto de las
madres tenian educacion secundaria. Ademas, el 81% de ellas se
identificaron como amas de casa, destacando que la mayoria de las
madres pertenecian a familias moderadamente funcionales, lo que
representaba un 83% del total de encuestadas. El 45% de las madres
informan sentir niveles de estrés bajos, mientras que el apego entre
madre e hijo se encuentra en niveles 6ptimos para el 63% de las madres.
Ademas, el 79% de las madres demuestran llevar a cabo una practica
positiva de lactancia materna. Después de analizar la situacion, llegaron
a la conclusién de que se puede observar una correlacién directa, con
un coeficiente de correlacion de Spearman igual a 0.05, entre los
factores psicosociales y la frecuencia con la que las madres practican la
lactancia materna. Finalmente, después de un exhaustivo analisis,
llegaron a la conclusién de que hay una conexién directa significativa
entre los aspectos psicosociales abordados en términos de factores

demograficos y la practica de la lactancia materna exclusiva en las
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madres que asisten al Centro de Salud Bafios del Inca en el afio 2021
(26).

Rabanal, JJ; Tasilla, AE. 2022 en Cajamarca desarrollaron un estudio
con el objetivo de determinar la relacion que existe entre los factores
psicosociales y el nivel de conocimiento y practica sobre lactancia
materna exclusiva de madres adolescentes de nifios menores de 6
meses del Puesto de Salud Micaela Bastidas, Cajamarca. La
metodologia que emplearon fue cuantitativa, basica, correlacional y
transversal. La muestra estuvo conformada por 47 madres adolescente.
Los resultados evidenciaron que las dimensiones mas reconocidas
sobre LME fueron la definicion (66%), la relevancia del calostro (61.7%),
la leche materna como fuente principal de alimentacién (61.7%) y la
duracion correcta de la lactancia materna exclusiva (57.4%). Durante las
practicas, solo el 48.9% reconocié la importancia de la afectividad
madre-hijo en la lactancia materna exclusiva, y un 29.8% identifico la
posicion adecuada durante el proceso de amamantar. Las participantes
tenian niveles bajos y medios de conocimiento y practica sobre LME, con
un 59.5% (28) y 29.7%, respectivamente. EI 85.1% son madres
adolescentes de 17 a 19 afios; el 59.6% son madres adolescentes
solteras; el 74.4% son primigestas; 51.1% tienen ingresos por debajo de
750 soles; el 78.7% tiene instruccién secundaria; y principalmente son
estudiantes 0 amas de casa en un 59.6% y 25.5%, respectivamente. Un
27.7% experiment6 nivel de ansiedad marcado a severo y un 53% nivel
minimo a moderado. Se encontré una relacion estadisticamente
significativa entre el nivel educativo, ocupacion y el
conocimiento/practica sobre LME y la ansiedad (p=0.0017, 0.047 y
0.037). Concluyeron gque factores sociales y psicoldgicos influian en
conocimientos y practicas sobre LME, similar a nivel nacional,
destacando la ocupacion y educacion materna, y la ansiedad

correlacionada (27).

Salsavilca, JM. 2020 en Lima, Hizo una tesis para averiguar qué tan
comun es la lactancia materna exclusiva y coémo los factores

sociodemograficos pueden influir en ello en mujeres peruanas de 15 a
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49 afos con un bebé menor de 6 meses, usando datos de la
ENDES. Emple6 metodologia observacional y descriptiva, de tipo
analitico y bivariado y multivariado en su investigacion. Los resultados
mostraron una tasa del 10,2% de lactancia materna exclusiva. Se
observo significancia estadistica en el analisis bivariado de la edad, lugar
de residencia, educacion, estado civil, ocupacion, edad y educacion de
la pareja, y el indice de pobreza. Mujeres mayores de 30 afios: RP 1,6
no lactancia, trabajo: RP 2,2; edad de la pareja: RP 2,06 (mayores de 30
afos), RP 1,94 (edad: 20-29 afios). Las madres con mas recursos tienen
1,6 veces mas probabilidades de no cumplir con la lactancia exclusiva
segun el indice de riqueza. La prevalencia de lactancia materna
exclusiva es baja, siendo del 10,2%. Factores que afectan la adherencia
incluyen la edad de la madre o su pareja, el empleo y un alto indice de

riqueza (28).

Carbajal, J. 2022, en Lima, Realicé una investigacion con el propésito de
identificar y analizar los diferentes factores que causan interrupciones en
la lactancia materna exclusiva entre las madres de bebés menores de 6
meses que asisten a un centro de cuidado materno-infantil ubicado en
Lima. El estudio se basé en un enfoque cuantitativo que se centré en la
aplicacion practica, su objetivo fue describir la situacion actual de manera
detallada, utilizando un disefio de investigacion de corte transversal. El
estudio de los resultados reveld que un alto porcentaje, especificamente
un 81%, de las madres que fueron entrevistadas sefiald la influencia de
factores culturales que pueden obstaculizar la lactancia materna
exclusiva, en contraste, el 79% de las madres manifesto la presencia de
factores psicosociales en esta situacion. Ademas, en términos de
factores culturales, las costumbres representaron el porcentaje mas alto,
llegando al 66%, seguido por el conocimiento, que alcanzo el
53%. Segun los factores psicosociales analizados, se identifico que las
emociones maternas jugaron un papel fundamental en la decision de
interrumpir la lactancia materna en un 89% de los casos. Del mismo
modo, se observo que el apoyo y la dinamica de pareja tuvieron un

impacto significativo en un 79% de las situaciones, seguidos por los
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sentimientos maternos en un 77%. Se llega a la conclusion de que en la
mayoria de las madres, los factores -culturales fueron los mas

significativos, seguidos por los aspectos psicosociales (29).

Chiclote, LM. 2022 en Cajamarca, el propdsito de su tesis fue indagar
acerca de la conexion existente entre los factores socioculturales y la
conducta de practicar la lactancia materna exclusiva en madres con hijos
menores de seis meses. Se llevo a cabo un estudio de tipo descriptivo
de corte transversal, el cual no fue experimental, y se incluyé una
muestra de 50 madres de familia con edades comprendidas entre los 17
y 42 afos. Durante la investigacion, se les administré un cuestionario y
se utiliz6 una guia de observacion para recopilar datos. Segun los
resultados observados, se puede notar que la mayoria de las madres
analizadas tenian mas de 30 afios. Ademas, se constato que la mayoria
de ellas tenian dos hijos, eran convivientes en un 70% de los casos,
amas de casa en un 84%, y tenian un nivel educativo de primaria en un
74%. También se corroboré que todas las madres provenian de la sierra,
residian en zonas rurales en un 100% de los casos, no estaban
empleadas en un 86%, y en un 62% vivian con su pareja, familiares y el
nifio. Finalmente, se encontrd que el 50% de ellas tenian un ingreso
econdmico suficiente para cubrir sus necesidades basicas. En su
mayoria, las madres estan llevando a cabo de manera correcta la técnica
de amamantar a sus bebés. Finalmente, llegué a la conclusién de que
se ha encontrado una relaciobn estadistica significativa entre la
ocupacion, situacion laboral y el ingreso econdémico, pero no se ha
identificado una asociacion estadistica entre el estado civil, nivel
educativo y las personas con quienes conviven, con la practica de
lactancia materna exclusiva, en el caso de las madres de familia

atendidas en el Puesto de Salud Pata Pata en el afio 2022 (30).

Calderon, RJ. 2022 en Pimentel — Perq, realizo una investigacion con el
objetivo general de: determinar la relacion entre factores de riesgo
psicosociales y el vinculo afectivo madre adolescente — lactante menor,
Centro de Salud Jayanca. La metodologia fue basica, no experimental

con corte transversal y de alcance correlacional; la poblacion y muestra
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estudiada fueron de 120 madres adolescentes del Centro de Salud de
Jayanca. El resultado fue que, los factores de riesgo psicolégicos que
afectan el vinculo de madres adolescentes - lactante menor el 35% tiene
autoestima baja, el 68% se encuentra con ansiedad estado alto, el 74%
con ansiedad rasgo alta y el 73% tienen estrés alto. Se concluyé que,
existe relacion entre los factores de riesgo psicosociales y el vinculo
afectivo de las madres adolescentes con el lactante menor, ya que la sig.
p=0.000, asimismo, es una correlacion positiva fuerte con un Rho=952,
siendo significativa. Por lo tanto, se acepta la hipétesis planteada por la

investigadora y se rechaza la hipétesis nula (31).

Niquén, LJ. 2019, Pimentel — Perd, llevo a cabo un estudio la cual tuvo
como objetivo general: determinar la prevalencia y los factores
asociados al abandono precoz de la lactancia materna exclusiva en el
Centro de Salud Reque — 2019. El enfoque de investigacion es
cuantitativo, el tipo no experimental y el disefio es descriptivo; la
poblacién estuvo constituida por 60 madres con nifios hasta 6 meses,
donde la muestra coincide con la poblacion. Finalmente concluyé que, la
prevalencia de abandono de LME se expresa en un 77. 3% que a veces
han dejado de dar de lactar a su nifio se da por factores predominantes
como la edad de la madre con un 50 % considerd que esta interviene en
dejar la LME, asi mismo el 69.7% a veces han dejado de dar de lactar a
su nifio por trabajo. Dentro de los factores principales son: cambios
fisicos en los pezones con 53% los cuales se evidencian con grietas o
resequedad que causa incomodidad en la madre, el 48.5% manifesto
gue su pareja a veces les brindaba apoyo durante el momento que daba
de lactar y el 60. 6% de las madres a veces creen que las diferentes

infusiones intervienen para bien (32).
Antecedentes locales

Antonio, MT. 2020 en Huanuco Realizé un estudio con la finalidad de
identificar los elementos asociados al no cumplimiento de la lactancia
materna exclusiva en madres jovenes que acuden al Hospital Regional

Hermilio Valdizan Medrano durante el lapso comprendido entre marzo
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de 2019 y abril de 2020. El enfoque que empled en su estudio fue de
naturaleza cualitativa, basado en un disefio observacional que se centra
en describir y establecer relaciones entre variables. Asi, los resultados
del estudio revelaron que las 45 madres experimentaron complicaciones
en el proceso de lactancia, siendo un 65% el porcentaje de aquellas que
tuvieron dificultades en el pezdn y un 80% reporté haber sufrido lesiones
en esa parte del cuerpo. Ademas, hay que tener en cuenta que las
madres adolescentes no son despertadas para amamantar a sus bebés.
Se observé que las caracteristicas sociodemograficas de estas madres
adolescentes se centraban principalmente en edades de entre 14y 16
afos, lo que representaba un 41% de la muestra. En relacion a su
procedencia, el 63% procedia de areas rurales, y dentro de este grupo,
el 63% estaban cursando estudios de nivel secundario. Finalmente, llego
a la conclusion de que los factores maternos relacionados con el
abandono de la lactancia materna exclusiva incluyen complicaciones
experimentadas durante la lactancia, lesiones sufridas tras amamantar y

la falta de informacién o conocimiento sobre el tema (33).

Cano, YM. 2022 en Huanuco, desarroll6 un estudio con el objetivo de
identificar los factores asociados a la practica de lactancia materna
exclusiva en puérperas de parto eutdcico del Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano Huanuco 2019. La metodologia que emple6 fue de
nivel descriptivo simple debido a que realiz6 la recolecto de datos en un
solo momento. Los resultados evidenciaron que en base a los factores
individuales asociados a la practica de lactancia materna exclusiva en
puérperas de parto eutocico evidencio de mayor predominio, el 74,6 de
usuarias no cambio la idea de abandonar lactancia materna en los
primeros 6 meses. En relacion a los factores microambientes,
evidenciaron de mayor predominio el 71,2% de usuarias no recibieron
apoyo de su pareja durante la lactancia materna. En base a los factores
comunitarios se evidenciaron que el 76,3% de las usuarias no tuvieron
confianza con el personal de salud en el momento del puerperio. De esa
manera aceptd la hipotesis de investigacion en donde plante6 que

existen factores individuales asociados a la practica de lactancia
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materna exclusiva, también acepta la hipétesis 2 en donde plante6 que
no existe los factores de riesgo individuales asociados a la practica de
lactancia materna exclusiva. De la misma manera acepta la hipotesis 3
en donde plantea que si existe factores microambientes asociados a la
practica de lactancia materna exclusiva. Asimismo, acepta la hipotesis 4
en donde planted que no existe factores microambientes asociados a la
practica de lactancia materna exclusiva, de igual manera acepta la
hipotesis 5 en donde plante6 que existe factores de riesgo comunitario
asociados a la practica de lactancia materna exclusiva, de igual modo
acepté la hipotesis 6 en donde planteé que no existe factores
comunitarios asociados a la practica de lactancia materna exclusiva.
Finalmente llegd a concluir que existen factores individuales,
microambiente y comunitarios asociados a la practica de lactancia

materna exclusiva (34).

Véasquez, MP. 2019 en Huanuco, ejecutd un proyecto de investigacion
académica en forma de tesis con la finalidad de reconocer y analizar las
variables sociodemograficas que tienen impacto en las acciones y
costumbres relacionadas con la lactancia materna en las mujeres que
han tenido su primer parto y que son atendidas en el Centro de Salud
Pillco Marca, ubicado en Huanuco. El enfoque metodolégico que empled
se caracterizO0 por ser descriptivo y relacional en su naturaleza. La
muestra incluy6 a un total de 125 mujeres que estaban experimentando
su primer periodo posparto. Los resultados mostraron que, en relacion a
factores sociodemogréficos, el 43,2% de las mujeres que habian dado a
luz recientemente tenian entre 18 y 21 afios de edad. De ese porcentaje,
el 64,0% provenia de zonas urbanas, el 67,2% vivia en pareja, el 59,2%
eran seguidoras de la fe catdlica, el 34,4% tenian educacién secundaria
completa, el 63,2% se dedicaban a las tareas del hogar, el 65,6% tenia
un ingreso econdémico medio, el 57,6% vivian en una familia nucleary el
48,0% residia en una vivienda alquilada. En lo que se refiere a las
acciones y costumbres relacionadas con la lactancia materna, el 59,2%
de las personas encuestadas informaron haber llevado a cabo practicas

consideradas adecuadas segun los estandares establecidos. Al analizar
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la conexion entre estas variables se determino que edad (p<0.013), lugar
de procedencia (p<0.002), estado civil (p<0.010), nivel de educacién
(p<0.021), ocupacion (p<0.032), el ingreso familiar (p<0,004) y el tipo de
familia (p<0,001) tuvieron un impacto significativo en las actitudes y
practicas de lactancia materna entre las mujeres primiparas después del
parto. Finalmente, llegaron a la conclusion de que los factores
sociodemogréficos tienen un impacto significativo en las actitudes y
comportamientos relacionados con la lactancia materna de las mujeres
gue han dado a luz por primera vez y que son atendidas en el Centro de
Salud de Pillco Marca (35).

Gomez, M. 2019 en Huanuco, Realiz6 un estudio con la finalidad de
identificar los elementos que influyen en el logro de la lactancia materna
exclusiva entre las madres atendidas en el Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano de Huanuco. El enfoque utilizado por el investigador
fue de naturaleza analitica y relacional al estudiar un grupo de 152
madres con hijos que tenian menos de 6 meses de edad. Las
conclusiones revelaron que el 62,5% de las madres eligieron ofrecer
Gnicamente lactancia materna a sus bebés, segun lo demostrado por los
resultados obtenidos. Se encontrdé una asociacion significativa entre el
éxito de la lactancia materna exclusiva y ciertos factores
sociodemogréficos, como ser de origen rural (p=0,003) y dedicarse a las
labores del hogar (p=0,000). Los factores culturales que se vincularon
con el logro de la lactancia materna exclusiva incluyeron un embarazo
planificado (p = 0,000), tener conocimiento sobre la lactancia materna
exclusiva (p = 0,001), haber tenido experiencias previas con la lactancia
materna (p = 0,001), estar motivado (p = 0,000) y contar con el respaldo
familiar para llevar a cabo la lactancia materna exclusiva. Dos factores
durante el parto que se encontraron correlacionados positivamente con
la efectividad de la lactancia materna exclusiva fueron el contacto piel a
piel, con un valor de p igual a 0,001, y la practica de amamantar al bebé
poco después de su nacimiento, con un valor de p igual a 0,012. Los
factores biologicos que se asociaron con el éxito de la lactancia materna

exclusiva incluyeron una produccion suficiente de leche (valor p = 0,000),



41

la ausencia de pezones invertidos (valor p = 0,000) y la falta de mastitis
(valor p = 0,000), demostrando que tienen una importancia estadistica
significativa. Finalmente  pudo determinar que los factores
sociodemogréficos, culturales, condiciones de parto y bioldgicos tuvieron
una relacion clara y significativa con la capacidad de las madres en

estudio para lograr el éxito en la lactancia materna exclusiva (36).

Cordova, DA. 2021, en Huanuco, llevo a cabo su tesis cuyo objetivo fue:
Identificar las practicas hospitalarias y las caracteristicas biosociales que
influyen en el abandono de la lactancia materna en el Hospital Regional
Hermilio Valdizdn Medrano Huanuco, el estudio fue prospectivo,
transversal con una muestra de 151 mamdas con vastagos (hijos)
determinados desde los 6 meses hasta cumplir el afio, aplicando un
cuestionario en respuesta a los objetivos del estudio. El examen
caracteristico descriptivo se perpetrd de forma continua; examen de tipo
inferencial se realiz6 con Chi Cuadrado independiente estadistico
(p<0,05). Los resultados indican que la principal influencia hacia la
dejadez de seguir con la lactancia materna reincide especialmente con
caracteristicas biolégicas como calostro(delimitada),dentro de las
caracteristicas sociales se encontr6 que son la falta de sostén de la
parentela , las que no terminaron el colegio, las que tienen hijos por
primera vez(primiparas), las madres nuevas(jovenes), las madres que
laboran , las de primer labor de parto y la nutricibn de nifio bajo la
lactancia o por formula. Finalmnete concluyo que, los trabajos
hospitalarios, las peculiaridades biologicas y comunitarias de la madre

intervienen en el descuido del amamantamiento maternal (37).

Salazar, NH. 2021, en Aucayacu — Huanuco, desarrollo un estudio la cual
tuvo como objetivo. Determinar la relacién entre los conocimientos y las
practicas de lactancia materna exclusiva en puérperas adolescentes
atendidas en el Centro de Salud Aucayacu. El enfoque del estudio fue
cuantitativo, de tipo observacional, transversal, prospectivo y analitico.
El disefio fue correlacional. La poblacion muestral fueron 80 puérperas.
en los resultados. El nivel de conocimiento de la lactancia materna

exclusiva en las puérperas adolescentes en estudio, en un 72,5% (58)
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fue de nivel deficiente. El tipo de practicas sobre la lactancia materna
exclusiva fue inadecuado en el 56,3% (45) de las madres en estudio. Al
contrastar la relacion entre el nivel de conocimiento, sus dimensiones
con las practicas de lactancia materna exclusiva en las puérperas
adolescentes en estudio, no se hall6 relacion significativa alguna entre
dichas variables (p = de 0,05); por lo que se aceptd las hipétesis nulas.
Conclusion. No se hallo relacion entre los conocimientos y las practicas
de lactancia materna exclusiva en puérperas adolescentes atendidas en
el Centro de Salud en estudio (38).

Rivadeneyro, NS; Velasquez, LB. 2019 en Huanuco, realizo su tesis
donde tuvo como objetivo: ldentificar los Factores Psicosociales
asociados al abandono de la Lactancia Materna Exclusiva en madres
adolescentes. Centro de Salud "Aparicio Pomares". El nivel de
investigacion fue Relacional; el tipo fue observacional, transversal,
analitico y ambispectivo; el disefio usado fue descriptivo. Para la muestra
de estudio se tomo a 30 madres adolescentes. Los resultados obtenidos
fueron: De la muestra estudiada el tipo de adolescencia segun edad
corresponde a la adolescencia tardia (100%) teniendo como una edad
media de 17.6 afios, el 73% de las madres adolescentes abandonaron
la Lactancia Materna Exclusiva de las cuales el 40% no tenian
motivacion al momento de amamantar, 40% tenian una mala percepcion
sobre la Lactancia Materna Exclusiva, el 60% tenia necesidad de
complementar con otros alimentos a su bebe, el 50% no tenian
aprendizaje sobre Lactancia Materna Exclusiva, el 43% eran de
procedencia urbana, el 50% no eran victimas de violencia y 50% no
consumian otros sucedaneos. La principal conclusién fue: Con un valor
de p < 0.05, concluimos que la Lactancia Materna Exclusiva tiene una
relacion de dependencia con los factores Psicologicos (motivacion,
percepcion, necesidad), considerandolos como factores altamente
predisponente para desencadenar el abandono de la Lactancia Materna
Exclusiva. Con un valor de p > 0.05. Finalmente concluyo que la
Lactancia Materna Exclusiva no tiene una relacion de dependencia con

el factor Psicologico (necesidad) y con los factores Sociales (pobreza,
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violencia y consumismo) considerandolos como factores no
predisponentes para desencadenar el abandono de la Lactancia

Materna Exclusiva (39).

Reyna, LS. 2019, en Tingo Maria, desarrollo su tesis la cual tuvo como
objetivo determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y las
practicas y actitudes sobre lactancia materna, en madres que acuden al
consultorio CRED del P.S. Naranjillo, Tingo Maria 2016. El estudio fue
de enfoque cuantitativo, observacional, de corte transversal, de nivel
relacional. La muestra estuvo conformada por 65 madres. Para la
recoleccion de datos se utilizO un cuestionario. En los resultados se
evidencio que, la edad promedio de las madres en estudio fue de 26,9
afos. El [44,6%(29)] es ama de casa. El [56,9%(37)] alcanzé el nivel
secundario. El [63,0%(41)] se encuentra en condicion de conviviente. el
[80,0%(52)] si tiene conocimientos sobre lactancia materna. el
[73,8%(48)] de las madres tiene actitudes positivas y préacticas
adecuadas frente a la lactancia materna. CONCLUSIONES: Existe
relacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre lactancia
materna y las actitudes de las madres (X2=4,784; p= 0,029). Asi mismo
existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre lactancia

materna y las practicas maternas (X2=8,369; p= 0,004) (40).
Bases Teoéricas
Modelo de las Determinantes en Salud.

La Organizacion Mundial de la Salud define los determinantes sociales
de la salud (DSS) como "las circunstancias en que las personas nacen
crecen, trabajan, viven y envejecen, incluido el conjunto mas amplio de
fuerzas y sistemas que influyen sobre las condiciones de la vida
cotidiana". Estas fuerzas y sistemas incluyen politicas y sistemas
econdémicos, programas de desarrollo, normas y politicas sociales y
sistemas politicos. Las condiciones anteriores pueden ser altamente
diferentes para varios subgrupos de una poblacién y pueden dar lugar a

diferencias en los resultados en materia de salud. Es posible que sea
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inevitable que algunas de estas condiciones sean diferentes, en cual
caso se consideran desigualdades, tal como es posible que estas
diferencias puedan ser innecesarias y evitables, en cual caso se
consideran inequidades y, por consiguiente, metas apropiadas para

politicas disefiadas para aumentar la equidad (41).

Los determinantes del estado de salud de la poblacion han estado
sometidos a las contingencias historicas de la especie humana, abarcan
desde factores ambientales, biolégicos, conductuales, sociales,
econdmicos, laborales, culturales y, por supuesto los servicios sanitarios
como respuesta organizada y especializada de la sociedad para prevenir

la enfermedad y restaurar la salud (42).

Cabe resaltar que entre todos los modelos de determinantes de la salud
gue se han propuesto en las Ultimas décadas, el mas difundido y
aceptado es el modelo holistico de Laframboise mas conocido por ser
posteriormente utilizado por Lalonde en Canada, que clasifica los
determinantes de la salud en cuatro grandes grupos o campos: la
biologia humana, el medio ambiente, los habitos o estilos de vida y la
organizacibn de los servicios de salud. En este modelo de
determinantes, la biologia humana engloba todos los aspectos que
influyen en la salud, que tienen su origen en el propio individuo y
dependen de la estructura biolégica y de la constituciébn orgénica del
individuo. Para Laframboise, este determinante incluia la dotacion
genética de los individuos, el crecimiento y desarrollo y el
envejecimiento. Aunque en 1973, cuando Laframboise propuso su
modelo, no se conocia la secuencia del genoma humano, Laframboise
expresaba que la influencia de la biologia humana en distintos procesos
es innumerable, siendo causa de todo tipo de morbilidad y mortalidad. El
medio ambiente incluye todos aquellos factores externos al cuerpo
humano y sobre los cuales la persona tiene poco o ningun control
(contaminacion quimica de las aguas y del aire, ruido, campos
electromagnéticos, contaminantes biolégicos, etc., asi como también
factores psicosociales y socioculturales nocivos). El tercer determinante

lo constituyen los habitos de salud o estilo de vida. Representa el
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conjunto de decisiones que toma el individuo con respecto a su salud y

sobre las cuales ejerce un cierto grado de control. Segun diversos

autores, éste seria el determinante con una mayor influencia sobre la

salud, y comprenderia: la alimentacion, el ejercicio fisico, el consumo de

tabaco, el consumo de alcohol, etc. El cuarto determinante es la

organizacion de la asistencia sanitaria, que consiste en la cantidad,

calidad, orden, indole y relaciones entre las personas y los recursos en

la prestacion de la atencidén de salud. Incluye la practica de la medicina,

la enfermeria, los hospitales, los medicamentos, los servicios publicos

comunitarios de atencion de la salud y otros servicios sanitarios (43).

a)

b)

El Medio Ambiente: Los factores que afectan al entorno del
hombre influyen decisivamente en su salud y son, conforme los
resultados de las mas recientes investigaciones, los de mayor
impacto sobre la misma. En el medio ambiente se identifican
factores relativos no solo al ambiente natural, sino también y muy
especialmente el social. En el ambiente natural los de mayor
repercusion sobre la salud se derivan de la contaminacion
ambiental, sea esta por factores biol6gicos (microorganismos),
fisicos (radiaciones, ruidos), quimicos (plaguicidas, metales
pesados) y los cambios climéticos. Entre los Sociales se destacan
las condiciones de vivienda y trabajo; el nivel de escolaridad; el
nivel de ingresos econdmicos y las pautas culturales.

Los estilos y habitos de vida: En las Gltimas décadas ha surgido
importante evidencia de que los comportamientos y habitos de
vida pueden condicionar negativamente la salud. Esta conducta
se forma por decisiones personales y por influencias de nuestro
entorno y grupo social. Entre ellos la inadecuada alimentacion,
consumo de sustancias nocivas, el sedentarismo, conductas de
riesgo en sexualidad. Los habitos de vida sanos o insanos son
uno de los principales condicionantes en el proceso de salud-
enfermedad. La mejora de los mismos debe conducir a una
mejora en el estado de salud de los individuos y por ende de la

poblacion.
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c) El sistema sanitario, entendiendo como tal al conjunto de centros,
recursos humanos, medios econdmicos y materiales, tecnologias,
etc., viene condicionado por variables tales como accesibilidad,
eficacia y efectividad, centros y recursos, buena praxis, cobertura,
etc.. En los paises desarrollados el crecimiento del sector ha sido
notable en las Ultimas décadas y ha tenido una influencia decisiva
en los niveles de salud de la poblacién, aunque estudios
demuestran que esfuerzos mucho mayores en estos
determinantes no lograrian ya el efecto proporcional en salud
esperado.

d) La biologia humana, condicionada por la carga genética y los
factores hereditarios, adquieren gran relevancia a partir de los
avances en ingenieria genética logrados en los ultimos afios que
abren unas perspectivas no conocidas hasta ahora, que en su
aspecto positivo podran prevenir enfermedades genéticamente
conocidas, pero que plantean interrogantes en el terreno de la
bioética y las potenciales desigualdades en salud dados los

costos que estas practicas demandarian (44).
2.3. Bases conceptuales
Factores Psicosociales

Los factores psicosociales se definen como aquellas condiciones
presentes en una situacion directamente relacionadas con la lactancia
materna exclusiva y su entorno social, con el modo de convivencia y la
realizacion de tareas y que se presentan con capacidad para afectar el
desarrollo de la administracion de lactancia materna exclusiva y la salud
(10).

Se refiere a los criterios comportamentales, cognitivos y afectivos que
estan presentes en la calidad de vida de las personas y que se
representan en el estado y practicas de salud. Estos criterios se
relacionardn con optimismo, afecto, estrés, sucesos Vvitales vy

comportamientos de riesgo (11).
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Este factor describe las caracteristicas psicologicas que pueden llevar al
juego a un nivel perjudicial. Entre estas se encuentran los rasgos de la
personalidad, los estilos de enfrentamiento, las autopercepciones, las
creencias acerca del juego y la presencia de trastornos de salud mental.
El factor también describe las influencias de aprendizaje social, las
experiencias adversas en la nifiez y el desarrollo durante el transcurso
de la vida. Las caracteristicas psicoldgicas se deben a la biologia de la
persona y al entorno en el que vive. Este factor brinda una perspectiva
de cdmo estas caracteristicas individuales pueden afectar el juego,

ademas de los entornos sociales (45).

Los factores psicolégicos o personales se refieren a las caracteristicas
individuales que poseen una dimensién emocional que busca cumplir
necesidades como la alimentacion, la orientacion sexual, el deseo de
amor y ser amado, la busqueda de esperanza, la experiencia de la
frustracion, y finalmente, contribuyen a la formacion de la
personalidad. La personalidad se refiere a la compleja interaccion de los
sistemas psicofisicos que se encuentran dentro de una persona, los
cuales son responsables de moldear tanto su comportamiento como sus

patrones de pensamiento distintivos (46).
Ansiedad

La ansiedad es una experiencia emocional que todos estamos
familiarizados con ella, pero no por eso facil de definir. La
ansiedad es un fendmeno normal que lleva al conocimiento del
propio ser, que moviliza las operaciones defensivas del
organismo, es base para el aprendizaje, estimula el desarrollo
de la personalidad, motiva el logro de metas y contribuye a
mantener un elevado nivel de trabajo y conducta. En exceso, la
ansiedad es nociva, maladaptativa, compromete la eficacia y
conduce a las enfermedades. En su uso cotidiano el término
ansiedad puede significar un animo transitorio de tension
(sentimiento), un reflejo de la toma de conciencia de un peligro

(miedo), un deseo intenso (anhelo), una respuesta fisiologica



48

ante una demanda (estrés) y un estado de sufrimiento morbido

(trastorno de ansiedad) (47).

La ansiedad es una emocién que surge ante situaciones
ambiguas, en las que se anticipa una posible amenaza, y que
prepara al individuo para actuar ante ellas mediante una serie de
reacciones cognitivas, fisiologicas y conductuales. El estado
mental de miedo se acompafa de cambios fisiolégicos que
preparan para esta defensa o huida, como son el aumento de la
frecuencia cardiaca, la presion arterial, la respiracion y la tensién
muscular, sumando al aumento de la actividad simpatica
(temblor, poliuria, diarrea). Todos estos cambios son respuestas
normales ante situaciones de estrés. En ocasiones, la ansiedad
no facilita una mejor adaptacion, surgiendo falsas alarmas ante
posibles amenazas que realmente no lo son, u en otras
ocasiones tienden a percibir reiteradamente una serie de
amenazas magnificadas que provocan niveles excesivamente
altos de ansiedad (48).

Estan bien establecidos los efectos de la ansiedad materna y el
estrés para la gestante y el futuro bebé. Se conocen las
modificaciones en la circulacién placentaria especificamente, el
flujo de la arteria uterina y los niveles de cortisol maternos, y
coémo se producen cambios estructurales sutiles en el control del
sistema neurobiolégico del feto. Se ha establecido una relacion
estrecha entre el estrés y la produccién de parto pretérmino y el
bajo peso al nacer. El estrés mantenido durante el primer
trimestre del embarazo ha sido relacionado con defectos de la

cresta neural, y especificamente, con el labio leporino.

La ansiedad materna esta relacionada con defectos
conductuales del nifio, caracter dificil, inadaptabilidad,
hiperactividad, déficit de atencién del desarrollo cognitivo, y se
han evidenciado en esos casos elevados niveles de cortisol

materno en saliva. Se han identificado ya desde la semana 19
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del embarazo, cambios en la densidad de la materia gris fetal,
gue se han relacionado con los niveles de ansiedad materna
(49).

Depresion

La depresion es una enfermedad comun pero grave que
interfiere con la vida diaria, con la capacidad para trabajar,
dormir, estudiar, comer y disfrutar de la vida. La depresion es
causada por una combinacion de factores genéticos, bioldgicos,
ambientales y psicolégicos. Algunas investigaciones indican que
el riesgo genético para la depresion es el resultado de la
influencia de varios genes que actlan junto con factores
ambientales y otros factores de riesgo. Algunos tipos de
depresion tienden a darse en familias. Sin embargo, la depresion
también puede ocurrir en personas sin antecedentes familiares
de depresién. No todas las personas con enfermedades
depresivas experimentan los mismos sintomas. La gravedad,
frecuencia y duracion de los sintomas varian dependiendo de la

persona y su enfermedad en particular (50).

La depresion es un trastorno mental caracterizado
fundamentalmente por un bajo estado de animo y sentimientos
de tristeza, asociados a alteraciones del comportamiento, del
grado de actividad y del pensamiento. Supone una de las
patologias mas frecuentes en Atencion Primaria y es la primera
causa de atencion psiquiatrica y de discapacidad derivada de
problemas mentales. Aparece con mas frecuencia en mujeres y

en personas menores de 45 afos (51).
Factores sociales

Los factores sociales se refieren a los diversos elementos que incluyen
las interacciones entre individuos, como la edad, el género y la posicion
de poder, asi como los sistemas culturales y ambientales, que tienen la

capacidad de influir en el impacto negativo que los juegos pueden
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tener. Los factores sociales comprenden las actitudes y creencias que
las personas tienen sobre el juego, incluyendo el juego perjudicial, asi
como las estrategias mas efectivas para evitar o minimizar sus efectos
negativos. Hay diversos elementos sociales que pueden actuar como
escudos para evitar que alguien caiga en la adiccion al juego, al mismo
tiempo que otras circunstancias pueden incrementar la probabilidad de
que esa persona experimente dicho problema. Por ejemplo, podria
proteger estar en una relacion estrecha con alguien que rara vez juegue,
pero una relacion estrecha con alguien que juegue con regularidad
puede producir que la persona juegue mas de lo que seria si no fuera
asi (12). Los factores socioeconémicos han sido identificados como
importantes determinantes de salud a través de amplios problemas de
salud publica. de hecho, la literatura profesional sugiere que los factores
socioeconémicos son un eslabon para determinar las variaciones de

salud entre grupos y sociedades (52).
Ambito de la vivienda

Se entiende por ambito de vivienda al &mbito fisico-espacial que
presta el servicio para que las personas desarrollen sus
funciones vitales basicas. Este concepto implica tanto el
producto terminado como el producto parcial en proceso, que se
realiza paulatinamente en funcibn de las posibilidades

materiales del usuario (53).
Grado de instruccién

El nivel educativo de un individuo se determina por la maxima
cantidad de estudios que ha completado o esta cursando,
independientemente de si han sido finalizados o si estan

incompletos de forma temporal o permanente (54).
Ocupacion

Se define la ocupacidon como la clase o tipo de trabajo

desarrollado, con especificacion del puesto de trabajo
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desempeiiado. Se propone como definicion de Ocupacion a
aguella actividad con sentido en la que la persona participa

cotidianamente y que puede ser nombrada por la cultura (55).
Numero de hijos

Numero de hijos nacidos vivos que ha tenido la madre a lo largo

de su vida contando el parto del nacimiento considerado (56).
Agua

Los servicios del agua satisfacen una serie de necesidades
basicas para la vida social y la existencia biolégica de los
individuos (agua para beber, cocinar, aseo, servicios sanitarios

y el tratamiento de las aguas utilizadas o aguas residuales) (57).
Desague

Para comenzar, el desagle es ese canal que encauza el agua
sucia de nuestra ducha hacia el canal de alcantarillado. Es el
servicio de recoleccion de residuos, principalmente liquidos por
medio de tuberias y conductos, evacuando aguas residuales o
de lluvia (58).

Ingreso econémico

Los ingresos representan cualquier cantidad de dinero que entre
a formar parte de la economia de una persona y los egresos son
las cantidades que salen y suponen un incremento (inversiones)

0 una reduccién de dicho patrimonio (gastos) (59).
Programa social

Los programas sociales son recursos del Estado dirigidos a la
lucha contra la pobreza, apoyo a poblaciones vulnerables o el
desarrollo de una mejor infraestructura social para mejorar las

condiciones de vida de la poblacion (60).
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Apoyo econdmico del esposo

Los conyuges estan obligados a contribuir cada uno por su parte
a los fines del matrimonio y a socorrerse mutuamente. Toda
persona tiene derecho a decidir de manera libre, responsable e

informada sobre el nUmero y el espaciamiento de sus hijos (61).
Practica de lactancia materna

La lactancia materna es un fendmeno humano que involucra aspectos
relacionados con la biologia de los mamiferos como especie, por
ejemplo, los reflejos de busqueda, succion y deglucion en los lactantes
y, en las madres el aumento de la produccién de oxitocina y prolactina
que favorecen la eyeccidén y produccion de la leche a partir de la
estimulacién del pezén. Sin embargo, este fendmeno también involucra
aspectos culturales Unicos de los seres humanos como lo es la
transmision del arte femenino de amamantar de madres a hijas que se
ve influenciado por los avances cientificos, cambios socioldgicos y el
interés de la industria alimentaria en este tipo de practica de
alimentacion. En los mamiferos, la lactancia materna ha sido el método
por excelencia que proporciona la energia y los nutrientes que los
lactantes desde el nacimiento hasta los 2 afios de edad necesitan para
crecer y desarrollarse plenamente, ademas, mantiene el vinculo entre
madre e hijo iniciado en la gestacién. Se conoce que los nifios que no
consumen leche materna, presentan las tasas mas altas de
morbimortalidad debido posiblemente, a la privacion de los beneficios
gue proporciona tanto al nifio, la madre, la familia y hasta la sociedad, el
consumo de leche materna desde el nacimiento (62).

En los humanos, la leche materna se origina en las mamas de las
mujeres y su produccion no se ve afectada por el tamafio y la forma de
las mismas, ya que la produccion de la leche esta influenciada por el
tejido graso y conectivo que compone los senos. El pezon esta
compuesto por muchas terminaciones nerviosas sensitivas y motoras

gue permiten su contraccion durante la succién, ademas el acortamiento
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del mismo permite unir los conductos galactéforos para que con la
lengua del bebé se puedan exprimir mas facilmente y aumente la
eyeccion de leche. La aréola estd compuesta por glandulas sudoriparas
y sebaceas que resaltan en la piel y segregan una sustancia que lubrica
y protege al pezon durante la lactancia. El interior del seno esta formado
por alvéolos donde se produce la leche y conductos que transportan la
leche hasta el pezon; estos van aumentando de tamafio a medida que
se aproximan a la aréola. Un alvéolo y su conducto galactéforo forma un
I6bulo, y se conoce que aproximadamente en cada mama hay entre 12
y 15 de estas unidades. Uno de los factores que determina el éxito de la
lactancia materna, es el adecuado acople entre la boca del bebé y el
seno de la madre para que la succion sea mas efectiva. Esto se logra
cuando hay una adecuada contraccion del alvéolo por el musculo liso
gue lo recubre y cuando la lengua del nifio realiza el proceso de ordefio
de manera correcta, es decir cuando una buena parte del seno esta en
el interior de la boca del bebé. Durante la adolescencia los estrégenos y
la progesterona estimulan el crecimiento de las mamas (crecimiento y
ramificacion de los conductos galactéforos y depdsito de grasa detras
del tejido glandular), pero inhiben la produccién de leche. Es la prolactina
la hormona encargada de la produccion de ésta, que se encuentra en
altas concentraciones después del parto, momento en el que también,
desciende la concentracidon de estrégenos y progesterona y se produce
una leche especial con un menor contenido energético, de vitaminas
hidrosolubles y nucle6tidos en comparacion con la leche madura, a esta
se le denomina calostro (62).

El calostro se produce los primeros dias después del parto, tiene un
volumen aproximado de 100 mi/dia y tiene una alta concentracion de dos
proteinas inmunoprotectoras: Inmunoglobulina A (IgA) y lactoferrina,
sustancias que protegen a los recién nacidos de gérmenes ambientales
y favorecen la maduracién de su sistema inmune, ademas de esto, el
calostro también estd compuesto por vitaminas liposolubles, proteinas y
carotenos en mayor concentracion que la leche de transicion y la leche

madura. La leche de transicion es aquella que se produce entre la
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primera secrecion del calostro, y la leche madura que se secreta
alrededor del décimo dia después del parto, se produce en mayor
volumen, con una concentracién menor de IgA y lactoferrina y alcanza
volumenes de hasta 700 ml/dia. La composicion de ésta leche varia

hasta alcanzar la composicion de la leche madura (62).

El volumen promedio de produccion de leche madura es de 700-900
ml/dia durante los 6 primeros meses de vida del bebé. Como todos los
alimentos, la leche materna cuenta con diferentes nutrientes: proteinas,
nitrdbgeno no proteico, carbohidratos como lactosa y oligosacaridos,
lipidos, vitaminas, minerales y agua; pero el componente mas importante
de la leche materna que la hace un alimento Unico para cada fruto de la
gestacion, es la concentracion de células maternas especificas para
cada bebé. El nutriente con mayor variabilidad en su concentracion es la
grasa, que se ve influenciada por: la duracion de la gestacion, el periodo
de posparto, la multiparidad, el volumen de leche, la frecuencia de la
alimentacion, la dieta materna y la ganancia de peso corporal durante la
gestacion. Otros factores que influyen en la composicion y el volumen de
la leche son la edad, el estado nutricional y emocional de la madre, la
edad gestacional del lactante, el momento del dia en el que se realice la
alimentacion, la duracion total de la toma de leche ya que la leche del
final tiene mayor contenido de grasa (50% mas) que la del inicio de la
toma, el periodo entre uno y otro embarazo y el contexto social en el que
se encuentre la madre y el hijo. Otro de los factores plenamente
estudiados y que se considera puede modificar la composicion de la
leche, es la alimentacion y nutricion que tenga la madre durante el
periodo de la lactancia. Se sabe que leves modificaciones de la dieta, no
alteran el contenido energético de leche materna, ya que por ejemplo,
para el caso de las proteinas estas se sintetizan en el tejido mamario por
lo que su concentracion depende muy poco de la ingesta dietética de la
madre; las mamas que presentan malnutricion y tienen una dieta
deficiente, utilizan aminoacidos de su reserva corporal para mantener
concentraciones adecuadas de proteina en su leche. El contenido de

lactosa no se ve influenciado por la dieta y el estado nutricional, pero,
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por el contrario, el contenido de grasa si se altera por la alimentacion,
especificamente la concentracion de acido araquidonico 'y
docosahexaenoico; &cidos grasos esenciales para el desarrollo y
crecimiento adecuado del cerebro y tejidos como la retina. Si la madre
no esta bien nutrida, el contenido de esos nutrientes es bajo, por lo que
se recomienda enriquecer la dieta con alimentos fuentes de los mismos.
El contenido de la leche materna de otros nutrientes como las vitaminas
hidrosolubles y liposolubles depende de las reservas corporales de la
madre y de su ingesta habitual de las mismas. Para el caso de los
minerales, durante la lactancia, existen mecanismos fisiolégicos que
incrementan su absorcion tanto a nivel materno como del lactante, por lo
tanto es extrafio encontrar déficit de los mismos en las madres e hijos
(62).

La leche materna empieza a secretarse unas horas después del parto.
Esta secrecion, se denomina, calostro; su volumen aproximado es de
100 mi/dia y tiene una alta concentracion de dos proteinas
inmunoprotectoras: Inmunoglobulina A (IgA) y lactoferrina. La leche de
transicion es aquella que se produce entre la primera secrecion del
calostro, y la leche madura que se secreta alrededor del décimo dia
después del parto, se produce en mayor volumen, con una concentracion
menor de IgA y lactoferrina y con un incremento de los niveles de -

lactoalbumina, lactosa, citrato, glucosa, fosfato libre y calcio (62).
Posicion del cuerpo

Se aconseja que la madre tenga un lugar acogedor, como un sillon
gue esté equipado con cojines para brindar un soporte adecuado al
bebé durante la lactancia. A continuacion, se presentan las

posiciones que se sugieren como adecuadas:

e En la postura sentada de estiramiento, el bebé se acuesta
frente a su madre, en contacto cercano con su cuerpo,
alimentandose de un seno mientras sus pies apuntan hacia

el otro seno.
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e La postura sentada durante la lactancia implica que el cuerpo
del bebé esté posicionado debajo del brazo de la madre con
los pies apuntando hacia atrds, y se recomienda
especificamente para tratar obstrucciones en los conductos
de leche o mastitis en la madre.

e En la posicién de caballito, el nifio se sienta o se coloca a
horcajadas sobre una de las piernas de la madre. Este
método resulta beneficioso para bebés que enfrentan
dificultades al engancharse al pecho debido a la longitud
reducida o retroceso del maxilar inferior.

e Una de las técnicas cruciales para la lactancia es situar al
bebé frente a la madre con sus vientres en contacto directo;
es fundamental asegurarse de que la mayor parte de la
areola esté dentro de su boca para asegurar un agarre
eficaz. Es crucial comprender las diferentes variedades de
posiciones de lactancia, ya que pueden resultar incbmodas
en situaciones especificas, como por ejemplo cuando se

practica la lactancia tAndem o la lactancia en gemelos.

La lactancia tandem se produce cuando la madre elige continuar
amamantando mientras estd embarazada y, después del parto,
continla alimentando a los dos nifios, motivada por la comprension
previa de los diversos beneficios documentados de la lactancia materna
para la madre y el bebé recién nacido, como se explica anteriormente
en el texto referenciado. A pesar de las diferentes opiniones sobre la
lactancia tandem, muchas madres optan por este enfoque debido a que
no se ha demostrado que afecte al desarrollo del feto. A medida que
progresa el periodo de lactancia, puede resultar incobmodo, por lo tanto,
es importante que las madres embarazadas y lactantes busquen
nuevas posturas para amamantar que garanticen la comodidad tanto

de la madre como del bebé, algunas de estas posturas incluyen (63).

e Posicién La posicion cruzada implica que las piernas del
bebé recién nacido sean cruzadas y se coloquen sobre las

piernas del hermano mayor.
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¢ Inla posicion doble de rugby, se coloca al bebé recién nacido
sobre una almohada para brindar soporte, mientras que el
hermano mayor se sienta al lado de la madre con las rodillas
extendidas hacia afuera en direcciones opuestas.

e « Combinando ambas posturas.

e La madre esta acostada de lado, con su hijo mayor acostado
sobre ella o arrodillado a su lado.

e Reclinada sobre su espalda, con cada nifio descansando

sobre una almohada individualmente.

En lo que respecta a la planificacion de las tomas, se observa que
entre el cuarto y quinto dia después del parto, la leche cambia a
calostro, lo que podria llevar a que el bebé altere su método de
alimentacion y se dé inicio al proceso de destete. En relacion al hijo
mas joven, es recomendable que se le ofrezca primero la
oportunidad de alimentarse para evitar que pierda la oportunidad de
obtener el calostro durante los primeros dias (63).

Respuestas del bebe y de la madre en la lactancia materna

La produccion de leche depende de la succion que realice. El bebé
succiona de un modo muy peculiar, su mandibula y su lengua
trabajan de manera coordinada en el pecho. Cuando el bebé agarra
el pezon, sus labios sobresalen hacia fuera dibujando un circulo
alrededor del pecho, la boca del bebé crea un vacio apretando con
la lengua el pezdn contra el paladar. De esta manera aplana la aréola
y consigue succionar la leche. Gracias al reflejo de succién del bebé,
toda la cadena funciona adecuadamente para que la mama
produzca la cantidad de leche necesaria y el bebé se desarrolle
adecuadamente (64).

Vinculo afectivo

La lactancia materna genera el vinculo afectivo entre la madre y el

bebé. Esto se logra por tener un estrecho contacto inmediato
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después de parto (tener al bebé en contacto piel a piel), esta relacion

intima hace sentir a la madre satisfecha y emocionada (65).

El apego entre madre e hijo aumenta cuando las madres
interactian con sus hijos mientras amamantan. Periodos mas
prolongados de lactancia materna se asocian con respuestas
mas sensibles de las madres y la seguridad que se genera con

el apego (66).

Cuando el nifio lacta se logra una conexiébn muy intensa con la
madre, no solo a nivel fisico, sino también emocional. El mirarse
a los ojos, hablar, cantar, e incluso jugar durante la lactancia son
maneras de enriquecer la interaccién durante ese momento, ya
que la atencion del nifio esta sobre la madre. La lactancia es una
parte importante de la relacibn mas amplia y mas compleja entre
madre y nifio. Por lo tanto, el juego, la comunicacion y el afecto
no pueden estar ausentes durante ella. Por ejemplo, un nifio
puede optar por jugar con el pezén de su madre. Esta es una
oportunidad maravillosa de hacer equipo para lograr una
lactancia exitosa y puede convertirse en una excusa para reirse
juntos (67).

Anatomia

Es importante tener en cuenta que los pezones planos o
invertidos no suelen causar dificultades en la lactancia materna,
ya que los bebés se alimentan directamente del pecho en lugar
de succionar exclusivamente el pezon.La mayoria de los
pezones que permanecen hacia adentro tienen alrededor un
tejido lo suficientemente elastico que les permite sobresalir con
el estimulo o succién, y tras varios dias de amamantar incluso
permanecen hacia afuera entre las tomas. La mayoria de las
mujeres que tienen pezones invertidos no experimentan

complicaciones y son capaces de amamantar exitosamente,
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dado que el pezon se adapta a la boca del bebé durante el acto

de succion, facilitando asi el proceso de alimentacion (68).

Los verdaderos pezones invertidos en los que los filamentos
musculares que hacen salir el pezdn no existen 0 son muy cortos
son extremadamente raros y comportan serios problemas. El
intento de amamantar o extraer leche provoca heridas y dolor
importantes, ya que el pezén sale a costa de romper los tejidos
internos. Incluso una madre muy motivada para amamantar

puede tenerlo imposible (68).
Succion del recién nacido

Los bebés practican dos formas de succion diferentes: una se
utiliza para alimentarse y la otra simplemente como un gesto de
consuelo o para explorar su entorno. La succién nutritiva es una
técnica que emplean para alimentarse. La succion profunda y
ritmica, que por lo general se extiende durante varios minutos,
es seguida por la succién no nutritiva que los bebés suelen hacer
al final de la toma. Sin embargo, si la madre experimenta un
reflejo de eyeccidon de leche mientras estd amamantando y el
bebé todavia tiene hambre, entonces el bebé volvera a mamar
intensamente para satisfacer su necesidad de mas alimento
(69).

La succién no nutritiva, por su parte, es superficial y rapida, y no
es raro oir decir que el bebé “esta usando a la madre de chupete”
cuando realiza este tipo de succion, aunque es el chupete el que
quiere ser una imitacion del pecho, no al revés. No hay que
despreciar la succidbn no nutritiva, ni evitarla, puesto que
mientras los bebés la realizan “practican”, por asi decirlo, para la
succion nutritiva, y de paso van tomando pequefias cantidades
de leche rica en grasa que se acumulan en la boca. Cuando la
tienen llena, la tragan, asi que incluso mientras realizan este tipo

de succion se estan alimentando (69).
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Los bebés combinan los dos tipos de succion para obtener todo
el alimento que les hace falta, puesto que en ambos casos
estimulan los receptores de prolactina y oxitocina situados en el
pezén y la areola, y por tanto la produccion de leche. Durante la
succion nutritiva, el nifio tiene las mejillas redondeadas y se ve
como mueve las mandibulas. También se oye como traga (hace
falta silencio). A medida que el bebé madura y evoluciona,
también lo hacen sus patrones de succién y deglucion. De esta

evolucion dependera la eficacia de las tomas (69).
Tiempo de lactancia materna

La leche cambia a lo largo de la misma toma. Al principio es mas
diluida y al final més concentrada para nutrir al bebé
adecuadamente. Debemos dejar que el bebé tome leche el
tiempo que necesite sin interrumpirlo. En esta época de
lactancia, amamanta al bebé a demanda sin mirar el
reloj. Principalmente al comienzo, algunos bebés requieren
mamar con mucha frecuencia. El bebé toma el pecho cuando lo
necesita, no es verdad que deba esperar 3 horas entre
tomas. No sOlo se alimenta al bebé, también se le brinda
consuelo, seguridad, calor y afecto para su crecimiento. Algunos
bebés se cansan y requieren descansos. EI ritmo de
alimentacion de cada bebé se sincroniza con el ritmo de salida
de leche de cada madre. Algunos mamando 20 minutos obtienen
lo mismo que otros en menos tiempo. La pareja puede apoyar la
lactancia materna y respaldar a la madre. Cuidar a un bebé
implica mas que alimentarlo, consiste en consolarlo cuando llora
para fortalecer el vinculo emocional con el padre. El padre puede
sentir envidia de la relacion entre la madre y el bebé, pero
involucrarse desde el inicio ayuda a fortalecer el vinculo familiar

y los cuidados del bebé (70).
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2.4. Bases epistemoldgicas o bases filoséfica o bases antropélogicas

La produccion de leche en las mujeres después del parto es una funcion
natural del cuerpo que esta relacionada con la reproduccion. Similar al
caso de otros mamiferos, el propdésito de la lactancia es garantizar una
nutricion adecuada a la descendencia. A diferencia de como ocurre en
otras especies animales, la lactancia en los seres humanos se ve
influenciada por factores sociales, tales como el aprendizaje, las
creencias, los valores, las normas y los contextos culturales, los cuales
estdn en constante evolucién o retroceso, siguiendo el ritmo de los
cambios en la sociedad y de las personas que la conforman y
experimentan (71). Desde tiempos antiguos, se ha establecido que la
lactancia materna es el Unico método para asegurar la buena salud y
sobrevivencia de los bebés recién nacidos, mientras que su falta se ha
identificado como uno de los principales motivos de fallecimiento en la
infancia. Durante siglos, el tema de la lactancia materna ha sido objeto
de discusion en los escritos de prominentes pensadores, filosofos,
médicos e historiadores, siendo abordado principalmente desde la
perspectiva del adoctrinamiento moral, donde se solia retratar a la mujer
como alguien ignorante o caprichoso. Se encuentran numerosas
menciones sobre la lactancia materna, sin embargo, suelen ser sutiles y
no proporcionan suficiente detalle para poder contrastar las formas en
gue se lleva a cabo en el dia a dia o en diferentes culturas (72). Es
importante comprender que la lactancia no es solo un acto biolégico, sino
también una practica arraigada en aspectos culturales y emocionales
gue deben ser considerados en su totalidad. Esta practica necesita ser
asimilada y comprendida por la mujer en el marco de su experiencia
personal de crianza y sus responsabilidades en la sociedad, incluyendo
la tarea de ser madre, la cual se considera como parte de un proceso
gue influye en diversos ambitos como lo social, lo cultural y lo emocional
(73).
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CAPITULO IlIl. METODOLOGIA

3.1. Ambito

3.2.

3.3.

El presente estudio de investigacion se tuvo como ambito de estudio en
el Centro de Salud de Llata el cual est4 ubicada en el Jr. 28 De Julio N°
260, en el distrito de Llata, provincia Huamalies y departamento de
Huanuco, esta institucion esta categorizado como una institucion
prestadora de servicios de salud de nivel 1-4, cuenta con una
infraestructura de 2 niveles; la institucion en mencion es una institucion

Publica perteneciente a la Red de Salud Huamalies.
Poblacién

La poblacién de este estudio estuvo constituida por 36 madres de nifios
menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud de Llata, que
asistieron a sus citas de Crecimiento y Desarrollo durante el periodo, 25

de octubre al 10 de noviembre 2023.
Criterios de inclusion
- Madres que firmaron el consentimiento informado para participar
en el estudio.
- Madres de nifios que asisten de forma regular a sus controles.
- Madres que brinden lactancia materna a los nifios.
Criterios de exclusion
- Madres que no contestaron todas las preguntas de los
instrumentos.

Muestra

Para definir el tamafio de la muestra se utilizo el método de muestreo no
probabilistico, muestreo por conveniencia al investigador, esto debido a
gue se cont6 con un numero reducido de madres de nifios menores de
6 meses, que acudieron durante el periodo de la recoleccion de la

informacion por lo que se opto considerar a 33 madres de nifios menores
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de 6 meses usuarios del Centro de Salud de Llata que aceptaron ser
parte del estudio, y fueron excluidos 03 madres que no contestaron las

preguntas de los instrumentos.
Nivel y tipo de estudio
Nivel de estudio

Se plante6 como objetivo determinar los factores psicosociales que
influyen en la practica de la lactancia materna en madres de nifios
menores de 6 meses, por lo que el estudio se clasificd de nivel explicativo
— relacional, puesto a que se pretende buscar causa y efecto en las
variables en el estudio, mediante la relacion o asociacion entre las
variables. (74)

Tipo de estudio

- Cuantitativa: ya que se utilizaron instrumentos para generar
datos cuantificables, que luego seran examinados mediante

estadistica descriptiva e inferencial.

- Bésica: puesto a que se pretende brindar nueva informacion a
través del estudio de las variables, lo que generé resultados que

orientan futuras investigaciones.

- No experimental: debido a la participacion de los
investigadores, porque no se realizdé ninguna manipulacién de
las variables a examinar, y sélo se observaron los hechos tal y

como ocurren en la naturaleza.

- Prospectivo: debido a que se realizo el estufio en el futuro y los

datos se recopilaron mediante el uso de fuentes primarias.

- Transversal: se debe a que los instrumentos empleados en la
muestra se utilizaran una sola vez y las variables se mediran en

una sola ocacion.
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Disefio de investigacion

Debido a que el estudio se clasifico de nivel relacional, se empled un
disefio correlacional, donde se representa a las dos variables a estudiar
y su asociacion o relacion entre si (factores psicosociales que influyen

en la practica de la lactancia) tal como se muestra en el siguiente grafico.

Donde:
X
N = Madres
N I | X = Factores psicosociales

Y = Practica de la lactancia

y r = relacion entre las variables

Métodos, técnicas e instrumentos
Métodos

El método a emplear en el estudio fue el método descriptivo, debido a
que se busca un conocimiento inicial de la realidad que se produce de la
observacion directa del investigador y del conocimiento que se obtiene
mediante el estudio de las informaciones obtenidas de diversas fuentes
y la contrastacion hecha por los resultados conseguidos. Se refiere a un
método cuyo objetivo es exponer con el mayor rigor metodoldgico,
informacion significativa sobre la realidad en estudio con los criterios
establecidos (75).

Técnica

Para la recoleccion de datos se selecciondé como técnica la encuesta,
con el que se evaluaron los factores psicosociales, asi también se
empled la técnica de la observacion, con que se evalud la técnica de

lactancia de materna exclusiva.
Instrumentos

Cuestionario de factores psicosociales. Este instrumento el cual esta

constituida por 28 items, los cuales permitieron describir los factores
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psicosociales, en ello se consideraron dos dimensiones en donde se
plasman 10 items para evaluar los factores sociales y 18 items para los
factores psicologicos; con ello se evaluara si estos factores se
encuentran asociados a la practica de lactancia materna, para ello se
evaluaron los factores, como protectores o de riesgo de acuerdo a la

asignacion de puntajes como en el siguiente recuadro.

Variable items Negativo Positivo
Factores psicosociales 1al28 0—14 pts 15 - 28 pts
Dimension items Negativo Positivo
Factores psicologicos 1al 10 0-5pts 6 - 10 pts
Factores sociales 11 al 28 0-9pts 10 - 18 pts

Guiade observacién de practica de lactancia materna. El instrumento
en mencién, permitird evaluar el tipo de practicas que realizan las
madres en cuanto a la lactancia materna, en ello se consideran 26 items
distribuidas en 6 dimensiones (Posicion del cuerpo, Respuestas, Vinculo
afectivo, Anatomia, Succién y Tiempo en la lactancia) los cuales se
responden a alternativas dicotbmicas donde al realizarlo de modo
incorrecto obtienen el puntaje de 0 y de modo correcto como puntaje de
1, donde al realizar la sumatoria de puntajes se valorara de acuerdo al

siguiente recuadro.

Variable items Incorrecta Correcta
Practica de lactancia 1 al 26 pts 0-13pts 14 - 26 pts
materna

Dimension items Incorrecta Correcta
Posicion del cuerpo 1al 3 pts 0-1pts 2 -3 pts
Respuestas 4 al 9 pts 0-3pts 4 -6 pts
Vinculo afectivo 10 al 13 pts 0-2pts 3-4pts
Anatomia 14 al 17 pts 0-2pts 3-4pts
Succion 18 al 24 pts 0-3pts 4 -6 pts
Tiempo 25 al 26 pts 0-1pts 2 pts

Validacion y confiabilidad de instrumentos
Validez racional

Para garantizar que los elementos de los instrumentos de recoleccién de

datos estuvieran representados con precision, se realiz6 una revision de
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varios libros y antecedentes de investigacion sobre las variables en

estudio.
Validaciéon de contenido

Del mismo modo, la validacion se realiz6 mediante revision por expertos
y jueces, quienes evaluaron de manera independiente cada item
registrado en los instrumentos de recoleccion de datos, teniendo en
cuenta los siguientes criterios: pertinencia, coherencia, suficiencia y

claridad.

Los expertos y jueces evaluadores fueron elegidos en funcién de su
especializacion en el tema de estudio, para que puedan evaluar de forma

critica cada item y dimension considerado en los instrumentos.

A quienes se les proporciono la matriz de consistencia del proyecto, el
instructivo, el formato para el certificado de validacion y los instrumentos
de recoleccidon de datos para la respectiva revision, estos expertos se

detallan a continuacion segun la calificacion otorgada por cada uno.

N° Expertos Calificacion

1 | Silvia Marte y Chang — Dra. Ciencias de la Salud Excelente
James Morales Clemente — Mg. Salud Publica y

2 > . Excelente
Gestion Sanitaria
Rolan Borneo Cantalicio — Salud Publica y

3 . : . Bueno
Docencia Universitaria

4 Rodc_)l]‘o Caqm _Capcha — Mg. Salud Publica y BUENo
Gestion Sanitaria

5 Nancy Martinez Mucha — Esp. Emergencias y Excelente
Desastres

Prueba piloto

Los instrumentos de recoleccion de datos fue sometidos a una prueba
piloto, que incluy6 a 10 madres de nifios menores de 6 meses del Centro
de Salud Pufios a quienes se les aplico los instrumentos. Esto permitio
determinar si los mencionados instrumentos eran adecuados para la

comprension de los sujetos en estudio.
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Confiabilidad de los instrumentos

Con los resultados obtenidos en la prueba piloto se procedio a realizar
la prueba de confiabilidad, en donde para para el Cuestionario de
factores psicosociales se realizé mediante el coeficiente de Confiabilidad
de Alfa de Cronbach esto debido a que el instrumento se evalla
mediante alternativas y una escala de Likert donde se logré obtener un
valor de 0.781 lo cual hace referencia que el instrumento presenta una
confiabilidad alta.

Alfa de Cronbach N° de items

0.781 28

Nota. SPSS Versién 25

En tanto para medir la fiabilidad de la Guia de observacion de practica
de lactancia materna se determin6 mediante el estadistico de Kuder-
Richardson (KR-20), puesto a que el instrumento se evalia de modo
dicotbmico donde se logré6 obtener un valor de 0.78 lo cual hace

referencia que el instrumento presenta una confiabilidad alta.

KR =20 = (—— (1 - 2P 4
26 6.74
KR —20 = ( (1 ———)

26 —1 27.01
KR — 20 = (1.04)(1 — 0.249)
KR — 20 = (1.034 % 0.751)

KR —20=0.776
3.8. Procedimientos
Permisos y solicitudes

- Se solicité permiso mediante un oficio al director del Centro de
Salud de Llata para la recoleccion de datos.
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- Con el permiso otorgado se realiz6 la coordinacién con la

jefatura del area nifio para el proceso de recoleccion de datos.
Logisticay Capacitacion
- Se realiz6 la capacitacion a los encuestadores para la

realizacion del trabajo de campo.

- Se llevo a cabo la gestion de la logistica para el trabajo de

campo.

Proceso de recoleccién de datos

- Se llevé a cabo la firma del consentimiento informado por de las

madres en estudio.

- Para recolectar datos de las variables en estudio se realiz6

mediante el empleo de los instrumentos

- Se realiz6 el control de calidad de los instrumentos rellenados

para poder seleccionar los que contengan los datos.
Preparacién y procesamiento de datos
- Se realizo la seleccién, tabulacién y evaluacion de datos.

- Se realizo la elaboracion de tablas y graficos para su posterior

analisis e interpretacion de los datos obtenidos.
Interpretacion de datos

- Se realiz6 la iterpretacion de los resultados confrontando con

otros antecedentes y teorias.

- Se realizo las conclusiones segun los resultados obtenidos.
Tabulacién y andlisis de datos
Plan de Tabulacién.

e Revisiéon de los datos. Los instrumentos rellenados que se

emplearon para la recopilacion de datos, asi mismo fueron
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inspeccionados exhaustivamente; se llevdé a cabo un control de
calidad para descartar los instrumentos que no hayan sido rellenados

de manera adecuada.

e Codificaciéon de los datos. Las encuestas fueron codificadas
posterior a la etapa de recoleccién de datos, siendo las respuestas
que aparecen en los respectivos instrumentos de recoleccion de
datos codificados con asignaciones numeéricas de acuerdo a las

variables de estudio.

e Clasificacion de los datos. Los datos recogidos se categorizaron de
forma categorica, numérica y ordinal segun las variables mediante el

programa de Excel y SPSS.
Analisis de datos

Los datos se ingresaron el software del programa Excel 2016 y luego se
transferieron al estadistico SPSS version 22 para Windows, donde
fueron expresados en tablas y gréficos utlizando estadisticas

descriptivas e inferenciales.

e Andlisis descriptivo: Se calculé utilizando frecuencias absolutas
y porcentajes para variables cualitativas, utilizando tablas y

gréficos para ayudar en la explicacion.

e Andlisis inferencial: Para establecer la relacibn entre las
variables en estudio se procedio al empleo de la prueba estadistica
Chi Cuadrado, asumiendo un nivel de confianza del 95% y un
limite de error, p < 0.05 para establecer la significancia; para ello
se tuvo los criterios de la distribucibn normal de los datos

recolectados
3.10. Consideraciones éticas

Para la ejecucion del presente estudio se elaboré un consentieminto
informado de acuerdo a la Guia del Instituto Nacional de Salud, por lo
gue se el Consentimiento informado contiene: Titulo del proyecto,

Equipo de Investigadores, Introduccion / Propésito, Participacion,
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Procedimientos, Riesgos / incomodidades, Beneficios, Compensacion,
Confidencialidad de la informacion, Problemas o preguntas,
Consentimiento / Participacion voluntaria, Nombres y firmas del

participante o responsable legal. (76)

Se tuvo en cuenta los siguientes principios éticos, los cuales se basan
en el Informe de Belmont, el que define que los principios éticos que
deben guiar a toda conducta de investigacion con los seres humanos, el
informe en mencion postula tres principios para la evaluacion ética de

cualquier propuesta de investigacion de estas caracteristicas: (77)

Respeto a las personas: Las madres que participaron en la presente
investigacion, fueron debidamente informados de los objetivos
planteados y para contar con su participacion, a los que se solicitara que
firmen de manera voluntaria un consentimiento informado, asegurando

la confidencialidad de los datos proporcionados.

Principio de la beneficencia: Se brind6 seguridad a las madres, respeto
a la dignidad, la proteccion de los derechos y el bienestar, considerando

la confidencialidad de los datos recolectados.

No maleficencia: El estudio no pondrd en riesgo la dignidad, los
derechos ni el bienestar de las madres, puesto a que esta investigacion
es observacional y la informaciéon que brindaron fueron manejados

confidencialmente.

Beneficencia: Esta investigacion sera de beneficio para las madres, ya
que al conocer los resultados de la investigacion se realizara las

propuestas de trabajo disminuir los psicosociales

Autonomia: Cada madre que participara en el estudio sera por libre

voluntad y no tuvieron presion a participar si no lo desea.

Justicia: La seleccion de las madres se realizé de forma igualitaria
teniendo en cuenta los criterios mencionados, evitando con esto poner
en algun tipo de riesgo a los participantes, que a participaron de forma

voluntaria.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

4.1. Analisis descriptivo
Andlisis descriptivo de los Factores Sociodemogréficas

Tabla 01. Caracteristicas sociodemograficas de las madres de nifios
menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

.. . . n =33
Caracteristicas sociodemograficos NG %

Genero

Masculino 19 57.6

Femenino 14 42.4
Edad

1 mes 16 48.5

2 meses 3 9.1

3 meses 5 15.2

5 meses 9 27.3
Total 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales (Anexo 03)
Anadlisis e interpretacion

En la tabla 01, respecto a las caracteristicas de nifios menores de 6 meses
usuarios del Centro de Salud Llata, se aprecid que del 100%(33) nifios en
estudio en su mayoria eran varones representado por el 57.6%(19) y el
42.4%(14) eran mujeres; en cuanto a la edad casi la mitad tenian 1 mes de
edad siendo el 48.5%(16) y el 9.1%(3) tenian 2 meses.

[CIMasculino
[CJFemenine

= _H-H-H_"‘““"- x“‘_\
Kél o '1

Figura 01. Representacion gréafica del género de nifios menores de 6
meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Porcentaje

%]

1 Mes 2 Meses 3 Meses 5 Meses

Figura 02. Representacion grafica de la edad de nifios menores de 6
meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Analisis descriptivo de la Variable Factores sociales.

Tabla 02. Factores sociales de las madres de ninos menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023

= ial n=33
actores sociales N° %
Negativos 13 39.4
Positivos 20 60.6
Total 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales (Anexo 03)
Analisis e interpretacion

En la tabla 02, referente a los factores sociales de las madres de nifios
menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se evidencio que del
100%(33) de madres en estudio, en su mayoria presentaban factores
positivos siendo el 60.6%(20) y el 39.4%(13) factores negativos, notandose la
predominancia de madres que presentaban factores positivos como edad
adecuada, vivian en zona urbana, grado de instruccién secundaria o superior,
tenian més de un hijo, contaban con servicios béasicos, ingreso econémico
suficiente, tenian apoyo econémico del esposo y/o pertenecian a un programa

social.

[INegativos
[IPositivos

Figura 03. Representacién de los factores sociales de las madres de
ninos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Andlisis descriptivo de la Variable Factores Psicolégicos

Tabla 03. Factores psicoldgicos de las madres de nifios menores de 6
meses, Centro de Salud Llata, 2023

icoloai n =33
Factores psicolégicos N° %
Negativos 14 42 .4
Positivos 19 57.6
Total 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales (Anexo 03)
Anélisis e interpretacion

En la tabla 03, concerniente a los factores psicologicos de las madres de nifios
menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se evidencio que del
100%(33) de madres en estudio, en su mayoria presentaban factores
positivos siendo el 57.6%(19) y el 42.4%(14) factores negativos, notandose la

predominancia de madres que no presentaban ansiedad o depresion.

[INegativos
[IPositivos

Figura 04. Representacion gréafica de los factores psicolégicos de las
madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.



75

Tabla 04. Factores psicosociales de las madres de nifios menores de 6
meses, Centro de Salud Llata, 2023.

. il n =33
Factores psicosociales N° %
Negativos 12 36.4
Positivos 21 63.6
Total 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales (Anexo 03)
Analisis e interpretacion

En la tabla 04, en raz6n a los factores psicosociales de las madres de nifios
menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se evidencio que del
100%(33) de madres en estudio, en su mayoria presentaban factores
positivos siendo el 63.6%(21) y el 36.4%(12) factores negativos, notandose la
predominancia de madres que presentaban factores psicoldgicos y sociales

positivos.

[INegativos
[IPositivos

Figura 05. Representacion grafica de los factores psicosociales de las
madres de nifilos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Analisis descriptivo de la caracteristica de la Practica de la Lactancia

Materna

Tabla 05. Posicion del cuerpo en la lactancia materna por madres de
ninos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

C n =33
Posicion del cuerpo N° %
Incorrecta 18 54.5
Correcta 15 45.5
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacién de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Andlisis e interpretacién

En la tabla 05, referente a la posicion del cuerpo en la lactancia materna por
madres de niflos menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se
aprecio que del 100%(33) de madres en estudio, en su mayoria presentaban
practicas incorrectas representados por el 54.5%(18) y el 45.5%(15) practicas
correctas; mostrado la predominancia de las madres que presentaban
posicion incorrecta, mostrando hombros tensos, cuerpo separado del bebe a
la madre y/o cuello torcido del bebé al lactar.

Oincorrecta
Clcorrecta

Figura 06. Representacion grafica de la posicion del cuerpo en la
lactancia materna por madres de nifilos menores de 6 meses, Centro de
Salud Llata, 2023.



77

Tabla 06. Respuesta de la madre en la lactancia materna por madres de
ninos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

n =33
Respuestas N° %
Incorrecta 13 394
Correcta 20 60.6
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacion de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Analisis e interpretacion

En la tabla 06, referente a la respuesta de la madre en la lactancia materna
por madres de nifios menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata,
se aprecid que del 100%(33) de madres en estudio, en su mayoria
presentaban practicas correctas representados por el 60.6%(20) y el
39.4%(13) practicas incorrectas; mostrado la predominancia de las madres
que apoyaban las nalgas del bebé, apoyaban la cabeza, el bebé se
encontraba tranquilo mientras lactaba, permanencia del bebé en el pecho y

presentaba signos de eyeccién de leche.

Oincorrecta
Clcorrecta

Figura 07. Representacion gréfica de la respuesta de la madre en la
lactancia materna por madres de nifios menores de 6 meses, Centro de
Salud Llata, 2023
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Tabla 07. Vinculo afectivo en la lactancia materna por madres de nifios
menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

. . n =33
Vinculo afectivo N° %
Incorrecta 1 3.0
Correcta 32 97.0
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacion de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Analisis e interpretacion

En la tabla 07, concerniente al vinculo afectivo en la lactancia materna por
madres de nifilos menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se
evidencio que del 100%(33) de madres en estudio, casi todas presentaban
practicas correctas representados por el 97.0%(32) y el 3.0%(1) practicas
incorrectas; mostrado la predominancia de las madres que sostenian al bebe
de modo seguro y confiable, miraban a su bebé, tenian mucho contacto con

el bebé.

Oincorrecta
Clcorrecta

3,0%

97,0%

Figura 08. Representacion grafica del vinculo afectivo en la lactancia
materna por madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud
Llata, 2023
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Tabla 08. Anatomia de la madre en la lactancia materna por madres de
ninos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

. n =33
Anatomia N° %
Incorrecta 2 6.1
Correcta 31 93.9
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacion de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Analisis e interpretacion

En la tabla 08, en razon a la anatomia de la madres en la lactancia materna
por madres de nifios menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata,
se evidenci6é que del 100%(33) de madres en estudio, casi todas presentaban
practicas correctas representados por el 93.9%(31) y el 6.1%(2) practicas
incorrectas; mostrado la predominancia de las madres que presentaban
pechos blandos después de la lactancia, pezones protractiles, piel de

apariencia sana, pechos redondeadas mientras el bebé lactaba.

Oincorrecta
Clcorrecta

Figura 09. Representacién grafica de la anatomia de la madre en la
lactancia materna por madres de nifios menores de 6 meses, Centro de
Salud Llata, 2023.
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Tabla 09. Succion en la lactancia materna por madres de nifilos menores
de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

., n =33
Succion N° %
Incorrecta 13 394
Correcta 20 60.6
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacion de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Analisis e interpretacion

En la tabla 09, concerniente a la succion en la lactancia materna por madres
de nifios menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se evidencio
que del 100%(33) de madres en estudio, en su mayoria presentaban practicas
correctas representados por el 60.6%(20) y el 39.4%(13) practicas
incorrectas; mostrado la predominancia de las madres donde se evidenciaba
que el bebé embocaba la areola, la boca se encontraba bien abierta, labio
inferior invertido, el mentén del bebé tocaba el pecho, mamadas lentas y

profundas, y se veia o escuchaba la deglucién del bebé.

Oincorrecta
Clcorrecta

Figura 10. Representacion grafica de la succién en la lactancia materna
por madres de nilos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Tabla 10. Tiempo en la lactancia materna por madres de nifios menores
de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

. n =33
Tiempo N° %
Incorrecta 2 6.1
Correcta 31 93.9
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacion de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Analisis e interpretacion

En la tabla 10, respecto al tiempo en la lactancia materna por madres de nifios
menores de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se evidencio que del
100%(33) de madres en estudio, casi todos presentaban practicas correctas
representados por el 93.9%(31) y el 6.1%(2) practicas incorrectas; mostrado
la predominancia de las madres donde se evidenciaba que el bebé suelta el

pecho espontaneamente y el bebé mama méas de minutos.

Oincorrecta
Clcorrecta

Figura 11. Representacion grafica del tiempo en la lactancia materna por
madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Tabla 11. Lactancia materna por madres de nifilos menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023.

. n =33
Lactancia materna N° %
Incorrecta 8 24.2
Correcta 25 75.8
Total 33 100.0

Fuente: Guia de observacion de practica de lactancia materna (Anexo 4)
Analisis e interpretacion

En la tabla 11, referente a la lactancia materna por madres de nifios menores
de 6 meses usuarios del Centro de Salud Llata, se encontré que del 100%(33)
de madres en estudio, en su mayoria presentaban practicas correctas
representados por el 75.8%(25) y el 24.2%(8) practicas incorrectas; mostrado
la predominancia de préacticas correctas respecto a las respuestas de la

madre, vinculo afectivo, anatomia, succién y tiempo

Oincorrecta
Clcorrecta

Figura 12. Representacion grafica de la lactancia materna por madres de
ninos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.
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Tabla 12. Factores sociales y préctica de la lactancia materna en madres

de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Lactancia materna

Factores sociales Incorrecta Correcta Total
N° % N° % N° %
Negativos 8 24.2 5 15.2 13 394
Positivos 0 0.0 20 60.6 20 60.6
Total 8 42.2 25 75.8 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacién de practica de lactancia

materna (Anexo 3y 4)

Analisis e interpretacion

En la tala 12, referente a los factores sociales y practica de la lactancia

materna en madres de nifios menores de 6 meses usuarios del Centro de

Salud Llata, se encontré6 que del 100%(33) de madres en estudio, en su

mayoria presentaban factores positivos y realizaban una practica correcta de

lactancia materna siendo el 60.6%(20), en tanto el 24.2%(8) presentaban

factores negativos y practica incorrecta, mostrando que cuanto mas factores

sociales negativos presenten las practicas de lactancia materna seran

incorrectas.
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Tabla 13. Factores psicoldgicos y practica de la lactancia materna en
madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Lactancia materna

Factores psicologicos  Incorrecta Correcta Total
N° % N° % N° %
Negativos 7 21.2 7 21.2 14 42.4
Positivos 1 3.0 18 54.6 19 57.6
Total 8 42.2 25 75.8 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacién de practica de lactancia

materna (Anexo 3y 4)

Analisis e interpretacion

Enlatala 13, concerniente a los factores psicolégicos y practica de la lactancia

materna en madres de nifios menores de 6 meses usuarios del Centro de

Salud Llata, se evidencié que del 100%(33) de madres en estudio, mas de la

mitad presentaban factores positivos y realizaban una practica correcta de

lactancia materna siendo el 54.6%(18), en tanto el 21.2%(7) presentaban

factores negativos y practica incorrecta, mostrando que cuanto mas factores

psicolégicos negativos presenten las practicas de lactancia materna seran

incorrectas.
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Tabla 14. Factores psicosociales y practica de la lactancia materna en
madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Lactancia materna

Factores psicosociales Incorrecta Correcta Total
N° % N° % N° %
Negativos 7 21.2 5 15.2 12 36.4
Positivos 1 3.0 20 60.6 21 63.6
Total 8 42.2 25 75.8 33 100.0

Fuente: Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacién de practica de lactancia

materna (Anexo 3y 4)

Analisis e interpretacion

En la tala 14, Referente a los factores psicosociales y practica de la lactancia

materna en madres de nifios menores de 6 meses usuarios del Centro de

Salud Llata, se evidencié que del 100%(33) de madres en estudio, mas de la

mitad presentaban factores positivos y realizaban una practica correcta de

lactancia materna siendo el 60.6%(20), en tanto el 21.2%(7) presentaban

factores negativos y practica incorrecta, mostrando que cuanto mas factores

psicosociales negativos presenten las practicas de lactancia materna seran

incorrectas.
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4.2 Analisis inferencial
Tabla 15. Prueba de normalidad de Shapiro-Wilk en las variables,

Factores psicosociales y practica de la lactancia materna en madres de
ninos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Prueba de normalidad de Shapiro-Wilk

Estadisticas

Factores Practica de la
psicosociales lactancia materna
Muestra 33 33
Media 0.64 0.76
Desviacion Estandar 0.489 0.435
Estadistico 0.408 0.469
Significancia 0.000 0.000

Fuente: SPSS v.25

Analisis.

En la tabla 15, se observa la prueba de normalidad Shapiro-Wilk en las
variables; Factores psicosociales y practica de la lactancia materna en madres
de nifilos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, en donde al analizar la
variable factores psicosociales se obtuvo un valor estadistico fue de 0.408, del
mismo modo al analizar la variable lactancia materna se obtuvo un valor
estadistico de 0.469; en ambas variables se obtuvo una significancia de 0.000
estando por debajo de 0.05, indica que la distribucion de las variables
analizadas no son igual a la distribucién normal; por lo tanto teniendo en
cuenta que las variables son dicotémicas o bivariadas, se opta por emplear,

la prueba no paramétrica de Chi Cuadro.
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Tabla 16. Prueba de Chi Cuadrado en las variables: Factores sociales y
practica de la lactancia materna en madres de nifios menores de 6
meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Significancia

Variables de correlacion Chi2 Gl
(p valor)

Factores sociales
. 16.246 1 0.000
Lactancia materna

Fuente. Elaboracién propia

Andlisis e interpretacién

Al analizar la relacion entre los factores sociales y practica de la lactancia
materna en madres de niflos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
mediante la prueba estadistica de Chi Cuadrado, se obtuvo un valor X? =
16.246 con una significancia o p= 0.000, lo que indica que existe relacion entre
los factores sociales con la lactancia materna, por lo que se rechaza la
hipétesis nula y se acepta la hipétesis de investigacion, demostrando que
“Existen factores sociales que influyen en la practica de la lactancia materna

en madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023
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Tabla 17. Prueba de Chi Cuadrado en las variables: Factores
psicologicos y practica de la lactancia materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Significancia

Variables de correlacion Chi2 Gl
(p valor)

Factores psicolégicos
8.784 1 0.003

Lactancia materna

Fuente. Elaboracién propia

Andlisis e interpretacién

Al analizar la relacion entre los factores psicologicos y préactica de la lactancia
materna en madres de niflos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
mediante la prueba estadistica de Chi Cuadrado, se obtuvo un valor X2 =8.784
con una significancia o p= 0.003, lo que indica que existe relacion entre los
factores psicolégicos con la lactancia materna, por lo que se rechaza la
hipétesis nula y se acepta la hipétesis de investigacion, demostrando que
“Existen factores psicologicos que influyen en la practica de la lactancia
materna en madres de nifilos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
2023”
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Tabla 17. Prueba de Chi Cuadrado en las variables: Factores
psicosociales y préactica de la lactancia materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro de Salud Llata, 2023.

Significancia

Variables de correlacion Chi2 Gl
(p valor)

Factores psicosociales
. 11.933 1 0.001
Lactancia materna

Fuente. Elaboracién propia

Andlisis e interpretacién

Al analizar la relacién entre los factores psicosociales y practica de la lactancia
materna en madres de niflos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
mediante la prueba estadistica de Chi Cuadrado, se obtuvo un valor X? =
11.933 con una significancia o p= 0.001, lo que indica que existe relacion entre
los factores psicosociales con la lactancia materna, por lo que se rechaza la
hipétesis nula y se acepta la hipétesis de investigacion, demostrando que
“Existen factores psicosociales que influyen en la practica de la lactancia
materna en madres de nifilos menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
2023”
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CAPITULO V. DISCUSION

El estudio demuestra que, existen factores psicosociales que influyen en la
practica de la lactancia materna en madres de nifilos menores de 6 meses,
Centro de Salud Llata, 2023. Puesto que al analizar la variable 1y 2 nos dieron

datos significativos p=0.001.

Entre estudios congruentes con los resultados tenemos a, Posligua, JA; et al.
(17) quienes sefnalan que, los principales factores psicosociales que influyen
en las practicas de lactancia materna, cuestion de trabajo; de los
conocimientos de la importancia de la lactancia materna en el crecimiento y
desarrollo del nifio. Asimimo, En la misma linea, Malavé, VM. (18) Sefiala que
los factores psicosociales influyen en el cumplimiento de la lactancia materna.
De otro lado, Villena, AE; Ushca, SP. (20) menciona que, las principales
razones para no tener buenas practicas de la lactancia materna recaen
principalmente en el factor social (36%) por falta de educaciéon a las madres;
seguido de un (28%) por trabajo de la madre, y (24%) por falta de apoyo de la
pareja. En la misma linea, Pineda, F; et al, (21) sefialaron que, los principales
factores psicosociales que influye en la lactancia materna es la falta de apoyo
familiar, la edad de la madre, el grad de instruccion, el ingreso economico , el

estado de animo de la madre y el apoyo que recibe.

Otro estudio con resultados similares es el de, Niquén, LJ. (32) explica en los
referente a los factores psicosociales que, los factores predominantes como
la edad de la madre, el 50 % consider6 que esta interviene en la practica de
la lactancia materna. Asimismo, Antonio, MT. (33) afrima que los factores
psicosociales maternos que asocian a las paracticas de de lactancia materna
exclusiva estos son: el estrés, la ansiedad, la depresion postparto, la edad de
la madre, el numero de hojos el ingreso economico, el grado de instruccién y
las complicaciones durante el amamantamiento, lesiones después de dar de
lactar, falta de conocimiento. En la misma linea, Cano, YM. (34) refiere que en
base a los factores asociados a la practica de lactancia materna exclusiva
interviene los factores psicologicos y sociales, llegé a concluir que existen
factores psicosociales asociados a la practica de lactancia materna exclusiva.

Asimismo, Vasquez, MP. Menciona, en cuanto a las actividades y practicas
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de lactancia materna, el 59,2% tuvo practicas adecuadas. Al analizar la
relacion entre estas variables identificé que la edad (p<0,013); lugar de
procedencia (p<0,002); estado civil (p<0,010); grado de escolaridad
(p<0,021); ocupacion (p<0,032); ingreso econdémico familiar (p<0,004); y tipo
de familia (p<0,001) influyeron significativamente en las practicas de lactancia
materna de las puérperas primiparas. Por ello afirma que, los factores
piscosociales influyen en las actitudes y practicas de lactancia materna (35).
Por su parte Correa, MM, (22) menciono con respecto a los factores asociados
de la lactancia materna que, el nivel de conocimiento de las madres esta

relacionado con la practica de lactancia materna.

En la misma linea de investigacion, Gomez, M. (36) demostro que, el 62,5%
de madres brindaron lactancia materna exclusiva a sus bebés. Los factores
sociales que estuvieron relacionados al éxito de lactancia materna exclusiva
fueron ser de procedencia rural (p=0,003) y ama de casa (p = 0,000). Por ello
sefala que, los factores sociales se relacionaron significativamente con el
éxito de la practica de lactancia materna exclusiva. Asimismo, Salazar, NH.
(38) expreso que, el tipo de practicas sobre la lactancia materna exclusiva fue
inadecuado en el 56,3% (45), por ello sefiala que los factores sociales como
la edad el grado de instruccion el ingreso econmico, los porgramas de apoyo
social se relacionan con la buena practica de lactancia materna. Por su parte,
Rivadeneyro, NS; Veladsquez, LB. (39) Afirman que la lactancia materna
exclusiva tiene una relacion de dependencia con los factores Psicologicos
(motivacion, percepcion, necesidad), considerandolos como factores
altamente predisponente para desencadenar el abandono de la Lactancia
Materna Exclusiva. Con un valor de p > 0.05. de otro lado, Marin, BT; Molina,
Y. (23) refieren que, el mayor factor asociado al abandono temprano de la
lactancia materna es el desconocimiento de las madres acerca de la

importancia, beneficios y tiempo adecuado de lactancia.

De igual manera, Cieza, G. (25) evidencio que, los factores psicoldgicos
encontrados en las madres fueron: 47.9% tuvo un nivel de estrés alto, el
91.8% habia logrado un nivel de apego madre — hijo éptimo, en relacién a los
factores sociales que se destacaron fueron; 78.1% tenian entre los 15-29 afios

de edad, 53.4% son multiparas, el 91.8% tiene un ingreso familiar 1000-2000
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nuevos soles, el grado de instruccién concluido en un 65.8% es nivel
secundario, dedicandose el 90.4% a ser ama de casa; sobre la practica de LM
en un 86.3% fue Optima. Afirma qiue, el factor psicolégico influye con la
adopcién de buenas practicas de lactancia materna exclusiva, encontrado un
p = 0.040. en la misma linea, Rabanal, JJ; Tasilla, AE. (27) refieren que, el
27.7% tuvieron un nivel de ansiedad de marcado a severo, seguido de un 53%
que tuvieron un nivel de minimo a moderada. Por otro lado, encontraron
relacion estadisticamente significativa entre las variables de grado de
instruccion y ocupacion con el nivel de conocimiento y practica sobre lactancia
materna (p=0.047 y 0.037) y también con la ansiedad (p=0.0017). De esa
manera llegaron a la conclusién que los factores sociales y psicoldgicos
relacionados con el nivel de conocimientos y practicas sobre lactancia
materna fueron similares a las descritas a nivel nacional, siendo la ocupacion
de la madre, su nivel de estudios y ansiedad que mostraron relacion

estadisticamente significativa.

Pozo, RS; et al. (26) en cuanto a los factores sociales, observo que el 59% de
madres tuvieron entre 15 y 29 afios, 64% de madres fueron multiparas, el
ingreso familiar menor a 1000 fue percibido en un 81% de ellas, el estado civil
en su mayoria conviviente 73%. El grado de instruccién predominante fue de
secundaria en un 45%, el 81% son amas de casa, El 45% de las madres
experimentan un nivel de estrés bajo, el 79% tienen una buena préactica de
lactancia materna. Afirma que, existe una relacion directa entre los factores
psicosociales y la practica de lactancia materna (Rho Spearman = 0.05).
asimismo, Salsavilca, JM. (28) menciona que, respecto a los factores sociales
la prevalencia de lactancia materna exclusiva fue de 10,2%. observo que la
edad, el lugar de residencia, la educacion, el estado civil, la ocupacion, la edad
y educacion de la pareja, y el indice de pobreza tuvieron significancia
estadistica. De otro lado menicono que tener un trabajo mostro una razon de
prevalencia de 2,2 veces, al igual que la edad de la pareja (RP: 2,06) para
mayores de 30 afos y (RP 1,94) para la edad de 20 a 29 afios. De igual
manera, Carbajal, J. demostro que, en el 79% de madres estan presentes los
factores psicosociales en cuanto a la lactancia materna. De acuerdo a los

factores psicosociales, los que predominaron en la interrupcion de la lactancia
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materna fueron las emociones de la madre 89%, de igual manera el apoyo y
relacion de pareja, ambos con 79% y luego los sentimientos de la madre 77%.
concluye que en la mayoria de las madres, lo que predominé fueron los
factores psicosociales (29). Por su parte, Chiclote, LM. (30) sefiala que, existe
relacion estadistica entre ocupacion, situacion laboral, ingreso econémico; sin
embargo, no existe relacion estadistica entre estado civil, nivel educativo y
personas con quien vive con la practica de lactancia materna. De otro lado,
Calderon, RJ. (31). explican que, los factores de riesgo psicologicos que
afectan el vinculo de madre — lactante, el 35% tiene autoestima baja, el 68%
tienen ansiedad estado alto, el 74% con ansiedad rasgo alta y el 73% tienen

estrés alto.
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CONCLUSIONES

PRIMERO. De acuerdo al objetivo general planteado, se observé que la
mayoria de las madres presentaban factores positivos y realizaban una
practica correcta de lactancia materna, mientas que en su minoria
presentaban factores negativos y practica incorrecta, notandose la
predominancia de madres que presentaban factores psicologicos y sociales
positivos, mostrando que cuanto mas factor psicosocial negativo presenten

las préacticas de lactancia materna seran incorrectas.

SEGUNDO. Segun el primer objetivo especifico planteado, la mayor cantidad
de las madres de las muestras en estudio presentaban factores positivos y
realizaban una préactica correcta de lactancia materna, mientras que la minoria
presentaban factores negativos y practica incorrecta, notandose la
predominancia de madres que no presentaban ansiedad o depresion,
mostrando que cuanto mas factores psicolégicos negativos presenten las

practicas de lactancia materna seran incorrectas.

TERCERO. De acuerdo al segundo objetivo especifico planteado, se
encontré que en su mayoria las madres presentaban factores positivos y
realizaban una préactica correcta de lactancia materna, en tanto un grupo
reducido de madres presentaban factores negativos y practica incorrecta,
notandose la predominancia de madres que presentaban factores positivos
como edad adecuada, vivian en zona urbana, grado de instruccién secundaria
0 superior, tenian mas de un hijo, contaban con servicios basicos, ingreso
econdmico suficiente, tenian apoyo econémico del esposo y/o pertenecian a
un programa social, mostrando que cuanto mas factores sociales negativos

presenten las practicas de lactancia materna seran incorrectas.
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RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS

Al Jefe del Centro de Salud de Llata

Gestionar con la jefatura del Servicio de Enfermeria las actividades
preventivo promocionales que permitan consolidar la adherencia a la
lactancia y al apego del binomio madre Nifio; Mediante talleres dirigido

a las madres durante los 6 meses posterior al nacimiento de su Nifio

Gestionar capacitaciones con la Red de salud Huamalies para que los
profesionales de la Salud desarrollen habilidades y destrezas para la
deteccidn de ansiedad y depresion y puedan realizar la interconsulta
al Servicio de Psicologia, también para fortalecer capacidades en la

lactancia materna.

Realizar concursos por la semana de la lactancia materna en el mes

de agosto con las madres de nifios menores de 6 meses.

A la jefa del servicio de Enfermeria:

Supervisar el cumplimiento de la Directiva de la Lactancia materna en
los consultorios de Crecimiento y Desarrollo donde se atienden los

Nifios.

coordinar con los demas profesionales de Enfermeria sobre
promocion y adherencia a la lactancia mediante la visita domiciliaria
con los sectoristas, pues esto permitira una evaluacion mas objetiva
de los factores psicosociales que pueden ser un factor de riesgo para

el abandono de la lactancia materna.

coordinar con los profesionales de Enfermeria para Sensibilizar a las
madres en los consultorios de Crecimiento y Desarrollo de la atencion
del Nifio sobre la importancia de la lactancia materna y de esta

manera contribuir a la disminucion de la anemia y desnutricién.

Involucrar al profesional de Enfermeria para que realicen actividades

educativas que involucren a la pareja para socializar la importancia y
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técnica de la lactancia materna, para incrementar la adherencia a la

lactancia materna exclusiva.
A los futuros investigadores

- Alos futuros tesistas que deseen llevar acaba el presente estudio de
investigacion se les recomienda que lo puedan hacer con un estudio

cualitativo o experimental.



97
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Organizacién Panamericana de la Salud (OPS). Lactancia materna y
alimentacion complementaria [internet].; 2022 [citado 2023 diciembre 06.

Encontrado en: https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-

alimentacion-complementaria.

2. Organizacion Panamericana de la Salud. Semana Mundial de la
Lactancia Materna 2020 [internet].; 2020 [citado 2023 diciembre 06.
Encontrado en: https://www.paho.org/es/campanas/semana-mundial-

lactancia-materna-
2020#:~:text=La%?20lactancia%20materna%20es%20la,mortalidad%20

debido%20a%20enfermedades%20infecciosas.

3. Organizacion Mundial de la Salud/ Organizacion Panamerica de la
Salu6(OMS/OPS). Lactancia materna y alimentacion complementaria
[internet].; 2022 [citado 2023 marzo O01. Encontrado en:
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-
complementaria#:~:text=La%200rganizaci%C3%B3n%20Mundial%20d
€%20la,a%C3%B10s%20de%20edad%200%20m%C3%Als.

4. Organizacion mundial de la Salud. Lactancia materna [internet].; 2022

[citado 2023 marzo 01. Encontrado en: https://www.who.int/es/health-

topics/breastfeeding#tab=tab 1.

5. UNICEF. En todo el mundo, 77 millones de recién nacidos no reciben
leche materna en su primera hora de vida, dice UNICEF [internet].; 2016
[citado 2023 marzo 15. Encontrado en:

https://www.unicef.org/es/comunicados-prensa/en-todo-el-mundo-77-

millones-de-reci%C3%A9n-nacidos-no-reciben-leche-materna-en-su.

6. UNICEF. Unidos por la promocién y proteccion de la lactancia materna
[internet].; 2015 [citado 2023 marzo 02. Encontrado en:
https://www.unicef.org/peru/historias/unidos-por-la-promoci%C3%B3n-y-

protecci%C3%B3n-de-la-lactancia-materna.



https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria
https://www.paho.org/es/campanas/semana-mundial-lactancia-materna-2020#:~:text=La%20lactancia%20materna%20es%20la,mortalidad%20debido%20a%20enfermedades%20infecciosas.
https://www.paho.org/es/campanas/semana-mundial-lactancia-materna-2020#:~:text=La%20lactancia%20materna%20es%20la,mortalidad%20debido%20a%20enfermedades%20infecciosas.
https://www.paho.org/es/campanas/semana-mundial-lactancia-materna-2020#:~:text=La%20lactancia%20materna%20es%20la,mortalidad%20debido%20a%20enfermedades%20infecciosas.
https://www.paho.org/es/campanas/semana-mundial-lactancia-materna-2020#:~:text=La%20lactancia%20materna%20es%20la,mortalidad%20debido%20a%20enfermedades%20infecciosas.
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria#:~:text=La%20Organizaci%C3%B3n%20Mundial%20de%20la,a%C3%B1os%20de%20edad%20o%20m%C3%A1s.
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria#:~:text=La%20Organizaci%C3%B3n%20Mundial%20de%20la,a%C3%B1os%20de%20edad%20o%20m%C3%A1s.
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria#:~:text=La%20Organizaci%C3%B3n%20Mundial%20de%20la,a%C3%B1os%20de%20edad%20o%20m%C3%A1s.
https://www.who.int/es/health-topics/breastfeeding#tab=tab_1
https://www.who.int/es/health-topics/breastfeeding#tab=tab_1
https://www.unicef.org/es/comunicados-prensa/en-todo-el-mundo-77-millones-de-reci%C3%A9n-nacidos-no-reciben-leche-materna-en-su
https://www.unicef.org/es/comunicados-prensa/en-todo-el-mundo-77-millones-de-reci%C3%A9n-nacidos-no-reciben-leche-materna-en-su
https://www.unicef.org/peru/historias/unidos-por-la-promoci%C3%B3n-y-protecci%C3%B3n-de-la-lactancia-materna
https://www.unicef.org/peru/historias/unidos-por-la-promoci%C3%B3n-y-protecci%C3%B3n-de-la-lactancia-materna

7.

10.

11.

12.

13.

14.

98

Jara A, Rojas J. Lactancia Materna [internet].; 2018 [citado 2023 marzo
02. Encontrado en:

https://www.mimp.gob.pe/files/mimp/especializados/boletines dvmpv/cu

aderno 10 dvmpv.pdf.

. Ministerio de Salud (MInsa). Hudnuco es modelo de la lactancia materna

en el pais [internet].; 2015 [citado 2023 marzo 02. Encontrado en:

https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/30028-huanuco-es-

modelo-de-la-lactancia-materna-en-el-pais.

. Alafarpe. Disminucién de la lactancia materna afecta salud de los nifios

[internet].; 2020 [citado 2023 marzo 03. Encontrado en:
https://inversionenlainfancia.net/?blog/entrada/noticia/1949.

Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo. Riesgos
Psicosociales [internet].; 2022 [citado 2023 marzo 02. Encontrado en:

https://www.insst.es/materias/riesgos/riesgos-

psicosociales#:~:text=Los%20factores%20psicosociales%20se%20defi
nen,del%20trabajo%20y%20la%20salud%20(.

Nufiez A, Tobén S, Arias D, Serna J, Rodriguez M, Mufioz A. Calidad de
vida, salud y factores psicologicos en poblaciones no clinicas de dos
municipios colombianos. SciELO. 2010 noviembre; 15(2).

Greo. Factores sociales [internet].; 2018 [citado 2023 marzo 02.
Encontrado en:
https://www.greo.ca/Modules/EvidenceCentre/files/GREO%20(2019)%2
0Social%20Factors%20Summary%20-%20Spanish.pdf.

UNICEF. Lactancia materna [internet].; 2022 [citado 2023 marzo 02.

Encontrado en: https://www.unicef.org/mexico/lactancia-materna.

Lépez R, Covilla M, Morelo N, Morelos L. Factores culturales y sociales
asociados a la lactancia materna exclusiva en San Basilio de Palenque.

revista de la Universidad de Cartagena. 2019; 16(2).


https://www.mimp.gob.pe/files/mimp/especializados/boletines_dvmpv/cuaderno_10_dvmpv.pdf
https://www.mimp.gob.pe/files/mimp/especializados/boletines_dvmpv/cuaderno_10_dvmpv.pdf
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/30028-huanuco-es-modelo-de-la-lactancia-materna-en-el-pais
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/30028-huanuco-es-modelo-de-la-lactancia-materna-en-el-pais
https://inversionenlainfancia.net/?blog/entrada/noticia/1949
https://www.insst.es/materias/riesgos/riesgos-psicosociales#:~:text=Los%20factores%20psicosociales%20se%20definen,del%20trabajo%20y%20la%20salud%20(
https://www.insst.es/materias/riesgos/riesgos-psicosociales#:~:text=Los%20factores%20psicosociales%20se%20definen,del%20trabajo%20y%20la%20salud%20(
https://www.insst.es/materias/riesgos/riesgos-psicosociales#:~:text=Los%20factores%20psicosociales%20se%20definen,del%20trabajo%20y%20la%20salud%20(
https://www.greo.ca/Modules/EvidenceCentre/files/GREO%20(2019)%20Social%20Factors%20Summary%20-%20Spanish.pdf
https://www.greo.ca/Modules/EvidenceCentre/files/GREO%20(2019)%20Social%20Factors%20Summary%20-%20Spanish.pdf
https://www.unicef.org/mexico/lactancia-materna

15.

16.

17.

18.

19.

20.

99

Asociacion Espafola de Pediatria. Recomendaciones sobre lactancia
materna del Comité de Lactancia Materna de la Asociacion Espafiola de
Pediatria [internet].; 2012 [citado 2023 marzo 05. Encontrado en:

https://www.aeped.es/comite-nutricion-y-lactancia-materna/lactancia-

materna/documentos/recomendaciones-sobre-lactancia-
materna#:~:text=A%20larqo%20plazo0%2010s%20ni%C3%B10s,mama
%20en%20la%20edad%20adulta.

Rojas K. “Nivel de conocimiento en lactancia materna y su relacion con
factores socio cultural en puerperas atendidas en el Hospital Regional
Hermilio Valdizan Medrano de “Marzo 2016- Marzo 2017”. tesis.
Huanuco: Universidad de Huanuco , Facultad de Ciencias de La Salud;
20109.

Posligua J, Buenafio C, Chila I. Factores psicosociales que influyen en el
abandono de la lactancia materna en madres adolescentes. tesis.
Milagro: Universidad estatal de milagro. , Facultad ciencias de la salud;
20109.

Malavé V. Factores fisiolégicos y psicosociales que afectan al
cumplimiento de la lactancia materna en puérperas. Hospital
especializado Matilde Hidalgo de Procel. Guayaquil, 2022. Tesis de
Enfermeria. Santa Elena: Repositorio Universidad Estatal Peninsula de
Santa Elena, Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud Carrera de
Enfermeria; 2022.

Rio N. Seguimiento en la distribucion y frecuencia de los factores
psicosociales en la lactancia materna en embarazadas de la UMF 1,
Aguascalientes. tesis. Aguascalientes: Universidad Auténoma de

Aguascalientes; 2020.

Villena A, Ushca S. Factores bio-psico-sociales que influyen en la
lactancia materna en madres que acuden al area de consulta externa de

Pediatria Hospital Alfredo Noboa Montenegro ciudad Guaranda Provincia


https://www.aeped.es/comite-nutricion-y-lactancia-materna/lactancia-materna/documentos/recomendaciones-sobre-lactancia-materna#:~:text=A%20largo%20plazo%20los%20ni%C3%B1os,mama%20en%20la%20edad%20adulta.
https://www.aeped.es/comite-nutricion-y-lactancia-materna/lactancia-materna/documentos/recomendaciones-sobre-lactancia-materna#:~:text=A%20largo%20plazo%20los%20ni%C3%B1os,mama%20en%20la%20edad%20adulta.
https://www.aeped.es/comite-nutricion-y-lactancia-materna/lactancia-materna/documentos/recomendaciones-sobre-lactancia-materna#:~:text=A%20largo%20plazo%20los%20ni%C3%B1os,mama%20en%20la%20edad%20adulta.
https://www.aeped.es/comite-nutricion-y-lactancia-materna/lactancia-materna/documentos/recomendaciones-sobre-lactancia-materna#:~:text=A%20largo%20plazo%20los%20ni%C3%B1os,mama%20en%20la%20edad%20adulta.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

100

Bolivar octubre 2018 - abril 2019. tesis. Bahoyo: Universidad Técnica de

Bahoyo, Facultad de Ciencias de la Salud; 2019.

Pineda F, Vilar G, Cerda E. Limitaciones para la implementacion de la
lactancia materna exclusiva y su efecto en el estado nutricional de los

nifios menores de 1 afio. Revista Torredn Universitario. 2021; 10(2).

Correa M. Andlisis de los factores que influyen en el cese de la lactancia
materna exclusiva. Salud, Ciencia y Tecnologia - Serie de Conferencias.
2022 diciembre; 1(2).

Marin B, Molina Y2TV. Factores predictores del abandono de la lactancia
materna en madres que asisten al control prenatal del Hospital Divino
Nifio en el afio 2022. tesis. Tulua Valle- Mexico: Universidad Central del

Valle del Cauca, Facultad de Ciencias de la Salud; 2022.

Angarita A, Bayona P. Revisién narrativa: factores asociados en la
adherencia y abandono de la lactancia materna exclusiva y
complementaria en madres. tesis. Bucaramanga: Universidad

Cooperativa De Colombia, Facultad De Enfermeria; 2021.

Cieza G, Velasquez J. Factores psicosociales y la practica de la lactancia
materna exclusiva en madres del Centro De Salud El Bosque Chiclayo-
2019. Revista cientifica de enfermeria. 2020; 3(1).

Pozo R, Chiclote D, Yupanqul D. Factores psicosociales y practica de
lactancia materna exclusiva en madres del Centro de Salud Bafios del
Inca, 2021. tesis. Ica: Universidad Autonoma de Ica, Facultad de Ciencias
de la Salud; 2021.

Rabanal J, Tasilla A. Factores psicosociales relacionados a los
conocimientos y practicas de lactancia materna exlcusiva en madres
adolescentes de nifios menores de 6 meses en el Puesto de Salud
Micaela Bastidas, Cajamarca 2022. tesis. Cajamarca: Universidad

Privada Antonio Guillermo Urrelo, Facultad de Ciencias de la Salud; 2022.



28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

101

Salsavilca J. Factores sociodemograficos y adherencia a la lactancia
materna exclusiva: un andlisis de la ENDES 2018. tesis. Lima:
Universidad Ricardo Palma, Facultad de Medicina Humana; 2020.

Carbajal J. Factores que interrumpen la lactancia materna exclusiva en
madres de menores de 6 meses en un centro materno infantil de Lima.
tesis. Lima, Peru: Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Facultad
de Medicina; 2022.

Chiclote L. Factores socioculturales y la lactancia materna en madres de
nifios menores de seis meses, Puesto de Salud Pata Pata, Cajamarca.
tesis. Cajamarca: Universidad Nacional de Cajamarca, Facultad de
Ciencias de la Salud; 2022.

Calderon R. Factores de riesgo psicosociales que influyen en el vinculo
afectivo madre adolescente — lactante menor, centro de salud Jayanca.
tesis. Pimentel - Peru: Universidad Sefor de Sipan, Facultad de Ciencias
de la Salud; 2022.

Niquén L. Prevalencia y factores asociados al abandono precoz de la
lactancia materna exclusiva en el centro de salud de Reque — 2019. tesis.
Pimentel — Peru: Universidad Sefior de Sipan, Facultad de Ciencias de la
Salud; 2019.

Antonio M. Factores asociados al incumplimiento de la lactancia materna
exclusiva en madres adolescentes que asisten al Hospital Regional
Hermilio Valdizan Medrano, periodo marzo 2019 a abril 2020. Tesis de
Pregrado. Huanuco: Repositorio Institucional UDH, Facultad de Ciencias
de la Salud; 2020.

Cano Y. Factores asociados a la practica de lactancia materna exclusiva
en puerperas de parto eutocico del hospital regional Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco 2019. Tesis de Pregrado. Huanuco: Repositorio
Institucional UDH, Facultad de Ciencias de la Salud; 2022.



35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

102

Vasquez M. Determinantes sociodemograficos que influyen en las
actividades y practicas de la lactancia materna en puérperas primiparas,
Clas Pillco Marca Huénuco, 2016. Tesis de Pregrado. Huénuco:

Repositorio Institucional, Facultad de Ciencias de la Salud ; 2019.

Gomez M. Factores relacionados al éxito de la lactancia materna
exclusiva en madres del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano,
Huanuco. tesis. Huanuco: Universidad de Huanuco, Facultad de Ciencias
de la Salud; 20109.

Cordova D. Practicas hospitalarias y caracteristicas biosociales para el
abandono de la lactancia materna en el hospital regional Hermilio
Valdizdn Medrano Huénuco 2019. Tesis de Pregrado. Huénuco:

Universidad de Huanuco, Facultad de Ciencias de la Salud ; 2021.

Salazar N. Conocimientos y practicas en lactancia materna exclusiva en
puérperas adolescentes atendidas en el Centro de Salud Aucayacu.
Tesis de Pregrado. Aucayacu: Universidad De Huanuco, Facultad de
Ciencias de la Salud; 2021.

Rivadeneyro N, Veladsquez L. Factores psicosociales asociados al
abandono de la lactancia materna exclusiva en madres adolescentes.
Centro de Salud “Aparicio Pomares”. Tesis de Pregrado. Huanuco:
Repositorio Institucional UNHEVAL, Facultad de Obstetricia ; 2019.

Reyna L. Relacién entre nivel de conocimiento las practicas y actitudes
sobre lactancia materna en madres que acuden al consultorio de
crecimiento y desarrollo del Puesto De Salud Naranjillo Tingo Maria.
Tesis de Pregrado. Tingo Maria : Universidad De Huanuco, Facultad de
Ciencias de la Salud ; 2019.

Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Determinantes sociales de la
salud [internet].; 2020 [citado 2023 marzo 15. Encontrado en:

https://www.paho.org/es/temas/determinantes-sociales-salud.



https://www.paho.org/es/temas/determinantes-sociales-salud

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

103

De La Guardia M, Ruvalcaba J. La salud y sus determinantes, promocion

de la salud y educacion sanitaria. SCiELO. 2020 junio; 5(1).

Caballero E, al. e. Los determinantes sociales de la salud y sus diferentes

modelos explicativos. medigraphic. 2010; 1(1).

Acevedo G, Martinez D, Utz L. La salud y sus determinantes. La salud
publica y la medicina preventiva. [internet].; 2010 [citado 2023 marzo 15.
Encontrado en:
http://preventivaysocial.webs.fcm.unc.edu.ar/files/2014/04/MPyS-1-
Unidad-1-Determinantes-de-la-Salud-V-2013.pdf.

Greo. Factores psicolégicos [internet].; 2020 [citado 2023 marzo 03.
Encontrado en:
https://www.greo.ca/Modules/EvidenceCentre/files/IGREO%20(2019)%2
OPsychological%20Factors%20Summary%20-%20Spanish.pdf.

Meneses, C. Factores psicologicos o0 personales [internet].; 2022 [citado
2023 marzo 03. Encontrado en:
https://www.monografias.com/docs/Factores-psicologicos-o-personales-
F336GZ3699JP.

Reyes J. Trastornos de ansiedad guia practica para diagndéstico y
tratamiento [internet].; 2020 [citado 2023 marzo 15. Encontrado en:

http://www.bvs.hn/Honduras/pdf/TrastornoAnsiedad.pdf.

Navas W, Vargas M. Trastornos de ansiedad: revision dirigida para
atencion primaria. Revista Médica De Costa Rica Y Centroamérica. 2012;
69(604).

Gorrita R, Barcenas Y, Gorrita Y, Brito B. Estrés y ansiedad maternos y

su relacion con el éxito de la lactancia materna. SciELO. 2014 abril; 86(2).


http://preventivaysocial.webs.fcm.unc.edu.ar/files/2014/04/MPyS-1-Unidad-1-Determinantes-de-la-Salud-V-2013.pdf
http://preventivaysocial.webs.fcm.unc.edu.ar/files/2014/04/MPyS-1-Unidad-1-Determinantes-de-la-Salud-V-2013.pdf
https://www.greo.ca/Modules/EvidenceCentre/files/GREO%20(2019)%20Psychological%20Factors%20Summary%20-%20Spanish.pdf
https://www.greo.ca/Modules/EvidenceCentre/files/GREO%20(2019)%20Psychological%20Factors%20Summary%20-%20Spanish.pdf
https://www.monografias.com/docs/Factores-psicologicos-o-personales-F336GZ3699JP
https://www.monografias.com/docs/Factores-psicologicos-o-personales-F336GZ3699JP
http://www.bvs.hn/Honduras/pdf/TrastornoAnsiedad.pdf

50.

51.

52.

53.

4.

55.

56.

S7.

104

Organizacion Panamericana de la Salud. Depresion [internet].; 2020
[citado 2023 marzo 14. Encontrado en:
https://www.paho.org/es/temas/depresion.

Clinica Universidad de Navarra. Depresion [internet].; 2022 [citado 2023

marzo  15. Encontrado en: https://www.cun.es/enfermedades-

tratamientos/enfermedades/depresion.

Zarate G, Pérez M. Factores sociales como mediadores de la salud
publica. SciELO. 2007; 23(2).

Haramoto E, Chiang p, Kliwadenko |, Sepulveda R. Vivienda Social. Un
modelo interrelacionado de decisiones. tesis. Santiago: Universidad de

Chile., Facultad de Arquitectura y Urbanismo; 1987.

Instituto Vasco de Estadistica. Nivel de instruccion (7 grupos) [internet].;
2020 [citado 2023 marzo 12. Encontrado en:
https://www.eustat.eus/documentos/opt_1/tema 271/elem 11188/defini

cion.html.

Alvarez E, al. e. Definicibn y desarrollo del concepto de Ocupacion:
ensayo sobre la experiencia de construccion tedrica desde una identidad
local.. tesis. Santiago: Universidad de Chile, Escuela de Terapia

Ocupacional; 2006.

Instituto Nacional de Estadistica. Definicion de orden del nacimiento
[internet].; 2022 [citado 2023 marzo 15. Encontrado en:
https://www.ine.es/DEFIne/es/concepto.htm?c=3814&0p=30264&p=2&n
=20#:~:text=Definici%C3%B3n,el%20parto%20del%20nacimiento%20c

onsiderado.

Aguilar 1, Monforte G. Servicios publicos del agua, valor publico y
sostenibilidad. SciELO. 2018 octubre; 27(1).


https://www.paho.org/es/temas/depresion
https://www.cun.es/enfermedades-tratamientos/enfermedades/depresion
https://www.cun.es/enfermedades-tratamientos/enfermedades/depresion
https://www.eustat.eus/documentos/opt_1/tema_271/elem_11188/definicion.html
https://www.eustat.eus/documentos/opt_1/tema_271/elem_11188/definicion.html
https://www.ine.es/DEFIne/es/concepto.htm?c=3814&op=30264&p=2&n=20#:~:text=Definici%C3%B3n,el%20parto%20del%20nacimiento%20considerado.
https://www.ine.es/DEFIne/es/concepto.htm?c=3814&op=30264&p=2&n=20#:~:text=Definici%C3%B3n,el%20parto%20del%20nacimiento%20considerado.
https://www.ine.es/DEFIne/es/concepto.htm?c=3814&op=30264&p=2&n=20#:~:text=Definici%C3%B3n,el%20parto%20del%20nacimiento%20considerado.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

105

Alonso V. Laimportancia del desague [internet].; 2016 [citado 2023 marzo
12. Encontrado en: https://www.banium.com/la-importancia-del-
desague/#:~:text=Para%20comenzar%2C%20el%20desag%C3%BCe%
20es,peque%C3%B10%20riesgo%20para%20nuestros%20pies.

BBVA. ¢Qué son los egresos e ingresos y qué tipos existen? [internet].;
2023 [citado 2023 marzo 12. Encontrado en:

https://www.bbva.com/es/salud-financiera/que-son-los-eqresos-e-

ingresos-y-que-tipos-existen/.

La Camara. Programas sociales son fundamentales en tiempos de
pandemia [internet].; 2021 [citado 2023 marzo 10. Encontrado en:
https://lacamara.pe/programas-sociales-son-fundamentales-en-tiempos-
de-
pandemia/#:~:text=Los%20programas%20sociales%20son%20recursos
,de%20vida%20de%20la%20poblaci%C3%B3n.

Justicia. Cddigo Civil Federal [internet].; 2023 [citado 2023 marzo 15.
Encontrado en: https://mexico.justia.com/federales/codigos/codigo-civil-

federal/libro-primero/titulo-quinto/capitulo-
iii/#:~:text=L0s%20c%C3%B3nyuges%20est%C3%A1n%200bligados%
20a,el%20espaciamiento%20de%20sus%20hijos.

Agudelo S. Papel de la lactancia materna en la respuesta al estrés:
estudio comparativo y correlacional de los niveles de cortisol y alfa
amilasa de madres y sus hijos lactantes con diferentes tipos de
alimentacion. tesis. Bogota, Colombia: Universidad Nacional de
Colombia, Facultad de Medicina, Departamento de Ciencias Fisioldgicas;
2014.

Gamboa M, Lizano K. Factores sociales, culturales y biolégicos que
influyen en las mujeres para no amamantar a sus hijos en américa latina.
tesis. Ciudad Universitaria Rodrigo Facio, San José: Universidad de

Costa Rica, Sistema de Posgrado; 2020.


https://www.banium.com/la-importancia-del-desague/#:~:text=Para%20comenzar%2C%20el%20desag%C3%BCe%20es,peque%C3%B1o%20riesgo%20para%20nuestros%20pies.
https://www.banium.com/la-importancia-del-desague/#:~:text=Para%20comenzar%2C%20el%20desag%C3%BCe%20es,peque%C3%B1o%20riesgo%20para%20nuestros%20pies.
https://www.banium.com/la-importancia-del-desague/#:~:text=Para%20comenzar%2C%20el%20desag%C3%BCe%20es,peque%C3%B1o%20riesgo%20para%20nuestros%20pies.
https://www.bbva.com/es/salud-financiera/que-son-los-egresos-e-ingresos-y-que-tipos-existen/
https://www.bbva.com/es/salud-financiera/que-son-los-egresos-e-ingresos-y-que-tipos-existen/
https://lacamara.pe/programas-sociales-son-fundamentales-en-tiempos-de-pandemia/#:~:text=Los%20programas%20sociales%20son%20recursos,de%20vida%20de%20la%20poblaci%C3%B3n.
https://lacamara.pe/programas-sociales-son-fundamentales-en-tiempos-de-pandemia/#:~:text=Los%20programas%20sociales%20son%20recursos,de%20vida%20de%20la%20poblaci%C3%B3n.
https://lacamara.pe/programas-sociales-son-fundamentales-en-tiempos-de-pandemia/#:~:text=Los%20programas%20sociales%20son%20recursos,de%20vida%20de%20la%20poblaci%C3%B3n.
https://lacamara.pe/programas-sociales-son-fundamentales-en-tiempos-de-pandemia/#:~:text=Los%20programas%20sociales%20son%20recursos,de%20vida%20de%20la%20poblaci%C3%B3n.
https://mexico.justia.com/federales/codigos/codigo-civil-federal/libro-primero/titulo-quinto/capitulo-iii/#:~:text=Los%20c%C3%B3nyuges%20est%C3%A1n%20obligados%20a,el%20espaciamiento%20de%20sus%20hijos.
https://mexico.justia.com/federales/codigos/codigo-civil-federal/libro-primero/titulo-quinto/capitulo-iii/#:~:text=Los%20c%C3%B3nyuges%20est%C3%A1n%20obligados%20a,el%20espaciamiento%20de%20sus%20hijos.
https://mexico.justia.com/federales/codigos/codigo-civil-federal/libro-primero/titulo-quinto/capitulo-iii/#:~:text=Los%20c%C3%B3nyuges%20est%C3%A1n%20obligados%20a,el%20espaciamiento%20de%20sus%20hijos.
https://mexico.justia.com/federales/codigos/codigo-civil-federal/libro-primero/titulo-quinto/capitulo-iii/#:~:text=Los%20c%C3%B3nyuges%20est%C3%A1n%20obligados%20a,el%20espaciamiento%20de%20sus%20hijos.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

106

Rovati L. El reflejo de succion en el recién nacido y la produccion de leche
[internet].; 2022 [citado 2023 marzo 15. Encontrado en:
https://www.bebesymas.com/lactancia/reflejo-succion-recien-nacido-
produccion-
leche#:~:text=E|%20reflej0%20de%20succi%C3%B3n%20y%201a%20p
roducci%C3%B3n%20de%20leche&text=Cuando%20el%20beb%C3%A
9%20agarra%20el,y%20consigue%20succionar%20la%20leche.

Hospital Alemén. Lactancia y vinculo afectivo [internet].; 2022 [citado
2023 marzo 10. Encontrado en:

https://www.hospitalaleman.org.ar/bebes-ninos/lactancia-y-vinculo-

afectivo/.

OPS/OMS. Lactancia materna y alimentacion complementaria [internet].;
2022 [citado 2023 marzo 12. Encontrado en:

https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-

complementaria.

Caridad M. Por qué la lactancia forma vinculos tan fuertes entre madre e
hijo [internet].; 2018 |[citado 2023 marzo 12. Encontrado en:
https://blogs.iadb.org/desarrollo-infantil/es/lactancia-vinculos-madre-
hijo/#:~:text=Cuando%20el%20ni%C3%B10%?20lacta%?20se,ni%C3%B1
0%20est%C3%A1%20sobre%20la%20madre.

Inma, M. Pezones planos e invertidos [internet].; 2022 [citado 2023 marzo

12. Encontrado en: https://albalactanciamaterna.org/lactancia/tema-2-

como-superar-dificultades/pezones-planos-e-invertidos/.

Alba P. La succion y la deglucién durante la lactancia materna [internet].;
2018 [citado 2023 marzo 12. Encontrado en:
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/claves-para-amamantar-con-

exito/succion-y-
deglucion/#:~:text=L0s%20beb%C3%A95%20realizan%20dos%20tipos,
el%20final%20de%20la%20toma.



https://www.bebesymas.com/lactancia/reflejo-succion-recien-nacido-produccion-leche#:~:text=El%20reflejo%20de%20succi%C3%B3n%20y%20la%20producci%C3%B3n%20de%20leche&text=Cuando%20el%20beb%C3%A9%20agarra%20el,y%20consigue%20succionar%20la%20leche.
https://www.bebesymas.com/lactancia/reflejo-succion-recien-nacido-produccion-leche#:~:text=El%20reflejo%20de%20succi%C3%B3n%20y%20la%20producci%C3%B3n%20de%20leche&text=Cuando%20el%20beb%C3%A9%20agarra%20el,y%20consigue%20succionar%20la%20leche.
https://www.bebesymas.com/lactancia/reflejo-succion-recien-nacido-produccion-leche#:~:text=El%20reflejo%20de%20succi%C3%B3n%20y%20la%20producci%C3%B3n%20de%20leche&text=Cuando%20el%20beb%C3%A9%20agarra%20el,y%20consigue%20succionar%20la%20leche.
https://www.bebesymas.com/lactancia/reflejo-succion-recien-nacido-produccion-leche#:~:text=El%20reflejo%20de%20succi%C3%B3n%20y%20la%20producci%C3%B3n%20de%20leche&text=Cuando%20el%20beb%C3%A9%20agarra%20el,y%20consigue%20succionar%20la%20leche.
https://www.bebesymas.com/lactancia/reflejo-succion-recien-nacido-produccion-leche#:~:text=El%20reflejo%20de%20succi%C3%B3n%20y%20la%20producci%C3%B3n%20de%20leche&text=Cuando%20el%20beb%C3%A9%20agarra%20el,y%20consigue%20succionar%20la%20leche.
https://www.hospitalaleman.org.ar/bebes-ninos/lactancia-y-vinculo-afectivo/
https://www.hospitalaleman.org.ar/bebes-ninos/lactancia-y-vinculo-afectivo/
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria
https://blogs.iadb.org/desarrollo-infantil/es/lactancia-vinculos-madre-hijo/#:~:text=Cuando%20el%20ni%C3%B1o%20lacta%20se,ni%C3%B1o%20est%C3%A1%20sobre%20la%20madre.
https://blogs.iadb.org/desarrollo-infantil/es/lactancia-vinculos-madre-hijo/#:~:text=Cuando%20el%20ni%C3%B1o%20lacta%20se,ni%C3%B1o%20est%C3%A1%20sobre%20la%20madre.
https://blogs.iadb.org/desarrollo-infantil/es/lactancia-vinculos-madre-hijo/#:~:text=Cuando%20el%20ni%C3%B1o%20lacta%20se,ni%C3%B1o%20est%C3%A1%20sobre%20la%20madre.
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/tema-2-como-superar-dificultades/pezones-planos-e-invertidos/
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/tema-2-como-superar-dificultades/pezones-planos-e-invertidos/
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/claves-para-amamantar-con-exito/succion-y-deglucion/#:~:text=Los%20beb%C3%A9s%20realizan%20dos%20tipos,el%20final%20de%20la%20toma.
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/claves-para-amamantar-con-exito/succion-y-deglucion/#:~:text=Los%20beb%C3%A9s%20realizan%20dos%20tipos,el%20final%20de%20la%20toma.
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/claves-para-amamantar-con-exito/succion-y-deglucion/#:~:text=Los%20beb%C3%A9s%20realizan%20dos%20tipos,el%20final%20de%20la%20toma.
https://albalactanciamaterna.org/lactancia/claves-para-amamantar-con-exito/succion-y-deglucion/#:~:text=Los%20beb%C3%A9s%20realizan%20dos%20tipos,el%20final%20de%20la%20toma.

70.

71.

72.

73.

74.

75.

76.

77.

107

Gobierno de La Rioja. La lactancia materna [documento].; 2014 [citado
2023 marzo 12. Encontrado en:
https://www.aeped.es/sites/default/files/guia-lactancia-2014 la rioja.pdf.

Rodriguez K, Tapia J. La lactancia humana como practica
biopsicocultural [internet].; 2020 [citado 2024 marzo 30]. Encontrado en:
https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/antropologia/article/view/34090/3611
0.

Rodriguez R. Aproximacion antropoldgica a la lactancia materna. Revista
de Antropologia Experimental [internet].; 2015 [citado 2024 marzo 30]. 1
(15). Encontrado en: file:///C:/2620-Texto%20del%20art%C3%ADculo-
8525-1-10-20151003.pdf.

Trujillo I, Pefaranda F, Otalvaro J, Bastidas M, Torres J. La lactancia
materna como un fendmeno singular y Sociocultural surcado por
diferencias y tensiones. Scielo [internet].; 2015 [citado 2024 marzo 30]. 1
(78). Encontrado en:
https://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0004-
06492015000200002.

Fonceca AA. Investigacion Cientifica en Salud. Primera ed. Huanuco:
Medinaliber Hispanica; 2021.

Abreu, JL. International Journal of Good Conscience, El Método de la
Investigacion. [Online].; 2014. Encontrado en:
http://www.spentamexico.orq/v9-n3/A17.9(3)195-204.pdf.

Instituto Naciona de Salud. Guia para la elaboracion del consentimiento
informado. [Online].; 2019. Encontrado en:

https://web.ins.gob.pe/es/acerca-del-ins/comites-del-ins/comite-

institucional-de-etica-en-investigacion/documentos-relacionados.

Observatori de Bioética | Dret. Parc Cientific de Barcelona. El informe

Belmont. Principios y guias éticos para la proteccion de los sujetos


https://www.aeped.es/sites/default/files/guia-lactancia-2014_la_rioja.pdf
https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/antropologia/article/view/34090/36110
https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/antropologia/article/view/34090/36110
file:///C:/2620-Texto%20del%20artÃ­culo-8525-1-10-20151003.pdf
file:///C:/2620-Texto%20del%20artÃ­culo-8525-1-10-20151003.pdf
https://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0004-06492015000200002
https://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0004-06492015000200002
http://www.spentamexico.org/v9-n3/A17.9(3)195-204.pdf
https://web.ins.gob.pe/es/acerca-del-ins/comites-del-ins/comite-institucional-de-etica-en-investigacion/documentos-relacionados
https://web.ins.gob.pe/es/acerca-del-ins/comites-del-ins/comite-institucional-de-etica-en-investigacion/documentos-relacionados

108

humanos de investigacion. [Online].; 1979. Encontrado en:

http://www.bioeticayderecho.ub.edu/archivos/norm/InformeBelmont.pdf.



http://www.bioeticayderecho.ub.edu/archivos/norm/InformeBelmont.pdf

109
NOTA BIOGRAFICA

ALATA VALDERRAMA, ANGELICA

Natural de cusco, nacida el 22 de marzo del afio 1993.curso sus estudios
primarias y segundarias en el colegio Nuestra Sefiora de Mercedes, ubicado

en la ciudad de Abancay.

Inicio sus estudios universitarios en el afio 2012, en la universidad
Tecnologica de los Andes durante los afios universitarios demostré disciplina

y dedicacion a la carrera.

Me desempefio como profesional de enfermeria desde 2018 hasta la
actualidad, en diversas instituciones privadas y publicas, y en diferentes

servicios, la cual ha servido para mi crecimiento profesional



110
NOTA BIOGRAFICA

MAGUINA CLAUDIO, MARLIT SONIA

Natural de Huanuco, nacido el 10 de Octubre de 1982, con estudios primarios
y estudios secundarios en el colegio Eclesial la Inmaculada Concepcion -

Huanuco.

Inici6 mis estudios universitarios en el afio 2006, en la universidad de
Huanuco, durante los afios universitarios demostré disciplina y dedicacién a

la carrera manteniéndome dentro del tercio superior estudiantil.

En el 2022, realice la segunda especialidad en “Enfermeria en Pediatria” en
la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, en la ciudad de Huanuco, logrando

un buen desempefio académico y profesional.

Me desempefio como profesional de Enfermeria desde del 2012 hasta la
actualidad, en diversas instituciones publicas y en diferentes servicios, la cual

me ha servido para mi crecimiento profesional y personal.



111
NOTA BIOGRAFICA

RAMIREZ RAYMUNDO, PEDRO ADAN

Natural de Huanuco, nacido el 21 de Diciembre de 1983, con estudios
primarios en la Institucion Educativa Nacional de Vargas Llosa N 32842 y
estudios secundarios en el colegio Nacional Juan Velasco Alvarado- Pillco

Marca- Huanuco.

Inici6 mis estudios universitarios en el afio 2004, en la universidad Nacional
Hermilio Valdizan de Huanuco, durante los afios universitarios demostré
disciplina y dedicacion a la carrera manteniéndome dentro del tercio superior

estudiantil.

En el 2022, realice la segunda especialidad en “Enfermeria en Pediatria” en
la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, en la ciudad de Huanuco, logrando

un buen desempefio académico y profesional.

Me desempefio como profesional de Enfermeria desde del 2010 hasta la
actualidad, en diversas instituciones publicas y en diferentes servicios, la cual

me ha servido para mi crecimiento profesional y personal.



112

ANEXOS



ANEXO 01 MATRIZ DE CONSISTENCIA

113

Titulo: “FACTORES PSICOSOCIALES QUE INFLUYEN EN LA PRACTICA DE LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE NINOS
MENORES DE 6 MESES, CENTRO DE SALUD LLATA, 2023”

- VARIABLES Y .
PROBLEMAS | OBJETIVOS HIPOTESIS DIMENSIONES METODOLOGIA
Problema Objetivo Hipotesis general Variable Ambito NIVEL TECNICA
general general Hi: Existen factores Independiente El presente | Explicativo — | Encuestas
cCudles  son Determinar los pslco_somales que mflyyen en la Fa'ctores. _estudl_o 3 de | relacional Observacion
factores practica de la lactancia materna | psicosociales investigacion <

los factores : : i . DISENO

. . psicosociales | en madres de nifios menores de | ~. , tendra como INSTRUMENT
psicosociales : Dimensiones L
que influyen en que [an_LJyen en | 6 meses, Centro de Salud Llata, amblt_o de N @)
o pracica e 3P R 202 oigcos  Comis as Sy || Suestonaio
lactancia materna en HO: No  existen factores P 9 de Llata el CLlJJal s . de factores
materna en | L adres de psicosociales que influyen en la | Factores esta ubicada en v psicosociales
madres de nifios  menores practica de la lactancia materna | sociales ol Jr. 28 De Julio Guia de
nifios menores en madres de nifios menores de y : N = Madres .

de 6 meses Valoracién N° 260, en el observacion de

de 6 meses, '’ | 6 meses, Centro de Salud Llata, . T X = Factores i d
Centro de Centro de 2023 Asociado dlstrl_to.de Llata, _ i practica e
salud  Llata S&lud  Liata, . provincia psicosociales | lactancia
20237 ' 12023 No asociado Huamalies vy materna
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Problemas
especificos

¢Cudles  son
los factores
psicolégicos

que influyen en
la practica de la

lactancia
materna en
madres de

ninios menores
de 6 meses,

Centro de
Salud Llata,
20237

¢.Cuales son
los factores
sociales que

influyen en la
practica de la

lactancia
materna en
madres de

nifios menores
de 6 meses,

Centro de
Salud Llata,
20237

Objetivo
especificos

Identificar los
factores
psicolégicos
que influyen en
la practica de la

lactancia
materna en
madres de

ninios menores
de 6 meses,

Centro de
Salud Llata,
2023.
Establecer los
factores
sociales  que

influyen en la
practica de la

lactancia

materna en
madres de
ninios menores

de 6 meses,

Centro de
Salud Llata,
2023.

Hipotesis especifica

Hii: Existen factores
psicolégicos que influyen en
la practica de la lactancia
materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro
de Salud Llata, 2023.

HO:1: No existen factores
psicolégicos que influyen en
la practica de la lactancia
materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro
de Salud Llata, 2023.

Hiz>: Existen factores
sociales que influyen en la
practica de la lactancia
materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro
de Salud Llata, 2023.

HO2: No existen factores
sociales que influyen en la
practica de la lactancia
materna en madres de nifios
menores de 6 meses, Centro
de Salud Llata, 2023.

Variable
Dependiente

Practica de

lactancia
materna

Dimensiones
Posicién del
cuerpo
Respuestas
Vinculo afectivo
Anatomia
Succién

Tiempo
Valoracioén
Correcta
Incorrecta

Variable de
caracterizacion

Genero
Edad del nifio

departamento de
Huéanuco

Poblacion

Muestral

Puesto a que se
cuenta con un
nimero reducido
de madres de
nilos menores
de 6 meses, por

lo que para la
seleccion de la
muestra en
estudio, se
empleara el
muestreo

probabilistico,

aleatorio simple
por conveniencia
del investigador,
por lo que se
considero a 33
madres de nifios
menores de 6
meses usuarios
del Centro de
Salud de Llata.

Y = Practica de la
lactancia

r = relacion entre
las variables
Tipo
Cuantitativo. De
acuerdo al
proceso de
recoleccion de
datos

Béasica. Segun al
proposito del
estudio

No
experimental.
Segln la

participacion del
investigador.

Prospectivo.
Segun el tiempo
del estudio

Trasversal. De
acuerdo a la
cantidad de
veces en que se
mediran las
variables.

PROCESAMIE
NTO

Se utilizo el
Programa
estadistico
SPSS V25

Excel para el
procesamiento
de los datos.
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ANEXO 02 CONSENTIMIENTO INFORMADO

sl UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN ¥%
' FACULTAD DE ENFERMERIA \ -
Titulo de lainvestigacidn: Factores psicosociales que influyen en la practica de

la lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud
Llata, 2023.

La presente investigacion es conducida por los estudiantes Alata Valderrama,
Angelica; Maguifia Claudio, Marlit Sonia; Ramirez Raymundo, Pedro Adan; para
la obtencidn titulo de especialistas en pediatria

Estimado colega, en esta oportunidad estoy realizando esta investigacion con el
objetivo de determinar los factores psicosociales que influyen en la practica de
la lactancia materna en madres de nifilos menores de 6 meses, Centro de Salud
Llata, 2023.

Se le pedira que firme este consentimiento informado para que pueda participar
en este estudio contestando dos cuestionarios. Esto deberia tomar entre 20
minutos de su tiempo.

La participacion en este estudio es totalmente opcional y no se proporcionara
ninguna compensacion. Los datos recopilados se mantendran en estricta
confidencialidad y no se utilizaran para ningun otro fin que no sea esta
investigacion. Sus respuestas a la encuesta se cifraran mediante un numero de
identificacion, lo que garantiza que su identidad esté protegida.

Puede ponerse en contacto con mi persona en cualquier momento durante su
participacion en este proyecto si tiene alguna pregunta al respecto. Asimismo,
podra retirarse del proyecto en cualquier momento sin incurrir en ninguna
consecuencia.

Agradecemos su participacion de antemano.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por Alata
Valderrama, Angelica; Maguifia Claudio, Marlit Sonia; Ramirez Raymundo,
Pedro Adan. He sido informado del objetivo del estudio. Entiendo que la
informacion que proporcione durante esta investigacion se mantendra totalmente
confidencial y no se utilizara para ningun otro motivo sin mi aprobacion. Puedo
comunicarme con la investigadora si tengo alguna pregunta sobre mi
participacion en este estudio, a los teléfonos 917155009/980381296/949423733.

Nombre del participante Firma del participante Fecha
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ANEXO 03 INSTRUMENTOS

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN g’ -
FACULTAD DE ENFERMERIA \ T~
Fecha /[ |/

CUESTIONARIO DE FACTORES PSICOSOCIALES

Titulo: Factores psicosociales que influyen en la practica de la lactancia
materna en madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
2023

Instrucciones: Estimada madre de familia, a continuacion, se le presenta
este cuestionario con preguntas, lea con atencion y tbmese el tiempo que
usted crea necesario luego rellene o marque las respuestas que crea usted
conveniente. Es necesario precisar que este cuestionario, es de utilidad
exclusiva para la investigacion y es de caracter anénimo y confidencial.

Muchas gracias.
CARACTERISTICAS GENERALES DEL NINO

Genero del nifio(a)

a) Masculino
b) Femenino

Edad del nifio(a)

Meses

. FACTORES SOCIALES

1. Edad de la madre

a) <a 19 anos
b) 20 a 29 afios
c) 30 a 44 afos
d) =a 45 anos

2. Ambito de la vivienda
a) Urbano
b) Rural

3. Grado de instruccién
a) lletrada
b) Primaria
c) Secundaria
d) Superior
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4. Ocupacion

a) Ama de casa
b) Trabajadora dependiente
c) Trabajadora independiente

5. Numero de hijos

a) 1 hijo
b) 2 hijos
c) 3 hijos
d) 4 a mas hijos

6. Cuenta con agua potable en su domicilio

a) Si
b) No

7. Cuenta con desague en su domicilio

a) Si
b) No

8. Ingreso econdmico mensual

a) <a 699 soles

b) 700 a 999 soles
c) 1000 a 1499 soles
d) =a 1500 soles

9. Cuenta con apoyo econémico de algun programa social

a) Programa juntos
b) Cuna mas

c) Vaso de leche
d) Ninguno

10.Recibe apoyo econémico de su esposo
a) Si
b) No

ll. FACTORES PSICOLOGICOS

Nunca

Casi hunca
A veces
Siempre
Casi siempre

g |WINF
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Ne° | items 5
01. | ¢ Tiene dolores de cabeza?

02. | ¢ Tiene mal apetito?

03. | ¢ Duerme mal?

04. | ¢Se asusta con facilidad?

05. | ¢ Sufre de temblor de manos?

06. | ¢Se siente nervioso, tenso o aburrido?

07. | ¢ Sufre de mala digestion?

08. | ¢ Es incapaz pensar con claridad?

09. | ¢ Se siente triste?

10. | ¢ Siente ganas de llorar?

11 ¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus actividades

diarias?

12. | ¢ Tiene dificultades para tomar decisiones?
13. | ¢ Tiene dificultad para hacer su trabajo?
14 ¢ Es incapaz de desempeiiar un papel util en su

vida?

15. | ¢Ha perdido interés en las cosas?

16. | ¢ Se siente aburrido?

17. | ¢Ha tenido la idea de cambiar su vida?
18. | ¢ Se siente cansado?




~ 'l UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN %
FACULTAD DE ENFERMERIA

GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA

Titulo: Factores psicosociales que influyen en la practica de la lactancia
materna en madres de nifios menores de 6 meses, Centro de Salud Llata,
2023

Instrucciones: Estimado(a) encestador(a) a continuacion se le presenta una
serie de items que tiene que evaluar segun lo observado en la practica de
lactancia materna, luego marque con una X en el recuadro correcto (1) e
incorrecto (2). Es necesario precisar que este cuestionario, es de utilidad
exclusiva para la investigacion y es de caracter anénimo y confidencial.

Muchas gracias.

N } Slgno_s de que la 2. Signos de 1 2
actancia funciona . -
bien posible dificultad | Incorrecto | Correcto
POSICION DEL CUERPO
1. | Madre relajada vy |Hombros tensos,
comoda se inclina sobre el
bebé
2. | Cuerpo del bebé cerca, | Cuerpo del bebé
de frente al pecho separado de la
madre
3. | Cabeza y cuerpo del | Cuello del bebé
bebé alineados torcido
RESPUESTAS
4. | Nalgas del bebé | S6lo apoyados la
apoyadas cabeza o los
hombros
5. | S6lo apoyados la|No se observa
cabeza o los hombros | busqueda
6. | El bebé explora el|El bebé explora el
pecho con la lengua. pecho con la
lengua.
7. | Bebé tranquilo y alerta | Bebé inquieto o
mientras mama llorando

8. | El

bebé permanece
agarrado al pecho.

El bebé permanece
agarrado al pecho.

Signos de eyeccion de
leche (chorros,
entuertos)

No hay signos de
eyeccion de leche
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VINCULO AFECTIVO

10.

Lo sostiene segura y
confiadamente.

Lo sostiene
nerviosamente vy
con torpeza

11.

La madre mira al bebé
cara a cara

La madre mira al
bebé cara a cara

12.

Mucho contacto de la
madre

Lo toca poco, no
hay casi contacto
fisico

13.

Lo toca poco, no hay
casi contacto fisico

La madre lo sacude

ANATOMIA

14.

Pechos blandos
después de la mamada

Pechos blandos
después de la
mamada

15. | Pezones protréactiles Pezones planos o
invertidos

16. | Piel de apariencia sana | Piel roja o con
fisuras

17. | Pechos redondeados | Pechos estirados o

mientras el bebé mama

helados

SUCCION

18.

Méas areola sobre la
boca del bebé

Mas areola por
debajo de la boca
del bebé

19. | Boca bien abierta Boca no esta bien
abierta

20. | Labio inferior invertido | Labio inferior
invertido

21. | Mentén del bebé toca | Menton del bebé no

el pecho

toca el pecho

22.

Mentén del bebé no
toca el pecho

Mejillas tensas o
chupadas hacia
dentro

23. | Mamadas lentas vy | Soélo mamadas
profundas, a veces con | rapidas
pausas
24. | Se puede ver u oir al | Se oye al bebé
bebé deglutiendo chasqueando
TIEMPO

25.

El bebé suelta el pecho
espontdneamente

La madre retira al
bebé del pecho

26.

El bebé mamé mas de
15 minutos.

El bebé mamé
menos de 15
minutos




121
ANEXO 04 VALIDACION DE INSTRUMENTOS POR LOS JUECES

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA )
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, _Silvia Martel y Chang , con DNI N° __ 22423118 , de profesion __Licenciada en
Enfermeria___, ejerciendo actualmente como _Docente en la Institucion
Universidad Nacional Hermilio Valdizan

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento (Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacion de
practica de lactancia materna) a los efectos de su aplicacion en el estudio de
investigacion titulado Factosares psicosociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses, Centro De Salud
Llata, 2023.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE

Congruencia de items X

Amplitud de contenido

Redaccion de los items

Claridad y precision

X | X | X | X

Pertinencia

En Huanuco, alos 07 dias del mes de Junio del 2023.

Firma y sello:
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN s
FACULTAD DE ENFERMERIA
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA ‘E
VALIDACION DEL INSTRUMENTO

“CUESTIONARIO DE FACTORES PSICOSOCIALES™

Mombre del experto: _Silvia Martel v Chang
Especialidad: Doctora en Ciencias de la salud
“Calificar con 1, 2, 3 0 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD
Edad de la madre
Ambito de la vivienda
Grado de instruccion
Ocupacion
Numero de hijos
Cuenta con agua potable en su
domicilio
Cuenta con desagiie en su domicilio
Ingreso economico mensual
Cuenta con apoyo econdmico de
| algin programa social
Recibe apoyo econdmico de su
esposo
¢ Tiene dolores de cabeza?
¢ Tiene mal apetito?
¢ Duerme mal?
¢.Se asusta con facilidad?
Factores isufre de temblor de manos?
pscologicos | ;Se siente nervioso, tenso o
aburrido?
i Sufre de mala digestion?
¢ Es incapaz pensar con claridad?
¢ Se siente triste?

Factores
sociales

INFNFNEE NP SFNFNFSES
INFNTN NN NN

b R
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Bbabs BERARERAR B O BRAA BABERBERLER
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN g =

FACULTAD DE ENFERMERIA ] \ V
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA o :;D
;Siente ganas de llorar? 4 4 4 4 e
¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus 4 4 4 4
actividades diarias?
¢ Tiene dificultades para tomar 4 4 4 4
decisiones?
¢ Tiene dificultad para hacer su 4 4 4 4
trabajo?
¢ Es incapaz de desempenar un 4 4 4 4

papel util en su vida?

¢, Ha perdido interés en las cosas? 4 4 4 4
¢ Se siente aburrido? 4 4 4 4
¢ Ha tenido la idea de cambiar su 4 4 4 4
vida?

.Se siente cansado? 4 4 4 4

¢, Hay alguna dimensioén o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimensidn o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI( X )NO( )

DNI: 22423118



Especialidad:

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO’VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA .
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

ANEXO N° 03
i VALIDACION DEL INSTRUMENTO
“GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA”
Nombre del experto: _Silvia Martel y Chang

Doctora en Ciencias de la salud

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

124

‘ g | < | <
ITEM O | O | O <°t
' 2|82 |8
DIMENSION E 5 o o
Signos de que Ii_lactanma funciona Signos de posible dificultad d g LS é
ien o o 73]
Madre relajada y comoda Hombros tensos, se inclina sobre el 4 4 4 4
L bebé
Poz::cr):odel Cue!:po del bebé cerca, de frente al Cuerpo del bebé separado de la madre | 4 4 4 4
pecho
Cabeza y cuerpo del bebé alineados Cuello del bebé torcido 4 4 4 4
_Nalgas del bebé apoyadas Solo apoyados la cabeza o los hombros |4 |4 |4 |4
Sadlo apoyados la cabeza o los hombros No se observa busqueda 4 4 4 4
El bebe explora el pecho con la lengua. El bebe explora el pecho con lalengua. |4 4 4 4
Respuestas | Bebé tranquilo y alerta mientras mama Bebé inquieto o llorando 4 4 4 4
El bebé permanece agarrado al pecho. El bebé permanece agarrado al pecho. 4 4 4 4
Signos de eyeccion de leche (chorros, No hay signos de eyeccion de leche 4 4 4 4
entuertos)
Lo sostiene segura y confladamente. Lo sostiene nerviosamente y con 4 4 4 4
Vinculo : : forpe=a - :
Stacliuo La madre mira al bebé cara a cara La madre mira al bebé cara a cara 4 4 4 4
Mucho contacto de la madre Lo toca poco, no hay casi contacto 4 4 4 4

fisico
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Lo toca poco, no hay casi contacto fisico | La madre lo sacude 4 4 4 4

Pechos blandos después de la mamada Pechos blandos después de la mamada | 4 4 4 4

Pezones protractiles Pezones planos o invertidos 4 4 4 4
Anatomia Piel de apariencia sana Piel roja o con fisuras 4 4 4 4

Pechos redondeados mientras el bebé Pechos estirados o helados 4 4 4 4

mama

Mas areola sobre la boca del bebé Mas areola por debajo de la boca del 4 4 4 4

bebe

Boca bien abierta Boca no esta bien abierta 4 4 4 4

Labio inferior invertido Labio inferior invertido 4 4 4 4
Succion Menton del bebé toca el pecho Menton del bebé no toca el pecho 4 4 4 4

Mentén del bebé no toca el pecho Mejillas tensas o chupadas hacia dentro | 4 4 4 4

Mamadas lentas y profundas, a veces So6lo mamadas rapidas 4 4 4 4

con pausas

Se puede ver u oir al bebé deglutiendo Se oye al bebé chasqueando 4 4 4 4

El bebé suelta el pecho La madre retira al bebé del pecho 4 4 4 4
Tiempo espontaneamente

El bebé mamoé mas de 15 minutos. El bebé mamo menos de 15 minutos 4 4 4 4

¢ Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Que dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumento debe ser aplicado: SI (X )NO ( )

Firma y sello' del experto
DNI: 22423118
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA i
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, _James Morales Clemente , con DNI N° 73071223 , de profesion _Lic.

Enfermeria_, ejerciendo actualmente como _Enfermero___, en la Institucion Centro
de Salud de Rondos

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento (Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacion de
practica de lactancia materna) a los efectos de su aplicacion en el estudio de
investigacion titulado Factores psicosociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de ninhos menores de 6 meses, Centro De Salud
Llata, 2023.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE

Congruencia de items

Amplitud de contenido

Redaccion de los items

Claridad y precision

X | X | X | X

Pertinencia

En Huanuco, alos 06 dias del mes de Junio del 2023.

Firma y sello:

sonsscneneidf aued -~ ;'

: e }":u;mﬁl o rg :

R, IE. EAFEAMERIA
- CEP: 025837
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO’VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA ;
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

“CUESTIONARIO DE FACTORES PSICOSOCIALES”
Nombre del experto: _James Morales Clemente
Especialidad: _Maestria en Salud Publica y Gestién Sanitaria
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD

aburrido?

.Sufre de mala digestiéon?

¢Es incapaz pensar con claridad?
iSe siente triste?

Edad de la madre 4 4 4 4
Ambito de la vivienda 4 4 4 4
Grado de instruccién 4 4 4 4
Ocupacion 4 4 4 4
Numero de hijos 4 4 4 4
Faci;ores S;i?;ﬁigon agua potable en su 4 4 4 4
Egcialas Cuenta con desague en su domicilio 4 4 4 4
Ingreso econémico mensual 4 4 4 4
Cuenta con apoyo economico de 4 4 4 4

algun programa social
Recibe apoyo econdmico de su 4 4 4 4

esposo

. Tiene dolores de cabeza? 4 4 4 4
i Tiene mal apetito? 4 4 4 4
¢Duerme mal? 4 4 4 4
.. Se asusta con facilidad? 4 4 4 4
Factores .Sufre de temblor de manos? 4 4 4 4
pscologicos ¢ Se siente nervioso, tenso o 4 4 4 4
4 4 4 4
4 4 4 4
4 4 4 4
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN €

FACULTAD DE ENFERMERIA \ v
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA - ?D
¢ Siente ganas de llorar? 4 4 4 4 =
¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus 4 4 4 4
actividades diarias?
¢ Tiene dificultades para tomar 4 4 4 4
decisiones?
¢ Tiene dificultad para hacer su 4 4 4 4
trabajo?
¢Es incapaz de desempenar un 4 4 4 4
papel util en su vida?
¢ Ha perdido interés en las cosas? 4 4 4 4
¢ Se siente aburrido? 4 4 4 4
¢ Ha tenido la idea de cambiar su 4 4 4 4
vida?
¢ Se siente cansado? 4 4 4 4

¢ Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI( X)NO ( )

CEP: (a5037

Firmay sello del experto
DNI: 73071223



Nombre del experto:
Maestria en Salud Publica y Gestion Sanitaria ___

Especialidad:

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIOIVALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA i
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

ANEXO N° 03
i VALIDACION DEL INSTRUMENTO
“GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA”

James Morales Clemente

“Calificar con 1, 2, 3 0 4 cada itermn respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

. g | = | <<
ITEM o o o | a
; Z | g 2 =<
DIMENSION E |5 | =
Signos de que Iz_lactanua funciona Signos de posible dificultad d g % g
ien o o 7]
Madre relajada y comoda Hombros tensos, se inclina sobre el 4 4 4 4
- bebé
Poz:::::odel Cuel:po del bebé cerca, de frente al Cuerpo del bebé separado de la madre 4 4 4 4
pecho
Cabeza y cuerpo del bebé alineados Cuello del bebé torcido 4 4 4 4
Nalgas delbebéapoyadas | Solo apoyados la cabeza o los hombros |4 |4 |4 |4
Solo apoyados la cabeza o los hombros No se observa busqueda 4 4 4 4
El bebe explora el pecho con la lengua. El bebe explora el pecho con lalengua. |4 4 4 4
Respuestas | Bebé tranquilo y alerta mientras mama Bebé inquieto o llorando 4 4 4 4
El bebé permanece agarrado al pecho. El bebé permanece agarrado al pecho. 4 4 4 4
Signos de eyeccion de leche (chorros, No hay signos de eyeccion de leche 4 4 4 4
entuertos)
Lo sostiene segura y confladamente. Lo sostiene nerviosamente y con 4 4 4 4
Vinculo . : lorpeza :
afectivo La madre mira al bebé cara a cara La madre mira al bebé cara a cara 4 4 4 4
Mucho contacto de la madre Lo toca poco, no hay casi contacto 4 4 4 4

fisico
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FACULTAD DE ENFERMERIA V
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA ‘”"w

Lo toca poco, no hay casi contacto fisico | La madre lo sacude 4 4 4 4 et
Pechos blandos después de la mamada Pechos blandos después de la mamada | 4 4 4 4
Pezones protractiles Pezones planos o invertidos 4 4 4 4

Anatomia Piel de apariencia sana Piel roja o con fisuras 4 4 4 4
Pechos redondeados mientras el bebe Pechos estirados o helados 4 4 4 4
mama
Mas areola sobre la boca del bebé Mas areola por debajo de la boca del 4 4 4 4

bebé

Boca bien abierta Boca no esta bien abierta 4 4 4 4
Labio inferior invertido Labio inferior invertido 4 4 4 4

Succion Menton del bebé toca el pecho Menton del bebé no toca el pecho 4 4 4 4
Menton del bebé no toca el pecho Mejillas tensas o chupadas hacia dentro | 4 4 4 4
Mamadas lentas y profundas, a veces Solo mamadas rapidas 4 4 4 4
con pausas
Se puede ver u oir al bebé deglutiendo Se oye al bebé chasqueando 4 4 4 4
El bebé suelta el pecho La madre retira al bebé del pecho 4 4 4 4

Tiempo espontaneamente
El bebé mamoé mas de 15 minutos. El bebé mamoé menos de 15 minutos 4 4 4 4

¢ Hay alguna dimensioén o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

sonssanben

El instrumento debe ser aplicado: SI( X )NO ( )

“UE. ENFERMERIA
CEP: (85837

Firma y sello del experto
DNI-73071223
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA 5
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Rolan Borneo Cantalicio , con DNI N° 44679658 , de profesion
Lic. Enfermeria , ejerciendo actualmente como Coordinador _de
PROMSA |, en laInstitucion Red Huanuco

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento (Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacion de
practica de lactancia materna) a los efectos de su aplicacion en el estudio de
investigacion titulado Factores psicosociales que influyen en la practica de la

lactancia materna en madres de nifios menores de 6 meses, Centro De Salud
Llata, 2023.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
Congruencia de items X
Amplitud de contenido X
Redaccion de los Items X
Claridad y precision X
Pertinencia X

En Huanuco, alos 09 dias del mes de _Junio del 2023.

Firma y sello:
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO'VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA i
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

“CUESTIONARIO DE FACTORES PSICOSOCIALES”
Nombre del experto: _Rolan Borneo Cantalicio
Especialidad: ___Salud Publica y Docencia Universitaria
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

RE cO SuU CL

i ] LEV | HE FICI | AR
DIMENSION ITEM AN RE EN ID
CIA | NCI |[CIA | AD

A

Edad de la madre 4 4 4 4

Ambito de la vivienda 4 4 4 4

Grado de instruccion 4 4 4 4

Ocupacion 4 4 4 4

. Numero de hijos 4 4 4 4
Factores:soclales Cuenta con agua potable en su domicilio 3 3 3 3
Cuenta con desaguie en su domicilio 3 3 3 3

Ingreso econémico mensual 4 4 4 4

Cuenta con apoyo econdmico de algin programa social 4 4 4 4

Recibe apoyo econdmico de su esposo 4 4 4 4

s Tiene dolores de cabeza? 4 4 4 4

Tiene mal apetito? 4 4 4 4

.Duerme mal? 4 4 4 4

Fhictores i Se asusta con facilidad? 4 4 4 4
pscolégicos .Sufre de temblor de manos? 4 4 4 4
i Se siente nervioso, tenso o aburrido? 4 4 4 4

cSufre de mala digestion? 4 4 4 4

. Es incapaz pensar con claridad? 4 4 4 4

.Se siente triste? 4 4 4 4
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FACULTAD DE ENFERMERIA ] v
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA e ?D
o r—

¢ Siente ganas de llorar?

¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus actividades diarias?
¢ Tiene dificultades para tomar decisiones?

¢ Tiene dificultad para hacer su trabajo?

¢ Es incapaz de desempenar un papel util en su vida?

¢ Ha perdido interés en las cosas?

¢ Se siente aburrido?

¢ Ha tenido la idea de cambiar su vida?

. Se siente cansado?

¢ Hay alguna dimensién o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

(GVIE R R e S
(M IE S R R R P
[SVIES R P R
[V IE R R R

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X )NO ( )

bkl

LC. £9 ENFERMER A
CEP. 52Ty

Firma y sello del experto
DNI: 44679658



Nombre del experto:
Salud Publica y Docencia Universitaria

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO’VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA 3
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

ANEXO N° 03
i VALIDACION DEL INSTRUMENTO
“GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA”

Rolan Borneo Cantalicio

Especialidad:

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

fisico

; < | < | <
ITEM o |l o | o |2
: z |z 8
DIMENSION < & Sz
Signos de que Iz_lactancia funciona Signos de posible dificultad E g g é
ien o O 77
Madre relajada y comoda Hombros tensos, se inclina sobre el 4 4 4 4
Posicién del coe
ozuerpo Cuehrpo del bebé cerca, de frente al Cuerpo del bebé separado de la madre 4 4 4 4
pecho
Cabeza y cuerpo del bebé alineados Cuello del bebé torcido 4 4 4 4
Nalgas del bebé apoyadas Solo apoyados la cabeza o los hombros 4 4 4 4
Solo apoyados la cabeza o los hombros No se observa busqueda 4 4 4 4
El bebé explora el pecho con la lengua. El bebé explora el pecho con la lengua. 4 4 4 4
Respuestas | Bebeé tranquilo y alerta mientras mama Bebé inquieto o llorando 4 4 4 4
El bebé permanece agarrado al pecho. El bebé permanece agarrado al pecho. 4 4 4 4
Signos de eyeccion de leche (chorros, No hay signos de eyeccion de leche 4 4 4 4
entuertos)
Lo sostiene segura y confiadamente. Lo sostiene nerviosamente y con 4 4 4 4
Vinculo - % Lol = -
afectivo La madre mira al bebé cara a cara La madre mira al bebé cara a cara 4 4 4 4
Mucho contacto de |la madre Lo toca poco, no hay casi contacto 4 4 4 4
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Lo toca poco, no hay casi contacto fisico | La madre lo sacude 4 4 4 4

Pechos blandos después de la mamada Pechos blandos después de la mamada | 4 4 4 4

Pezones protractiles Pezones planos o invertidos 4 4 4 4
Anatomia Piel de apariencia sana Piel roja o con fisuras 4 4 4 4

Pechos redondeados mientras el bebé Pechos estirados o helados 4 4 4 4

mama

Mas areola sobre la boca del bebé Mas areola por debajo de la boca del 4 4 4 4

bebé

Boca bien abierta Boca no esta bien abierta 4 4 4 4

Labio inferior invertido Labio inferior invertido 4 4 4 4
Succion Menton del bebé toca el pecho Menton del bebé no toca el pecho 4 4 4 4

Menton del bebé no toca el pecho Mejillas tensas o chupadas hacia dentro | 4 4 4 4

Mamadas lentas y profundas, a veces Solo mamadas rapidas 4 4 4 4

con pausas

Se puede ver u oir al bebé deglutiendo Se oye al bebé chasqueando 4 4 4 4

El bebé suelta el pecho La madre retira al bebé del pecho 4 4 4 4
Tiempo espontaneamente

El bebé mamé mas de 15 minutos. El bebé mamé menos de 15 minutos 4 4 4 4

¢, Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumento debe ser aplicado: SI ( X)NO ( )

Firma y sello del experto
DNI- 44679658
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Rodolfo Caqui Capcha , con DNI N° 47272697 , de profesion _Licenciado en

Enfermeria _, ejerciendo actualmente como __Gerente del Centro de Salud de Cauri

_, en la Institucion Centro de Salud de Cauri

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion del
instrumento (Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacion de
practica de lactancia materna) a los efectos de su aplicacion en el estudio de
investigacion titulado Factores psicosociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nihos menores de 6 meses, Centro De Salud
Llata, 2023.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO EXCELENTE
Congruencia de items X
Amplitud de contenido X
Redaccion de los X
ltems
Claridad y precision X
Pertinencia X

En Huanuco, a los _07_dias del mes de _Junio_ del 2023.

Firma y sello:
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

“CUESTIONARIO DE FACTORES PSICOSOCIALES”
Nombre del experto: _ Rodolfo Caqui Capcha
Especialidad: __Mg. En Salud Publica y Gestiéon Sanitaria
“Calificar con 1, 2, 3 0 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD
Edad de la madre 4 4 4 4
Ambito de la vivienda 4 4 4 4
Grado de instruccion 4 4 4 4
Ocupacion 4 4 4 4
Numero de hijos 4 4 4 4
Fact_ores ggz?;ﬁigon agua potable en su 3 3 3 4
Roclalcs Cuenta con desaguie en su domicilio 3 3 3 4
Ingreso econdmico mensual 3 3 3 4
Cuenta con apoyo econdémico de 3 3 3 4
algun programa social
Recibe apoyo econdmico de su 4 4 4 4
esposo
. Tiene dolores de cabeza? 4 4 4 4
¢ Tiene mal apetito? 4 4 4 4
¢Duerme mal? 4 4 4 4
¢ Se asusta con facilidad? 4 4 4 4
Factores s Sufre de temblor de manos? 4 4 4 4
pscolégicos | ;Se siente nervioso, tenso o 4 4 4 4
aburrido?
. Sufre de mala digestion? 4 4 4 4
¢ Es incapaz pensar con claridad? 4 4 4 4
i Se siente triste? 3 3 4 4
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¢ Siente ganas de llorar? 4 4 4 4 et
¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus 4 4 4 4
actividades diarias?
¢ Tiene dificultades para tomar 4 4 4 4
decisiones?
¢ Tiene dificultad para hacer su 4 4 4 4
trabajo?
¢ Es incapaz de desempenar un 4 4 4 4
papel util en su vida?
¢ Ha perdido interés en las cosas? 4 4 4 4
¢ Se siente aburrido? 4 4 4 4
¢ Ha tenido la idea de cambiar su 4 4 4 4
vida?
¢ Se siente cansado? 9 3 4 4

¢ Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

£ gyoun

Firma y sello del experto

DNI: 47272697

El instrumento debe ser aplicado: Sl ( X ) NO (

lf’ﬁql lr"
. 2 laaal TAS
\ /,,

)



Nombre del experto:
Mqg. En Salud Publica y Gestidon Sanitaria

Especialidad:

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO'VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA i
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

ANEXO N° 03
. VALIDACION DEL INSTRUMENTO
“GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA”

Rodolfo Caqui Capcha

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

fisico

. < | £ | <
iTEM S|2|o|&
' Z | §| 58| o
DIMENSION E o d |z
Signos de que I:;_Iactanma funciona Signos de posible dificultad d g |.=L, é
ien i o 7]
Madre relajada y comoda Hombros tensos, se inclina sobre el 4 4 4 4
Posicién del : ab -
cuerpo Cuer:po del bebé cerca, de frente al Cuerpo del bebé separado de la madre 4 4 4 4
pecho
Cabeza y cuerpo del bebé alineados Cuello del bebé torcido 4 4 4 4
Nalgas del bebé apoyadas Solo apoyados la cabeza o los hombros 4 4 4 4
Solo apoyados la cabeza o los hombros No se observa busqueda 4 4 4 4
El bebé explora el pecho con la lengua. El bebé explora el pecho con la lengua. 4 4 4 4
Respuestas | Bebé tranquilo y alerta mientras mama Bebé inquieto o llorando 4 4 4 4
El bebé permanece agarrado al pecho. El bebé permanece agarrado al pecho. B 4 4 4
Signos de eyeccion de leche (chorros, No hay signos de eyeccion de leche 4 4 4 4
entuertos)
Lo sostiene segura y confladamente. Lo sostiene nerviosamente y con 4 4 4 4
Vi I torpeza
aflggtli‘vg La madre mira al bebe cara a cara La madre mira al bebe cara a cara 4 4 4 4
Mucho contacto de la madre Lo toca poco, no hay casi contacto 4 4 4 4
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Lo toca poco, no hay casi contacto fisico | La madre lo sacude 4 4 4 ] fe—

Pechos blandos después de la mamada Pechos blandos después de la mamada | 4 4 4 4

Pezones protractiles Pezones planos o invertidos 4 4 4 4
Anatomia Piel de apariencia sana Piel roja o con fisuras 4 4 4 4

Pechos redondeados mientras el bebé Pechos estirados o helados 4 4 4 4

mama

Mas areola sobre la boca del bebé Mas areola por debajo de la boca del 4 4 4 4

bebé

Boca bien abierta Boca no esta bien abierta 4 4 4 4

Labio inferior invertido Labio inferior invertido 4 4 4 4
Succioén Menton del bebé toca el pecho Menton del bebé no toca el pecho 4 4 4 4

Mentén del bebé no toca el pecho Mejillas tensas o chupadas hacia dentro | 4 4 4 4

Mamadas lentas y profundas, a veces Soélo mamadas rapidas 4 4 4 4

con pausas

Se puede ver u oir al bebé deglutiendo Se oye al bebé chasqueando 4 4 4 4

El bebé suelta el pecho La madre retira al bebé del pecho 4 4 4 4
Tiempo espontaneamente

El bebé mamoé mas de 15 minutos. El bebé mamé menos de 15 minutos 4 4 4 4

¢ Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( X ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI ( X )NO ( )

~

Firma y sello del experto
DNI- 47272697
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, _Nancy Martinez Mucha, con DNI N° _04069783 , de profesion _Licenciada en
Enfermeria , ejerciendo actualmente como Enfermera _asistencial _de
Emergencia |, en la Institucion _ Hospital |I-E Huariaca -EsSalud

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validaciéon del
instrumento (Cuestionario de factores psicosociales y Guia de observacion de
practica de lactancia materna) a los efectos de su aplicacion en el estudio de
investigacién titulado Factores psicosociales que influyen en la practica de la
lactancia materna en madres de nifos menores de 6 meses, Centro De Salud
Llata, 2023.

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO EXCELENTE

Congruencia de items X
Amplitud de contenido X
Redaccion de los X
Items

Claridad y precision

Pertinencia

En Huanuco, a los _10_dias del mes de _Junio__ del 2023.

Firma y sello:

"oary M Martinez Mucha
soland Emergerciss ¥

Reg N EVTE
2A93

”
%
€9pex
Ousaskes
TP
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S—— 3
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

“CUESTIONARIO DE FACTORES PSICOSOCIALES”
Nombre del experto: ___Nancy Martinez Mucha
Especialidad: Emergencias y Desastres
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD

aburrido?

.Sufre de mala digestion?

¢ Es incapaz pensar con claridad?
i Se siente triste?

Edad de la madre 4 4 4 4
Ambito de la vivienda 4 4 4 4
Grado de instruccion 4 4 4 4
Ocupacion 4 4 4 4
Numero de hijos 4 4 4 4
Fact_ores Sg;ri\;ﬁi;:on agua potable en su 4 4 4 4
saclales Cuenta con desagie en su domicilio 4 4 4 4
Ingreso econdmico mensual 4 4 4 4
Cuenta con apoyo econdomico de 4 4 4 4
algun programa social
Recibe apoyo econdmico de su 4 4 4 4
esposo
¢, Tiene dolores de cabeza? 4 4 4 4
i Tiene mal apetito? 4 4 4 4
¢Duerme mal? 4 4 4 4
. Se asusta con facilidad? 4 4 4 4
Factores ¢, Sufre de temblor de manos? 4 4 4 4
pscolégicos | ;Se siente nervioso, tenso o 4 4 4 4
4 4 4 4
4 4 4 4
4 4 4 4
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¢ Siente ganas de llorar? 4 4 4 4
¢ Tiene dificultad en disfrutar de sus 4 4 4 4
actividades diarias?
¢ Tiene dificultades para tomar 4 4 4 4
decisiones?
¢ Tiene dificultad para hacer su 4 4 4 4
trabajo?
¢ Es incapaz de desempenar un 4 4 4 4
papel util en su vida?
¢ Ha perdido interés en las cosas? 4 4 4 4
¢ Se siente aburrido? 4 4 4 4
¢ Ha tenido la idea de cambiar su 4 4 4 4
vida?
¢ Se siente cansado? 4 4 4 4

¢ Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( x ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: Sl (x) NO ( )

* cs .
. v '}
(LR oteciuon Emesgencis ¥
EAeY  Dessstes Rog N 6178

v cop 1;‘-‘»‘1';

Firmay sello del experto
DNI: 04069783
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ANEXO N° 03
VALIDACION DEL INSTRUMENTO
“GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA”
Nombre del experto: Nancy Martinez Mucha
Especialidad: Emergencias y Desastres
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”
x < | < | <
ITEM O|l o | o |2
: Z 5% 2
DIMENSION g & Y E
Signos de que I::)_Iactancia funciona Signos de posible dificultad E g g é
ien o O 7;)
Madre relajada y codmoda Hombros tensos, se inclina sobre el 4 4 4 4
Posicién del . B :
cuerpo Cuer:po del bebé cerca, de frente al Cuerpo del bebé separado de la madre | 4 4 4 4
pecho
Cabeza y cuerpo del bebé alineados Cuello del bebe torcido 4 4 4 4
Nalgas del bebe apoyadas Solo apoyados la cabeza o los hombros | 4 4 4 4
Solo apoyados la cabeza o los hombros No se observa busqueda 4 4 4 4
El bebé explora el pecho con la lengua. El bebé explora el pecho con lalengua. | 4 4 4 4
Respuestas | Bebeé tranquilo y alerta mientras mama Bebé inquieto o llorando 4 4 4 4
El bebé permanece agarrado al pecho. El bebé permanece agarrado al pecho. |4 4 4 4
Signos de eyeccion de leche (chorros, No hay signos de eyeccion de leche 4 4 4 4
entuertos)
Lo sostiene segura y confiadamente. Lo sostiene nerviosamente y con 4 4 4 4
Vi I torpeza
af|:§tli‘v?> La madre mira al bebé cara a cara La madre mira al bebé cara a cara 4 4 4 4
Mucho contacto de la madre Lo toca poco, no hay casi contacto 4 4 4 4

fisico
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Lo toca poco, no hay casi contacto fisico | La madre lo sacude 4 4 4

Pechos blandos después de la mamada Pechos blandos después de la mamada | 4 4 4

Pezones protractiles Pezones planos o invertidos 4 4 4
Anatomia Piel de apariencia sana Piel roja o con fisuras 4 4 4

Pechos redondeados mientras el bebé Pechos estirados o helados 4 4 4

mama

Mas areola sobre la boca del bebé Mas areola por debajo de la boca del 4 4 4

bebé

Boca bien abierta Boca no esta bien abierta 4 4 4

Labio inferior invertido Labio inferior invertido 4 4 4
Succion Menton del bebé toca el pecho Menton del bebé no toca el pecho 4 4 4

Mentoén del bebé no toca el pecho Mejillas tensas o chupadas hacia dentro | 4 4 4

Mamadas lentas y profundas, a veces Solo mamadas rapidas 4 4 4

con pausas

Se puede ver u oir al bebé deglutiendo Se oye al bebé chasqueando 4 4 4

El bebé suelta el pecho La madre retira al bebé del pecho 4 4 4
Tiempo espontaneamente

El bebé mamo6 mas de 15 minutos. El bebé mamé menos de 15 minutos 4 4 4

e N PR E IR e -h-b-h-h-bT

¢ Hay alguna dimension o item que no fue evaluado? Sl ( ) NO ( x ) En caso de Si, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

<
&
\§ - a3
AN A
i

{"”7> y { 3

-

El instrumento debe ser aplicado: SI (x) NO( )

ey M varmnez Mucha
fecdan Emegencins y

Onvsasies Reg N g178

= 32493

Firma y sello del experto
DNI- 04069783
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ANEXO 05 AUTORIZACION DE APLICACION DE INSTRUMENTOS

N — RED DE SALUD MICRO RED DE
=" HUANUCO HUAMALIES SALUD LLATA

ANO DE LA UNIDAD, LAPAZ Y ELDESARROLLO

CARTAN°107-2023-GRHCO/DRH-MRA-J

Lic. Alvarado Morales, Susan

Jefa de Enfermeria del Centro de Salud LLata

Asunto: Se autoriza para la aplicacion del instrumento del proyecto de Tesis de
Los Alumnos: Alata Valderrama Angelica , Maguifia Claudio Marlit Sonia,
Ramirez Raymundo Pedro Adan.

De mi consideracion:
Es grato dirigirme a Usted para saludarilo cordialmente y a la vez

informarle que, en virtud al oficio presentado se acepta la aplicacion del
instrumento del proyecto de tesis titulado: “Factores Psicosociales Que
Influyen En La Practica de La Lactancia Materna en Madres de Nifos
Menores De 6 Meses, Centro de Salud LLata, 2023" ya que se da la
autorizacién para realizar el proceso de recoleccion de datos de dicho estudio,
a los alumnos de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan de Huanuco.

Llata,23 de agosto de 2023

ATENTAMENTE

’ DN AL s || A
" LTS B ~_
o ] Lare» 4
\ s B E SAt ‘7\11\
'y / ] X
S/ Lic oo Syofars |
WA T LRy e e j

& "

<7 Jr28dejulioN® 260- “4% Minsahospitalllata@gmail.co VW 93518798
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ANEXO 07 ACTA DE SUSTENTACION

UNHEVAL |

VNVES JDA0 NACONAL HEBMIG D VALDZAN

FACULTAD DE ENFERMERIA

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS PARA OPTAR EL TiTULO DE SEGUNDA
ESPECIALIDAD PROFESIONAL

A través de la plataforma “Cisco Webex Meetings” asignado a la Segunda Especialidad
Profesional de la Facultad de Enfermeria de la UNHEVAL, siendo las 18:30 horas del dia martes
23 de abril del 2024, nos reunimos, los miembros integrantes del Jurado Evaluador:

Dra. Rene CASTRO BRAVO PRESIDENTE
Dr. Holger Alex ARANCIAGA CAMPOS SECRETARIO
Dra. Juvita Dina SOTO HILARIO VOCAL

Acreditados mediante Resolucion N°181-2023-UNHEVAL-D-ENF, de fecha 21 de abril del 2023,
de la tesis titulada: FACTORES PSICOSOCIALES QUE INFLUYEN EN LA PRACTICA DE LA
LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 6 MESES, CENTRO DE
SALUD LLATA, 2023 , presentada por los titulandos: Angelica ALATA VALDERRAMA, Marlit
Sonia MAGUINA CLAUDIO y Pedro Adan RAMIREZ RAYMUNDO, con el asesoramiento del
docente Dra. Rosalinda RAMIREZ MONTALDO DE LUQUE, se procedio a dar inicio el acto de
sustentacion para optar el Titulo de Segunda Especialidad Profesional en Enfermeria en
Pediatria.

Concluido el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado Evaluador procedié a la evaluacion
de los titulandos, teniendo presente los siguientes criterios:

1. Presentacion

2. Exposicion y dominio del tema

3. Absolucion de preguntas

.

—

P,

2 z Jurado Evaluador Promedio
Nombres y Apellidos de los Titulandos Presidente | Secretaria | Vocal Final
Angelica ALATA VALDERRAMA 16 14 16 15
Marlit Sonia MAGUINA CLAUDIO 16 14 16 15
Pedro Adan RAMIREZ RAYMUNDO 16 17 17 17

Obteniendo en consecuencia:

La titulando Angelica ALATA VALDERRAMA, |a nota de QUINCE (15), equivalente a BUENO,
por lo que se declara APROBADO.

La titulando Marlit Sonia MAGUINA CLAUDIO, la nota de QUINCE (15), equivalente a BUENO,
por lo que se declara APROBADO.

Y el titulando Pedro Adan RAMIREZ RAYMUNDO, l|a nota de DIECISIETE (17), equivalente a
MUY BUENO, por lo que se declara APROBADO.

Calificacion que se realiza de acuerdo con el Art. 78° del Reglamento General de Grados y Titulos
Modificado de la UNHEVAL.

Se da por finalizado el presente acto, siendo las 20:05 horas del dia martes 23 de abril del 2024,
firmando en sefial de conformidad.

I(/r
Jpf2
PRESIDENTE

DNI N° 22403763

|
|

J! qh‘mil."n (Nﬁ;&:
SEGRETARIO gﬁ-’r VOCAL
DNI N‘;722§22525 ‘BINI N° 20718040

Leyenda:

19 a 20: Excelente
17 a 18: Muy Bueno
14 a 16: Bueno

0 a 13: Desaprobado

Av. Universitaria 601-607- Ciudad Universitaria - Cayhuayna - Pillco Marca - Pabellén Nuevo (Salud),

SOCI
JUNIVERSI

2do.Piso-Cayhuayna

EMPRESAT
EDAD
DAD
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ANEXO 08 CONSTANCIA DE SIMILITUD

“Afo del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia,

y de la conmemoracidn de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho™
=
UNIVERSIDAD NACIONAL "“HERMILIO VALDIZAN" HUANUCO ,‘_"’"* O

7

—

e

FACULTAD DE ENFERMERIA

DIRECCION UNIDAD DE
INVESTIGACION

turnitin &)

CONSTANCIA DE SIMILITUD N°020-2024 SOFTWARE
ANTIPLAGIO TURNITIN-FENF-UNHEVAL

Prov. N°255-2024-UNHEVAL-D-FENF

La Directora de la Unidad de Investigacién de la Facultad de Enfermeria, emite
la presente CONSTANCIA DE SIMILITUD, aplicando el Software TURNITIN,
el cual reporta un 28% de similitud, correspondiente a los interesados Lic. en
Enfermeria, ALATA VALDERRAMA, Angelica, MAGUINA CLAUDIO, Marlit
Sonia y RAMIREZ RAYMUNDO, Pedro Adan, de la Segunda Especialidad
Profesional en Enfermeria en Pediatria de la tesis titulada: FACTORES
PSICOSOCIALES QUE INFLUYEN EN LA PRACTICA DE LA LACTANCIA
MATERNA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 6 MESES, CENTRO DE
SALUD LLATA, 2023, cuyo asesor es la Dra. Rosalinda Ramirez Montaldo; por
consiguiente,

SE DECLARA APTO
Se expide la presente, para los tramites pertinentes.

Cayhuayna, 05 de abril de 2024

Dra. Irene|Dezay Fa
DIRECTORA UNIDAD DE INVE '
FACULTAD DE ENFERMERIA
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ANEXO 09 REPORTE DE SIMILITUD

Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

FACTORES PSICOSOCIALES QUE INFLUY ALATA VALDERRAMA Angelica MAGUIN
EN EN LA PRACTICA DE LA LACTANCIA A CLAUDIO Marlit Soniay RAMIREZ RAY
MATERNA EN MADRES DE NINOS MENO MUNDO, Pedro Adan

RES DE 6 MESES, CENTRO DE SALUD LL

ATA, 2023

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
26923 Words 146776 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMANO DEL ARCHIVO

146 Pages 28.5MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Apr 5, 2024 10:52 AM GMT-5 Apr 5, 2024 10:54 AM GMT-5

® 28% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

= 24% Base de datos de Internet - 10% Base de datos de publicaciones
» Base de datos de Crossref « Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 17% Base de datos de trabajos entregados

® Excluir del Reporte de Similitud

» Material bibliografico « Material citado

DIRECTORA UNIDAD DE INVESTHG,
FACULTAD DE ENFERMERIA

Resumen



152

Reporte de similitud
© 28% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
» 24% Base de datos de Internet » 10% Base de datos de publicaciones
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AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
PARA OPTAR UN GRADO ACADEMICO O TiTULO PROFESIONAL

1. Autonzacnén de Pubhcacuén (Marque con una "X”)

Pregrado A l J; ;e:unda?sp:claildad i )>(4 [ Posgradb:ﬁ 7 { Ma;sf-rfa‘ l - I | Do;:torado l
Pregrado (taly como estd registrado en SUNEDU)
. Facultad | i
Escuela Profesional s
Carrera Profesional o S
Grado que otorga e S o o
© Titulo que otorga |
__Segunda espeaahdad (tal y como estd registrado ;n_SJA;EDTJIM S
Facultad ENFERMERA ]
N:r':::::' PEDIATRIA |

Titulo que Otorga TITULO DE SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN ENFERMERIA EN PEDIATRIA ‘

Posgrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)

Nombre del
__Programa de estudio

Grado que otorga

2. Datos del Autor(es) {Ingrese todos los datos requeridos completos)

ApellidosyNombres | ALATA VALDERRAMA ANGELICA
Tipo de Documento: | DNI I X Pasaporte = | C.E. [ | Nro de Celulaf: 917155009

Nro. de Documento: = 47748429 Correo Electrénico: Gelyvalderrama@gmail com

{ Apellidos y Nombres: | MAGUINA CLAUDIO MARLIT SONIA
f Tipo de Documento: = DNI l X  Pasaporte ] ‘ CE. | Nro. de Celular: 980381296
r—_—mmm 8 i 2 | L e T -

| Nro.de Documento: | | 41568124 Correo Electronico: magunmarlOlO@gmall com

l Apellidos y Nombres: RAMIREZ RAYMUNDO PEDRO ADAN
|

Tipo de Documento: | DNI 1 X Pasaporte ‘ | CE. Nro. de Celular: | 949423733
Nro. de Documento: 42133569 Correo Electrénico: adriamtorleOS@gmanl com [

3. Datos del Asesor: (ingrese todos Ios datos requendos completos segun DNI no es necesar/o lndlcar el Grado Académico del Asesor)

l ¢El Trabajo de Investigndén cuentl con un Asesor?: (marque con una “X” en el recuadro del costado, sequn corresponda) l Si J» x| v_l;I_O_
Apemdos y Nombres: \ RAMIREZ MONTALDO DE LUQUE ROSALINDA | ORCID ID: | https://orcid.org/0000-0002-4849-7912
711939} _mﬂuﬂto;{L DNI | X | Pasapo;é [ [ CE. | [ Nro. de ;iocumento: 22422932 7
4. Datos del Jurado calificador: (ingrese solamente los Apellidos y Nombres completos segun DNI, no es necesario indicar el Grade Académico del
Jurado)
| Presidente: | CASTRO BRAVO RENE 7 ]
| Secretario:  ARANCIAGA CAMPOS HOLGER ALEX ]
Vocal: | SOTO HILARIO JUVITADINA -
Vocal: -
Vocal: 7 ) ]
Acceshlrlo \ AGUIRRE CANO M|DA _
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5. Declaracién Jurada: (Ingrese todos los datos requeridos completos)

a)

Soy Autor (a) (es) del Trabajo de Investigacion Titulado: (ingrese el titulo tal y como estd registrado en el Acta de Sustentacion)

FACTORES PSICOSOCIALES QUE INFLUYEN EN LA PRACTICA DE LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 6 MESES,

CENTRO DE SALUD LLATA, 2023

b)

El Trabajo de Investigacién fue sustentado para optar el Grado Académico 6 Titulo Profesional de: (tal y como estd registrado en
SUNEDU)

TITULO DE SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN ENFERMERIA EN PEDIATRIA

<)

El Trabajo de investigacion no contiene plagio (ninguna frase completa o parrafo del documento corresponde a otro autor sin haber sido
citado previamente), ni tatal ni parcial, para lo cual se han respetado las normas internacionales de citas y referencias.

d

El trabajo de investigacion presentado no atenta contra derechos de terceros,

—

El trabajo de investigacion no ha sido publicado, ni presentado anteriormente para chtener alglin Grado Académico o Titulo profesional.

Los datos presentados en los resuitados (tablas, graficos, textos) no han sido falsificados, ni presentados sin citar |z fuente.

g

Los archivos digitales que entrego contienen la versién final del documento sustentado y aprobado por el jurado.

h)

Por lo expuesto, mediante la presente asumo frente a Ia Universidad Nacional Hermilio Valdizan (en adelante LA UNIVERSIDAD), cualquier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoris, coriginalidad y veracidad del contenido del Trabajo de Investigacion, asi como por los
derechos de la obra y/o invencidn presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a LA UNIVERSIDAD y frente a terceros de
cualquier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumplimiento de lo declarado o que pudiera encontrar causas
en la tesis presentada, asumiendo todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me comprometo
a asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivo de accicnes,
reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las gue encontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacién. De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacién o que el trabajo haya sido publicado anteriormente; asumo las
consecuencias y sanciones que de mi accion se deriven, sometiéndome a la normatividad vigente de la Universidad Nacicnal Hermilic
Valdizan,

6. Datos del Documento Digital a Publicar: (ingrese todos los datos requeridos completos)

Ingrese solo el aiio en el que sustenté su Trabajo de Investigacién: (Verifique la Informacion en el Acta de Sustentacién) 2024
Modalidad de obtencién Tesis| x Tesis Formato Articulo Tesis Formato Patente de Invencion
del Grado Académico o = .
$ s Trabajo de Suficiencia Tesis Formato Libro, revisado por
Titulo Profesional: (Marque Trabajo de Investigacion Profesional Pares Externos
con X segun Ley Universitaria
con la que inicié sus estudios) Trabajo Académico Otros (especifique modalidad)
Palsores Cone CRECIMIENTO DESARROLLO LACTANTE
(solo se requieren 3 palabras)
| Tipode Acceso: (Marque | Acceso Abierto X | Condicién Cerrada (*)
| con X segtn corresponda) Con Periodo de Embargo (*) | | Fecha de Fin de Embargo:

¢El Trabajo de Investigacion, fue realizado en el marco de una Agencia Patrocinadora? (yo sea por financiamientos de

< ; Si NO
proyectos, esquemna financiero, beca, subvencion u otras; marcar con una “X” en el recuadro del costado segun corresponda): |

Informacion de la
Agencia Patrocinadora:

El trabajo de investigacion en digital y fisico tienen los mismos registros del presente documento como son: Denominacién del programa
Académico, Denominacion del Grado Académico o Titulo profesional, Nombres y Apellidos del autor, Asesor y Jurado calificador tal y como
figura en el Documento de Identidad, Tltulo| completo del Trabajo de Investigacién y Modalidad de Obtencién del Grado Académico o Titulo

Profesional segin la Ley Universitaria con la que se inicié los estudios.
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7. Autorizacién de Publicacién Digital:

A través de la presente. Autorizo de manera gratuita a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan a publicar la versidn electrénica de este
Trabajo de Investigacidn en su Biblioteca Virtual, Portal Web, Repositorio Institucional y Base de Datos académica, por plazo indefinido,
consintiendo gue con dicha autorizacion cualquier tercero podra acceder a dichas paginas de manera gratuita pudiendo revisarla, imprimirla
o grabarla siempre y cuando se respete la autoria y sea citada correctamente. Se autoriza cambiar el contenido de forma, mas no de fondo,
para propdsitos de estandarizacidn de formatas, como también establecer los metadatos correspondientes.

Firma:

Apellidos y Nombres:

ALATA VALDERRAMA ANGELICA

DNI:

47748429
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Apellidos y Nombres:

MAGUINA CLAUDIO MARLIT SONIA

Huella Digital
DNI: | 41568124
Firma:
Apellidos y Nombres: | RAMIREZ RAYMUNDO PEDRO ADAN
Huella Digital
DNI: | 42133569

Fecha: 08/05/2024

Nota:

¥ No modificar los textos preestablecidos, conservar la estructura del documento.
¥ Marque con una X en el recuadro que corresponde.

v

sin errores gramaticales (recuerde las mayusculas también se tildan si corresponde).

como: DNI, Acta de Sustentacion, Trabajo de Investigacion (PDF) y Declaracion Jurada.
¥ Cada uno de los datos requeridos en este formato, es de caracter obligatorio segun corresponda.
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