Universidad
Norbert Wiener

Powered by Arizona State University

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA
Trabajo Académico
Nivel de conocimiento y practica de lactancia materna en madres primerizas
de un hospital de Lima, 2024
Para optar el titulo de
Especialista en Enfermeria en Salud y Desarrollo Integral Infantil: Control de
Crecimiento y Desarrollo e Inmunizaciones
Presentado por:
Autora: Lic. Cuba Barrientos, Jenny Yovanna
Codigo ORCID: 0000-0003-1761-1628
Asesor: Dra. Benavente Sanchez, Yennys Katiusca
Caédigo ORCID: https://orcid.org/0000-0002-0414-658X
Linea de Investigacion General
Salud, Enfermedad y Ambiente
Lima - Pera

2024



S ‘ )' DECLARACION JURADA DE AUTORIA Y DE ORIGINALIDAD DEL TRABAJO DE

INVESTIGACION
Universidad ) [ VERSION: 01 | )
Norbert Wiener CODIGO: UPNW-GRA-FOR-033 | O | FECHA: 08/11/2022

Yo,... CUBA BARRIENTOS JENNY YOVANNA egresado de la Facultad de ...... Ciencias de la
Salud...... y XEscuela Académica Profesional de ...Enfermeria...... / OO NIVEL DE
CONOCIMIENTO Y PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA EN MADRES PRIMERIZAS
DE UN HOSPITAL DE LIMA, 2024~

Asesorado por la docente: MG. Benavente Sanchez Yennys Katiusca, DNI 003525040
ORCID... https://orcid.org/0000-0002-0414-658X tiene un indice de similitud de
(20) (veinte) % con cédigo __oid:___ 0id:14912:356303206 verificable en el
reporte de originalidad del software Turnitin.

Asi mismo:

1. Se ha mencionado todas las fuentes utilizadas, identificando correctamente las citas
textuales o parafrasis provenientes de otras fuentes.

2. No he utilizado ninguna otra fuente distinta de aquella sefhalada en el trabajo.

3. Se autoriza que el trabajo puede ser revisado en busqueda de plagios.

4. El porcentaje sefialado es el mismo que arrojé al momento de indexar, grabar o hacer el
deposito en el turnitin de la universidad y,

5. Asumimos la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad, ocultamiento u
omision en la informacién aportada, por lo cual nos sometemos a lo dispuesto en las
normas del reglamento vigente de la universidad.

Firma de autor 1 Firma de autor 2
CUBA BARRIENTOS JENNY YOVANNA Nombres y apellidos del Egresado
] | S — 45713581 1] OT—————

EEEN.ANE N T E

Firma

MG. Benavente Sanchez Yennys Katiusca
DNI: 003525040

Lima, 21 de mayo de 2024




Nivel de conocimiento y Practica de Lactancia Materna en Madres

Primerizas de un Hospital de Lima, 2024

Linea de investigacion General

Salud, Enfermedad y Ambiente

Asesor

Dra. Benavente Sanchez Yennys Katiusca

Cddigo ORCID:0000-0002-0414-658X



DEDICATORIA

A mi querido hijo Zahir, este logro te lo dedico con todo mi
amor. A lo largo de este viaje académico, tu has sido mi mayor
inspiracion y motivacién. Cada avance, cada desafio superado,
lleva consigo la huella de tu presencia, todo esfuerzo y
sacrificio vale la pena cuando se tiene un propdsito tan valioso
como el de brindarte un ejemplo de constancia y superacion.
Este trabajo es tanto tuyo como mio, porque cada paso dado se

ha dado pensando en el futuro que juntos construiremos.



AGRADECIMIENTO

A los profesores de la Universidad Privada Norbert Wiener, mi
agradecimiento por compartirme su gran conocimiento,
permitiéndome finalizar mi formacion en la especialidad.
Expreso mi gratitud por su orientacion y paciencia a lo largo
del proceso de aprendizaje. También quiero reconocer y
agradecer al Dra. Benavente, mi asesora, cuya guia y
profesionalismo, fueron fundamentales para la realizacion de
este proyecto de investigacion. Finalmente quiero agradecer a
mis padres, hermanos y mi esposo por su constante apoyo

durante el proceso de investigacion.



Indice general

DE D I AT ORI A ettt e e e ettt et e e e e e e e et aaaaaas ii
AGRADECIMIENTO ..ttt e e e e e e et e e e e e e e e e e eaaaaas iv
RESUMEN ...ttt e e e e e e e e e e e et e e e aaeeeeas vii
A B S T R A T ettt e ettt e e e e e e e et ittt e e e e e e e e e e e anne viii
1. EL PROBLEMA ...ttt e e e e e e e e et r e e e e e e e e e s 8
1.1. Planteamiento del problema ...........covvviii i 8
1.2. Formulacion del probIlema ...........cooovriiiii i 10
1.2. Objetivos de 1a INVESTIGACION.........ccuuiiiee et e e e e e e e e e e 11
1.4, Justificacion de 1a INVESEIGACION ..........uveeeiiiiiiiee e e e e e 12
1.5. Delimitaciones de 1a iINVESLIGACION .........cccueiiiiiiiiiieiie e e 13
2. MARCO TEORICO ..ottt 13
2.1. Antecedentes de la INVESLIGACION ..........ccueiiiiiiii s 13
2.2, BASES TBOTICAS . ...ee ettt ettt ettt ettt e bbbt b ree s 19
2.3 FOrmulacion de NIPOLESIS .......ccoiiiiiee et e e e 21
3. METODOLOGIA ..ottt 23
3.1. MEtodo de 1a INVESLIGACION..........uvvveeeeiiiiiee et e e e e 23
3.2. ENfOQUE INVESTIGALIVO .....uvviiiciiiiiiec e e e e 23



3.3. TIPO A INVESLIGACION ...ttt ettt sttt nae s 23

3.4. Disefio de la INVESTIZACION........coiiiiiiie it 23
3.5. PobIAciON, MUESLIa Y MUESIIEO .. ..veeiiiiee ittt ettt e e e entee e e a e e nnaeee s 24
3.6. Variables y 0peraCionalizaCiOn .............oceeiuiiiiiiiiiieie e 25
3.7. Tecnicas e instrumentos de recolecCion de datoS..........ocvvveviiiieiiiiee i 28
3.8. Procesamiento Y analisis de datOS.........c.uvveeeiiiiiieic e 30
3.9, ASPECLOS BLICOS ... uvvereesiiiiitee e e it te e e e e sttt e e e e s et e e e e s et e e e e e s s bt e e e e e s nba e e e e e e nnrraaeeeeannnrrees 31
4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS ....ooiiiiieiie ettt snee e 33
4.1.Cronograma de aCtIVIAAUES ........ccuviiiiiiiie ittt 33
4.2 . PIESUPUEBSEO ...ttt e ettt ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e et et e e e e b b bbb e rbn s 34
5. REFERENCIAS ... st e e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeaees 35
ANEX0 1. Matriz de CONSISIENCIA ....eeoivveiieeeeiiiiiii ettt e e e e e e e e s e e e e e nees 41
ANEXO 2 INSEIUMEBNTOS ...ttt e ettt e e e e e e e e e bbbttt e e e e e e e e e e e e e e nnnnbbebe e e e eeeaeaas 45
Anexo 3: Validacion de INStIUMENTOS ........cuuiieiiiiie it see e eree e 51
Anexo 4: Formato de consentimiento infOrmado ...........occceeiiiieeiiiiie s 54
Anexo 5: Informe del asesor de Turnitin ..........ccoeeeeeevvvvvvnnnnnnn. iError! Marcador no definido.

Vi



RESUMEN

La comprension y aplicacion adecuada del conocimiento sobre la lactancia materna en madres
primerizas es crucial para promover la salud y el bienestar tanto de la madre como del recién
nacido. Fomenta el vinculo emocional, fortalece el sistema inmunologico y contribuye al
desarrollo integral del bebé. EIl Objetivo del estudio es determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento y la practica sobre la lactancia materna en madres primerizas de un Hospital de
Lima, 2024. El método serd hipotético-deductivo, con enfoque cuantitativo, aplicada, de nivel
correlacional, con disefio no experimental y corte transversal. La poblacion esta constituida por 90
madres primerizas. Para la recoleccién de la informacion de la variable 1, se consider6 el
cuestionario, con 3 dimensiones: aspectos basicos, técnica de amamantamiento y extraccion-
almacenamiento de la leche, conformada por 20 items, con una confiabilidad KR 20 de 0,885 y
para la variable 2, la ficha de observacion con 3 dimensiones: antes, durante y después de la
lactancia materna con 12 items y una confiabilidad de KR20 de 0,742.El procesamiento y anélisis
de datos se procederéa a la realizacion de una base de datos con el programa en hoja de calculo en
excel, posteriormente sera examinada en el software estadistico SPSS version 26, obteniendo
estadisticas descriptivas de dispersion y de tendencia central, asi como inferencias de tipo

correlacién de Spearman.

Palabras clave: Conocimiento, Practica, Lactancia Materna, Madres primerizas.
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ABSTRACT

Understanding and properly applying knowledge about breastfeeding in new mothers is
crucial to promoting the health and well-being of both mother and newborn. It fosters emotional
bonding, strengthens the immune system and contributes to the overall development of the baby.
The objective of the study is to determine the relationship between the level of knowledge and
practice on breastfeeding in first-time mothers of a Hospital in Lima, 2024. The method will be
hypothetical-deductive, with a quantitative approach, applied, correlational level, with design non-
experimental and cross-sectional. The population is made up of 90 first-time mothers. To collect
the information for variable 1, the questionnaire was considered, with 3 dimensions: basic aspects,
breastfeeding technique and milk extraction-storage, made up of 20 items, with a KR 20 reliability
of 0.885 and for variable 2, the observation sheet with 3 dimensions: before, during and after
breastfeeding with 12 items and a KR20 reliability of 0.742. The data processing and analysis will
proceed to create a database with the Excel spreadsheet program, subsequently it will be examined
in the statistical software SPSS version 26, obtaining descriptive statistics of dispersion and central
tendency, as well as inferences. Spearman correlation type.

Keywords: Knowledge, Practice, Breastfeeding, First-time mothers
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1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

A nivel mundial, el desconocimiento y la aplicacion de amamantamiento materno entre
madres primerizas constituyen un desafio critico. La falta de comprension y apoyo impacta a
mujeres de todos los continentes, subrayando la necesidad de estrategias educativas y de salud
publica para mejorar la salud materno-infantil a escala global (1). Segun datos de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), el 15% de las madres primerizas en todo el mundo enfrentan desafios
relacionados con el desconocimiento y la mala practica de la lactancia materna (2).

En Australia y Nueva Zelanda, dos naciones destacadas en la region, se observa que el 30%
de las madres primerizas enfrentan dificultades para establecer una lactancia materna exitosa,
principalmente por la carencia considerable de datos y apoyo adecuado. En las islas de Fiji y
Samoa, esta cifra se eleva al 40%, destacando la necesidad de intervenciones especificas en
comunidades mas pequefias (3).

Ademas, afecta al 50% de las mujeres en paises como India y China. A pesar de las
tradiciones arraigadas en muchos lugares, la falta de educacion sobre las técnicas y beneficios de
la lactancia materna contribuye a esta alarmante cifra. En Japén y Corea del Sur, dos naciones
notables de la region, el 20% de las madres primerizas también enfrentan desafios significativos
(4). Con un 60% de las madres en Nigeria y Sudéafrica enfrentan barreras con miras a la ejecucion
fructifera de la lactancia materna, la ausencia de entrada a servicios médicos decentes y la
desinformacidn contribuyen a esta situacion. En Etiopia y Kenia, el 40% de las madres también
experimentan desafios similares (5).

A pesar de tener acceso a recursos Yy servicios de salud avanzados, el 35% de las madres

primerizas en paises como Esparfia e Italia no logran establecerlo de manera exitosa debido a la



carencia de respaldo y sabiduria. En Alemania y Francia, dos naciones destacadas, el 25% de las
madres enfrentan barreras similares, afectando el bienestar tanto de las madres como de los recién
nacidos (6). En Estados Unidos, un 40% de las mujeres no reciben la informacion adecuada sobre
los beneficios y técnicas de la lactancia materna, mientras que, en Brasil y México, paises de gran
relevancia en la region, el 30% de las madres primerizas enfrentan obstaculos similares (7)(8).

En el Perd, se revela un preocupante declive en las tasas de lactancia materna, desde el
68.4% en 2020 hasta el 64% en 2021. Esto destaca la relevancia del desconocimiento y la mala
practica de la lactancia. La ENDES 2021 indica que, aunque el 80% de los nifios en areas rurales
recibe lactancia, en zonas urbanas disminuye al 60%. Sorprendentemente, las madres mas
educadas son menos propensas a amamantar, enfatizando la necesidad de abordar las barreras en
todas las comunidades, especialmente en entornos periurbanos y rurales, donde la inseguridad
alimentaria esta mas presente (9) (10).

Esta disminucion podria atribuirse a la falta de informacion y educacion, especialmente en
entornos urbanos. Factores socioecondémicos y niveles educativos podrian influir en las decisiones
de las madres, que, a veces, optan por alternativas menos beneficiosas. La influencia cultural y la
persistencia de mitos también contribuyen a esta tendencia.

Los problemas relacionados a una adecuada lactancia materna podrian resultar en
vulnerabilidades infantiles, afectando el desarrollo cognitivo y fisico y aumentando los riesgos de
enfermedades pudiendo generar dafios posteriores. A largo plazo, esto podria traducirse en
mayores costos sanitarios con tratamientos médicos adicionales. Socialmente, la falta de lactancia
materna podria ampliar las brechas de salud, afectando de manera desproporcionada a

comunidades vulnerables.



En el Hospital San Juan de Lurigancho, se observd que en las primeras consultas de
consejerias, muchas madres presentaban practicas inadecuadas que afectaban la continuidad de la
lactancia materna, estos problemas ocasionaban dolor, heridas, preocupacion y estrés en las
madres, sobre todo en las madres primerizas, que se enfrentaban a una situacién nueva en los
cuidados del recién nacido.

Estas madres presentaban poco conocimiento de la importancia en lactancia materna, asi
como en la frecuencia de tomas, técnicas, y reconocimiento de signos tempranos de hambre, etc.
A pesar que recibian informacion anterior, necesitaban reforzar el conocimiento y practica en los
primeros dias, cuando la madre convive con el bebe en el hogar, para asegurar la continuidad y
evitar abandonos.

En este contexto, explorar las disparidades y similitudes en el abordaje de esta problematica
se vuelve importante para desarrollar estrategias eficaces que fomenten la salud y el bienestar tanto
de las madres como de los recién nacidos. Por esa razon se plantea analizar el grado de

comprension y ejecucion de la practica de lactancia materna en madres primerizas.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
¢Coémo es larelacion entre el nivel de conocimiento y la practica de lactancia materna en madres

primerizas que acuden al consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima, 2024?

1.2.2. Problemas especificos
e ;COmo es la relacién entre el nivel de conocimiento en la dimensidn aspectos basicos y la
practica de lactancia materna en madres primerizas que acuden al consultorio de lactancia

materna de un Hospital de Lima?
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.Como es la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension técnica de
amamantamiento y la practica de lactancia materna en madres primerizas que acuden al
consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima?

¢Como es la relacién entre el nivel de conocimiento en la dimensidn extraccion-
almacenamiento de la leche y la practica de lactancia materna en madres primerizas que

acuden al consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima?

1.2. Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la practica sobre lactancia materna en

madres primerizas que acuden al consultorio de lactancia materna de un Hospital de lima 2024.

1.3.2. Objetivos especificos

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimensién aspectos basicos y
la préctica de lactancia materna en madres primerizas que acuden al consultorio de
lactancia materna de un Hospital de Lima.

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension técnica de
amamantamiento y la practica de la lactancia materna en madres primerizas que acuden al
consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima.

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension extraccion-
almacenamiento de la leche y la practica de lactancia materna en madres primerizas que

acuden al consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima.
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1.4. Justificacion de la investigacién
1.4.1 Tedrica

Abordar la problemaética sera crucial, ya que brindara un aporte significativo a nuevas
investigaciones, proporcionara mayor informacion y evidencia cientifica con respecto a la
poblacién de estudio, que permitan avanzar en la comprension de las dindmicas socioculturales
y de salud que influyen en la lactancia materna. Al explorar teorias relacionadas con la
educacion en salud, la psicologia maternal y las practicas culturales, se desarrollard un marco
conceptual que permitira entender mejor los factores, comportamientos y generalizar resultados
que contribuyan a mejorar la tasa de lactancia materna y permitan disefiar estrategias mas

efectivas para esta problematica.

1.4.2 Metodoldgica

Desde una perspectiva metodologica, la investigacion requerira enfoques rigurosos y
multidisciplinarios. La combinacién de métodos cuantitativos permitird obtener datos
cuantificables sobre las tasas de lactancia materna y, al mismo tiempo, explorar las
percepciones, actitudes y experiencias de las madres a nivel individual y comunitario. La
utilizacién de encuestas, y analisis estadisticos proporcionara una vision holistica de la
problematica, permitiendo la formulacion de estrategias basadas en evidencia para abordar

eficazmente el desafio del desconocimiento y mala practica de la lactancia materna.

1.4.3 Practica
Desde un punto de vista practico, al identificar y abordar las barreras especificas que
enfrentan las madres primerizas, se podran implementar intervenciones practicas y programas

de educacion que fomenten una mayor adhesion a la lactancia materna. Estos enfoques practicos
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tendran el potencial de generar un impacto directo y positivo en el bienestar de las progenitoras

y los neonatos, mejorando asi los resultados a nivel comunitario y nacional.

1.5. Delimitaciones de la investigacién

1.5.1. Temporal

Durante el 2023 y 2024, el estudio se llevara a cabo.
1.5.2. Espacial

La ejecucion se realizard en un hospital de Lima.
1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Madres primerizas

2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la Investigacion
2.1.2. Antecedentes internacionales
Pradeep et al. (11), 2023. India. Su objetivo fue “Evaluar el conocimiento y las
practicas de madres lactantes con hijos menores de 2 afios”. Es un estudio transversal
prospectivo, donde se incluyeron 130 madres postnatales para evaluar su conocimiento
sobre la lactancia materna. Para la recoleccion de datos se utilizd un cuestionario,
validado en la poblacion de muestra, que incluia datos socioeconémicos y demograficos,
detalles sobre conocimiento y préactica del inicio y duracién de la lactancia materna. Para
el andlisis de las variables se uso la prueba de chi-cuadrado. El valor se considerd
estadisticamente significativo y la informacion fue analizada mediante el software

estadistico SPSS. Los resultados indicaron que el 73.8% posee entendimiento moderado,
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el 14.6% tiene entendimiento alto y el 11.5% tiene entendimiento bajo sobre la lactancia
materna. Conclusion: las consultas prenatales y el asesoramiento sobre la lactancia
materna durante el periodo prenatal son determinantes fundamentales para la iniciacion,

establecimiento y entendimiento exitoso del amamantamiento.

Shankar et al. (12), 2022.India. Su objetivo fue “Describir el conocimiento y las
précticas de lactancia materna en una comunidad urbana de bajos ingresos en el pueblo
de Dabri, Nueva Delhi”. Metodologia: Estudio transversal, con la participacion de 157
madres con nifios de 0 a 5 afios. El instrumento fue la encuesta que incluia 21 preguntas
que evaluaron los conocimientos y practicas de lactancia materna. Los resultados
indicaron que el (72.6%), las madres mostraron variabilidad en la alimentacion de sus
hijos segun la demanda o una rutina, asi como en términos de duracion. Conclusién: Las
futuras campafias para promover la lactancia materna deberian enfocarse en fortalecer el
conocimiento de los trabajadores de la salud, utilizar campafias mediaticas, ayudar a las
madres a superar barreras clave para las mejores practicas de lactancia materna e
introducir herramientas para apoyar una mayor autoeficacia materna para practicas

mejoradas.

Devi et al. (13), 2022. Nepal. Su objetivo fue “Evaluar el conocimiento y las
practicas de lactancia materna en madres primiparas en el Hospital Nacional de Medicina
y Hospital de Ensefianza de Birganj, Nepal”’. Metodologia: Estudio descriptivo y
correlacional. En la cual trabajaron con 50 madres primiparas. Para la muestra se usaron
técnicas de muestreo intencional. Se utilizo un cuestionario estructurado con una
confiabilidad de 0,8 y una lista de verificacion de observacion, con confiabilidad de 0,87,
validados por siete expertos en la materia. El instrumento estuvo compuesto por tres

14



variables: sociodemograficas con 10 preguntas, variable de conocimiento con 30
preguntas y la lista de verificacion de observacion para la evaluacién de la practica de
lactancia materna. Los datos fueron analizados con el programa de Excel y SPSS. Los
resultados indicaron que el 62.0% contaban con un entendimiento apropiado respecto al
amamantamiento, mientras que el 38.0% tenia un entendimiento moderado y ninguna
tenia un conocimiento inadecuado. Conclusion: Los resultados sugieren que la mayoria
de las participantes tenian un conocimiento adecuado y practicaban la lactancia materna

de manera positiva. Sin embargo, se identificaron areas para mejorar.

Meza et al. (14), 2021.Paraguay. Su objetivo fue “Analizar los conocimientos y
las préacticas relacionadas a la lactancia materna exclusiva en madres primiparas que
acuden a los hospitales Materno Infantil Reina Sofia de la Cruz Roja Paraguaya y Hospital
Materno Infantil de Trinidad”. Metodologia: estudio de tipo aplicada, descriptivo
analitico de corte transversal, trabajando con 90 madres primiparas. Se utilizo como
instrumento un cuestionario adaptado. Las variables fueron sociodemogréficas, de
conocimientos y practicas sobre lactancia materna exclusiva. Respecto al conocimiento
sobre lactancia materna exclusiva, el mayor resultado, de 53% fue regular, bueno un 29%
y deficiente un 18 %. La informacién fue analizada con procedimientos de estadistica
descriptiva. Con respecto al conocimiento en primiparas fue regular en su mayoria, y en
cuanto a las préacticas se observo un nivel inadecuado en mayor cantidad. A nivel de
practicas, se encontré un 54% de practicas inadecuadas y un 45% de précticas adecuadas.
En conclusion, en el estudio no se encontro asociacion entre las variables de conocimiento

y practicas sobre lactancia materna exclusiva.
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Mohammed et al. (15), 2021. Egipto. El objetivo fue “Evaluar el conocimiento y
la practica de las madres en relacion con la lactancia materna exclusiva mediante un
disefio de investigacion descriptivo”. Metodologia: Estudio de tipo descriptivo y
transversal en la cual trabajaron con 60 madres y sus bebés. Para evaluar la variable de
conocimiento se utilizd6 como instrumento, un cuestionario estructurado, mientras que
para la evaluar la practica de lactancia materna, se utilizo la lista de verificacion. Los
resultados indicaron que mas del 50% de las madres estudiadas, tenian conocimientos
insatisfactorios sobre la lactancia materna exclusiva. Adicionalmente, mas del 75%
carecian de habilidades en relacion con el amamantamiento. Conclusion: Gran parte de
las progenitoras exhibieron deficiencias en saberes acerca de la lactancia materna
exclusiva, y una proporcion notable demostrd ineptitud en la ejecucion de la lactancia

materna exclusiva.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Zefia (16),2023. Loreto. Tuvo como objetivo “Establecer la conexion entre el
nivel de conocimiento y la aplicacion efectiva de la técnica de lactancia materna en
madres lactantes del Hospital Regional de Loreto. Metodologia: estudio de enfoque
cuantitativo, observacional y prospectivo, disefio correlacional. Muestra de 144 madres
lactantes, seleccionados por muestreo aleatorio simple. Los instrumentos utilizados
fueron un cuestionario modificado, validado por juicio de expertos, con confiabilidad de
0.74 para medir el nivel de conocimiento y una lista de cotejo adaptado para evaluar las
practicas de la técnica de lactancia materna, con una confiabilidad de 0.84. La recoleccion

de datos fue analizada con programa SPSS V.25.En los resultados hubo correlacion entre
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el grado de sabiduria y la ejecucion de la técnica (p=0.000). Conclusion: Se confirmd de
manera significativa que la competencia de las madres lactantes afecta la implementacion
de latécnica de amamantamiento. Estos resultados resaltan la necesidad de intervenciones

educativas para fortalecer practicas saludables en este contexto.

Diaz y Huesa (17), 2022. Ancash. Su objetivo fue “Determinar la relacion entre
el conocimiento y la préctica de la lactancia materna en madres primerizas del Hospital
de Apoyo Yungay”. Metodologia: estudio cuantitativo, correlacional y transversal. La
muestra de 35 madres primerizas. El instrumento fue un cuestionario validado por juicio
de expertos y para el analisis se utilizo el software estadistico SPSS 25. Los resultados
sefialaron que el indice de correlacion en las variables fue de 0.662, indicando una
conexion sustancial y satisfactoria. Conclusion: Hay correlacién entre el grado de
sabiduria y la ejecucion de la lactancia materna. Subrayando la importancia de fortalecer
el conocimiento para mejorar las practicas de lactancia materna en este grupo especifico

de madres primerizas.

Casani y Huallpa (18), 2021. Arequipa. Tuvieron como objetivo “Evaluar el nivel
de conocimiento en lactancia materna exclusiva en madres primiparas durante la pandemia
COVID-19 en los centros de salud de Arequipa”. Metodologia: Se enmarcod en la
investigacion basica, con un enfoque descriptivo y un disefio cuantitativo de corte
transversal. En la cual se trabajé con 40 madres primiparas. El instrumento utilizado fue
un cuestionario con 33 items, con una confiabilidad de 0.859. Los primeros 4 items miden
las caracteristicas socio-demograficas de las madres y los 29 items restantes, el
conocimiento de lactancia materna, distribuidos en 5 dimensiones. Se utilizo el programa
Excel y fue exportada al SPSS. En los resultados, el 10% de las madres tenian un nivel
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moderado, mientras que el 90% exhibi6 un nivel elevado de comprension sobre la lactancia
materna. Conclusion: la mayoria de las madres primiparas en los centros de salud de

Arequipa poseen un nivel alto de conocimiento sobre la lactancia materna exclusiva.

Cerdan y Espinoza (19), 2019. Cajamarca. Tuvieron como objetivo “Establecer la
relacion entre el nivel de conocimiento y practicas sobre la lactancia materna exclusiva
en madres atendidas en el Hospital Simoén Bolivar Cajamarca”. Metodologia: Transversal,
descriptivo, prospectivo y correlacional, en la cual trabajaron con 148 madres. Se utilizo
como instrumento un cuestionario, validado por expertos. Para el procesamiento y analisis
estadistico se utiliz6 el SPSS V 25. Los resultados, mostraron 40% de conocimiento
elevado acerca del amamantamiento y 60% conocimiento reducido. Practicas: 38%
buenas y 62% malas. Conclusion: La correlacion entre las variables mostraron
diferencias, el valor de p fue > 0.05, sugiriendo que no hay una relacion significativa en

este contexto especifico.

Vizcarra (20), 2019. Cusco. Tuvo como objetivo “Evaluar la relacion entre el nivel
de conocimiento y la préctica de lactancia materna exclusiva en madres primiparas
atendidas en el Hospital Regional de Cusco”. Metodologia: Fue de tipo descriptivo,
transversal, correlacional. Se trabajo con 74 madres. Los instrumentos fueron la encuesta
para medir el conocimiento con 10 preguntas y La guia de observacién con 10 items para
medir la practica de la lactancia materna, ambos validados por juicio de expertos. Se
detectd una asociacion entre las variables, con un valor (p valor = 0.01<0.05). Conclusion:

La asociacion en las variables subraya la necesidad de intervenciones educativas
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especificas para este grupo demografico, con el fin de optimizar el bienestar materno e

infantil en la region.

2.2. Bases teoricas
2.2.1. Nivel de conocimiento de lactancia materna

Se alude a la comprension y nivel de familiaridad que una persona posee en relacion
con la alimentacion infantil a través de la lactancia materna. Este concepto abarca la
comprension de la anatomia y fisiologia del proceso, asi como la conciencia de las ventajas
tanto para la progenitora como para el bebé. Incluye la familiaridad con las practicas
recomendadas y la trascendencia de la lactancia materna en el crecimiento y bienestar del
lactante (21).

Dimension Aspectos basicos: La Dimension de Aspectos Basicos en la lactancia
materna abarca los fundamentos esenciales que rodean este proceso, desde la comprension
de la anatomia mamaria hasta la formacion del lazo emocional entre la progenitora y el
bebé. Incluye la identificacion de sefiales de hambre, la posicion adecuada durante la
lactancia y la promocion de un ambiente propicio para facilitar el amamantamiento

temprano (22).

Dimension Técnica de amamantamiento: Se centra en las habilidades practicas y
técnicas necesarias para una lactancia materna efectiva. Esto abarca desde el correcto
agarre del pezon por parte del bebé hasta la frecuencia y duracion adecuadas de las sesiones
de lactancia. La comprension de la succion adecuada, la postura éptima y la resolucion de
problemas comunes, como el dolor en el pezon, son elementos clave dentro de esta
dimension (23).

19



Dimension Extraccion y almacenamiento de la leche: Se enfoca en la capacidad
de la madre para extraer y conservar la leche materna cuando no es posible la lactancia
directa. Esto involucra la comprension de las metodologias de extraccién, el manejo
higiénico de los equipos y la correcta conservacion de la leche para su posterior uso.
Ademaés, aborda la planificacién para situaciones en las que la madre no puede estar
presente para la alimentacion directa, garantizando asi una alimentacion continua y

saludable para el bebé (24).

2.2.2. Practica de lactancia materna
Se relaciona con la ejecucion activa y diaria de la alimentacién infantil mediante
la lactancia materna. Este concepto abarca tanto los actos fisicos relacionados con la
lactancia, como la posicion y el agarre durante la succion, como los elementos mas
extensos de la fusién en la rutina diaria de cuidado del lactante y la madre. La préactica de
la lactancia materna implica la aplicacion de conocimientos tedricos y la adaptacion a las
necesidades especificas de la madre y el bebé, promoviendo asi la nutricion 6ptima y el

bienestar para ambas partes (25).

Dimension antes de la lactancia materna: Se alude al lapso que antecede al
comienzo de la alimentacion infantil a través de la lactancia materna. Esta fase abarca la
preparacion fisica y emocional de la madre, la adquisicion de conocimientos sobre la
lactancia, la toma de decisiones sobre la alimentacion del bebé, y la creacién de un entorno

propicio que respalde el proceso de lactancia materna desde sus primeros momentos (26).
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Dimension durante de la lactancia materna: Se enfoca en el intervalo activo en
el que la progenitora y el bebé estdn comprometidos en la ejecucion de la lactancia. Incluye
la aplicacion de habilidades técnicas, la adaptacion a las necesidades cambiantes del
lactante, y la promocion del vinculo afectivo entre ambos. Esta dimension abarca la rutina
diaria de alimentacion, la monitorizacion del bienestar del bebé y la madre, asi como la

resolucion de desafios que puedan surgir durante este proceso (26).

Dimensién después de la lactancia materna: periodo posterior a la interrupcion
de la lactancia, ya sea por el destete natural o por otras circunstancias. En esta fase, se
abordan aspectos como la transicion a otros tipos de alimentacion, el cuidado de la salud
mamaria pos lactancia, y la persistencia del lazo afectivo entre la progenitora y el bebe.
Ademas, esta dimension considera la importancia de proporcionar apoyo y orientacion para
garantizar una transicion suave y saludable hacia la proxima etapa de desarrollo infantil

(26).

2.3 Formulacion de hipotesis

2.3.1 Hipdtesis general
Hi: Existe relacién significativa entre el nivel de conocimiento y la practica sobre
lactancia materna en madres primerizas que acuden al consultorio de lactancia materna

de un Hospital de Lima, 2024.
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Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la préctica sobre
lactancia materna en madres primerizas que acuden al consultorio de lactancia materna

de un Hospital de Lima, 2024.

2.3.2 Hipotesis especificas

e Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en la dimension
aspectos basicos y la practica de lactancia materna en madres primerizas que acuden
al consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima, 2024.

o Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en la dimension técnica
de amamantamiento y la practica de lactancia materna en madres primerizas que
acuden al consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima, 2024.

e Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento en la dimension
extraccion-almacenamiento de la leche y la practica de la lactancia materna en
madres primerizas que acuden al consultorio de lactancia de un Hospital de Lima,

2024.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacién
Seré hipotético-deductivo planteando hipoétesis, el cual se basa en la generacion de

explicaciones especificas a partir de premisas generales (27).

3.2. Enfoque investigativo

Cuantitativo, porque se empleara la evaluacién de datos numéricos para describir,
explicar y predecir fendmenos (28).
3.3. Tipo de investigacion

La investigacion en cuestion se categoriza como aplicada, dado que se encarga de la
generacion de conocimiento para resolver problemas practicos de la sociedad y tomar
decisiones informadas en situaciones reales. (29)
3.4. Disefo de la investigacién

Es de caracter no experimental, prospectivo dado que el estudio es llevado a cabo sin la
manipulacién intencional de variables (30).

3.4.1. Corte

Transversal porque se recolectara en un determinado momento (31).
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3.4.2. Nivel

Se clasifica como un estudio de correlacion, ya que tiene como objetivo establecer

la conexidn entre las variables en investigacion (32).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo
3.5.1. Poblacion:
Estard conformada por 90 madres primerizas que acuden al consultorio de Lactancia
Materna del Hospital San Juan de Lurigancho en Av. Canto Grande, San Juan de Lurigancho

15423.

Criterios de Inclusion
e Mayores de edad

e Solo madres primerizas

Criterios de exclusion
e Madres que no firmen el consentimiento informado

e Madres que tengan mas de 1 hijo

3.5.2. Muestra:

El tamafio de la muestra serd censal debido a que se trabajara con toda la poblacion

(33).

3.5.3 Muestreo: No probabilistico por intencion, el cual se tomara en cuenta el uso de

criterios de inclusion y exclusion por el investigador (34).
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3.6. Variables y operacionalizacion
Variable 1: Nivel de conocimiento sobre lactancia materna
Definicion conceptual: Comprensién y familiaridad que una persona tiene sobre
practicas, beneficios y desafios relacionados con la alimentacién del bebé mediante la
lactancia (35).
Definicion operacional: Se aplicara un instrumento para la recoleccion de datos
en las madres enfocados a los aspectos basicos, técnica de amamantamiento y extraccion -

almacenamiento de la leche.

Variable 2: Practica sobre la lactancia materna

Definicion conceptual: La préactica sobre la lactancia materna implica la aplicacion
real de conocimientos y habilidades para alimentar al bebé con leche materna de manera
efectiva y saludable (36).

Definicidon operacional: Se aplicara un instrumento para la recoleccion de datos

en madres evaluando la préactica antes, durante y después de la lactancia materna.
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Tabla 1.

Variable 1 y operacionalizacién

. Definicién Definicion . . . Escala de Escala
Variable . Dimensiones Indicadores .. i
conceptual operacional medicién valorativa
= Beneficios de la lactancia
materna Alto
Aspectos basicos | = Calostro
. . 16-20 puntos
., L, = Alimentacién de bebes
Comprension  y [ Se aplicara un .
T . = Composicion de la leche
familiaridad que | instrumento parala materna
) una persona tiene | recoleccion de
Variable 1: L
. sobre practicas, | datos en las madres * Posturas en amamantar Medio
Nivel de . Técnica de . Ti d ., .
et beneficios y | enfocados a los iempo de sesion Ordinal
conocimien , ‘. amamantamiento -
desafios aspectos  basicos, . DoIor. durante la 11-15 puntos
o sobre . . lactancia
. relacionados con | técnica de
lactancia ) ., .
la alimentacién | amamantamientoy
materna » Uso de extractor de leche

del bebé
mediante la
lactancia (35).

extraccion-
almacenamiento
de la leche

Extraccion -
almacenamiento
de la leche

* Almacenamiento de
leche
* Tiempo de

almacenamiento
* Uso de leche materna

Bajo

1-10 puntos
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Tabla 2.

Variable 2 y operacionalizacién

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala
conceptual operacional medicion | valorativa
Variable 2:| La practica sobre
Practica lactancia materna o, *Lavado de manos
. Se aplicara un | Antes de la :
sobre implica la |® | _ antes de la lactancia.
lactancia aplicacion real de 1nstrumentc.), para | lactancia = Posicién de lactancia Adecuada
. la recoleccién de | materna
materna conocimientos y en la madre
habilidades para datos en madres 7-12 puntos
. ., | evaluan | e
alimentar al bebé | € ?u_a do a * Posicion del bebe en la
con leche materna gractlca d ante,s, lactancia.
ran ..,
de manera du a lte yl espués Durantfe la |, Ubicacion de la mama. | Nominal
efectiva y | de f1a lactancia | lactancia = Periodo de lactancia
materna.
saludable (36). aterna materna = Uso de ambos Inadecuada
pezones. 1-6 puntos

Después de la
lactancia
materna

= Retiro del pezon.
= Técnica de eructo en el
bebe.

* Termino de lactancia.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccidon de datos

3.7.1. Técnica
Seré la encuesta para la variable, nivel de conocimiento de lactancia materna y para
la variable practica sobre lactancia materna, se empleard la observacion, los cuales

corresponderan a determinar la relacién entre las variables en el estudio.

3.7.2. Descripcidn de instrumentos
Los instrumentos que se utilizaran en el estudio seran el cuestionario y la guia de
observacion. Un cuestionario consiste en un conjunto de preguntas respecto a una 0 mas

variables a medir. Segun Bourke, Kirby y Doran. (37).

Para la primera variable se usara un cuestionario modificado y adaptado del estudio de
Avendafio y Medrano en el 2017 (38). Este instrumento medira el conocimiento de
lactancia materna, en las dimensiones: aspectos basicos (7 preguntas), técnicas de
amamantamiento (6 preguntas), extraccion-almacenamiento de la leche (7 preguntas). Esta
conformada por 20 preguntas cerradas con opciones de respuesta, el cual sera completado

en un lapso estimado de 15 minutos.

Los puntajes se elegiran segln su clasificacion de las cuales estan divididas entre la
cantidad de preguntas en cada categoria expuesta, resultando en la siguiente escala: (Anexo

2).

e Alto: 16-20 puntos
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e Medio: 11-15 puntos
e Bajo: 1-10 puntos

El segundo instrumento serd una guia de observacién, el cual se modifico y
considero algunos criterios de la ficha de observacion de la mamada, de la Guia
Técnica para la consejeria en lactancia materna del Ministerio de Salud del Perd, afio
2017. (39)

Este instrumento evalla la variable practica de lactancia materna en madres
primerizas, conformado por 12 items, con en las dimensiones: Antes, (3 preguntas),
durante (6 preguntas) y después (3 preguntas) de la practica de lactancia, este
procedimiento tendrd una extensién de 15 minutos. Seran fraccionados en dos
clasificaciones, en la que los puntajes obtenidos, seran categorizados de acuerdo a la

clasificacion que corresponda en: (Anexo 2).

e Adecuada: 7-12 punto

e Inadecuada: 1-6 puntos

3.7.3. Validacién
Se llevo a cabo mediante validacion de juicio de expertos para los dos
instrumentos, tres profesionales de salud, (enfermeras especialistas y magister) con
alto nivel de conocimiento, afios experiencia y especializacion en cuidado Integral del
nifio y neonatologia, los jueces evaluaron pertinencia, relevancia y claridad, en los
cuales los tres tuvieron una opinion de aplicable, el cual comprueba la validez del

contenido (40).
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3.7.4. Confiabilidad
Se realizo por medio de una prueba piloto de anélisis de consistencia interna de

tipo KR -20 de Kuder Richardson para el primer y segundo instrumento. (41).

Estadisticas de confiabilidad

KR - 20 N de
elementos
0,885 20

Interpretacion: La técnica empleada para el instrumento ‘“Nivel de conocimiento
sobre lactancia materna”, fue Kuder Richardson. Esto manifiesta un resultado de 0,885

para los 20 elementos, indicando que posee una alta confiabilidad .

Estadisticas de confiabilidad
KR - 20 N de elementos
0,742 12

Interpretacion: La técnica empleada para el instrumento “Practica sobre la
lactancia materna”, fue Kuder Richardson. Esto manifiesta un resultado de 0,742 para

los 12 elementos, evidenciando que presenta una confiabilidad aceptable.

3.8. Procesamiento y analisis de datos
Para la recoleccion de datos se procedera a solicitar el permiso correspondiente  al

Hospital San Juan de Lurigancho para la autorizacion del estudio.
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Se explicara el estudio a las madres que cumplan los criterios y que firmen el
consentimiento, previa explicacion y autorizacion.
La informacion recopilada sera procesada en una hoja de calculo en Excel,
posteriormente sera examinada en el software estadistico SPSS versiéon 26, obteniendo
estadisticas descriptivas de dispersion y de tendencia central, asi como inferencias de tipo

correlacion de Spearman.

3.9. Aspectos éticos

Se realizara considerando con precaucion la informacion de las pacientes, la cual
sera con propésitos exclusivamente académicos, no tiene conflicto de interés, puesto que
su unica finalidad seré entender de manera exhaustiva un dilema de salubridad comunitaria.
Se priorizara los derechos y beneficios de las madres, obteniendo la autorizacion del
consentimiento para la realizacion del estudio, cumpliendo con la proteccién y

confidencialidad de los resultados del estudio.

El estudio se realizara respetando los principios bioéticos del ejercicio profesional,

e Beneficencia: Se explicara sobre los beneficios que aportara el estudio en la poblacion,
en el establecimiento de salud y futuros proyectos de investigacion.

e No maleficencia: Se les informara que la investigacién no ocasionara ningun tipo de
dafio, integridad, perjuicio o consecuencias negativas hacia ellas.

e Autonomia: Se respetara las decisiones, la participacion voluntaria previa a la

informacion de la investigacién y posterior autorizacion del consentimiento.
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e Justicia: Todas las participantes recibiran un trato amable, cordial, con igualdad y

respeto.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

2023

2024

Diciembre

Febrero

Marzo

Abril

Mayo

1

2

3

4

12

3

4

Identificacion del Problema

X

X

X

X

Busqueda bibliografica

X

Situacion problematica, marco tedrico referencial y antecedentes

Importancia y justificacion de la investigacion

Objetivos de la investigacion

Enfoque y disefio de investigacion

Poblacion, muestra y muestreo

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Aspectos bioéticos

Métodos de analisis de informacion

Elaboracion de aspectos administrativos del estudio

Elaboracion de los anexos

Aprobacion del proyecto

Sustentacion del proyecto
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4.2 Presupuesto

COSTO

BIENES UNIDAD CANTIDAD UNI(I;/A.\)RIO TOC'IF,)ASJg/.)
Utiles de escritorio
Laptop UNIDAD 01 $/.1100.0 S/1100.0
Internet UNIDAD 6 meses S/50 mensual S/300.0
Movilidad UNIDAD 01 200 200
Boligrafos UNIDAD 04 1.00 4.00
Hojas bond A4 UNIDAD 01 - 20.00
Material bibliografico
Impresiones UNIDAD 01 - 25.00
Fotocopias UNIDAD 01 - 25.00
TOTAL 1674.00
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Anexo 1. Matriz de consistencia

FORMULACION DE OBIJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO
PROBLEMAS METODOLOGICO
Problema general Objetivo general Hipdtesis general
¢Como es la relacion entre | Determinar la relacion entre | Hi: Existe relacidn significativa entre | Variable 1:
el nivel de conocimientoy la | el nivel de conocimientoy la | el nivel de conocimiento y la practica | Nivel de | Método

practica sobre la lactancia
materna en madres
primerizas que acuden al
consultorio de lactancia
materna de un hospital de

Lima, 20247

Problemas especificos

¢Como es la relacion entre
el nivel de conocimiento en
la dimensién  aspectos

basicos y la practica de la

lactancia  materna  en
madres primerizas que
acuden al consultorio de

lactancia materna de un
hospital de Lima, 2024?

practica sobre la lactancia
materna en madres
primerizas que acuden al
de
materna de un hospital de

Lima, 2024.

consultorio lactancia

Objetivos especificos

Determinar la relacion entre
el nivel de conocimiento en
la dimensidn  aspectos

basicos y la practica de la

lactancia materna en
madres  primerizas que
acuden al consultorio de

lactancia materna de un
hospital de Lima, 2024.

sobre la lactancia materna en
madres primerizas que acuden al
consultorio de lactancia materna de

un hospital de Lima, 2024.

Ho: No existe relacion significativa
entre el nivel de conocimiento y la
practica sobre la lactancia materna
en madres primerizas que acuden al
consultorio de lactancia materna
de un hospital de Lima, 2024.

Hipdtesis especificas

Existe relacion significativa entre el
de
dimensiéon aspectos basicos y la

nivel conocimiento en la

practica de la lactancia materna en
madres primerizas que acuden al

conocimiento
sobre lactancia
materna

Hipotético deductivo

Tipo
Basica

Disefio
No
prospectivo,

experimental,

descriptivo y
transversal

41




consultorio de lactancia materna de
un hospital de Lima, 2024.
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FORMULACION DE
PROBLEMAS

OBIJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

DISENO
METODOLOGICO
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Problemas especificos

é¢Cémo es larelacién entre el
nivel de conocimiento en la
dimension técnica de
amamantamiento y la
practica
materna en

de la lactancia
madres
primerizas que acuden al
consultorio de lactancia
materna de un hospital de

Lima, 20247

¢Como es la relacidn entre el
nivel de conocimiento en la
dimensién  extraccion vy
almacenamiento de la leche
y la practica de la lactancia
materna en madres
primerizas que acuden al
consultorio de lactancia
materna de un hospital de

Lima, 20247

Objetivos especificos

Determinar la relacién entre el
de conocimiento en Ia
de
amamantamiento y la practica

nivel
dimensién técnica
de la lactancia materna en
madres primerizas que acuden
al consultorio de lactancia
materna de un hospital de Lima,

2024.

Determinar la relacién entre el
nivel de conocimiento en Ila
dimensién extraccion y
almacenamiento de la leche y la
practica de la lactancia materna
en madres

primerizas que

acuden al consultorio de
lactancia materna de un

hospital de Lima, 2024.

Hipétesis especificas

Existe relacidn significativa
entre el nivel de conocimiento
en la dimension técnica de
amamantamiento y la practica
de la lactancia materna en
madres primerizas que acuden

al consultorio de lactancia

materna de un hospital de
Lima, 2024.
Existe relacidon significativa

entre el nivel de conocimiento
en la dimension extraccion y
almacenamiento de la leche y
la practica de la lactancia
materna en madres primerizas
gue acuden al consultorio de
lactancia materna de un

hospital de Lima, 2024.

Variable 2:
Practica sobre
la lactancia
materna

Poblacion
90 madres

Muestra
90 madres

Técnica
Encuesta
observacion

Instrumento
Cuestionario y
guia de observacién
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Anexo 2: Instrumentos

Instrumento 1

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

L INTRODUCCION

El presente cuestionario tiene como proposito recolectar datos sobre la relacion entre el nivel de
conocimiento y la préctica sobre la lactancia materna en madres primerizas que acuden al

consultorio de lactancia de un Hospital de Lima, 2024.

1. INSTRUCCIONES

Se requiere que la informacion sea veridica para ello su participacion serd de manera voluntaria.
La investigacion sera realiza por la Lic. CUBA BARRIENTOS, JENNY YOVANNA, como
requisito para optar el titulo de segunda especialidad en enfermeria en salud y desarrollo integral

infantil: control de crecimiento y desarrollo e inmunizaciones

PARTE I: DATOS GENERALES
1. DATOS GENERALES DE LA MADRE:

a) Edad: _ afios

b) Procedencia: Lima () Provincia ( )......................

c) Nivel de Educacion: Primaria () Secundaria () Superior técnico () Superior universitario ()
d) Ocupacion: Estudia () Trabaja () Estudia y Trabaja () Ama de casa () No trabaja ()

e) Estado civil: Soltera (') Conviviente () Casada ()

2. DATOS DEL NINO:

a) Edad: horas dias

b) Sexo: Femenino () Masculino ()
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Variable 1: Nivel de conocimiento sobre lactancia materna
Dimension: Aspectos basicos

1. ;Cual es uno de los principales beneficios de la lactancia materna para el bebé en términos
de nutricion?

a) Aumento del riesgo de alergias

b) Reduccion de la inmunidad

c¢) Fortalecimiento del sistema inmunoloégico

d) Retraso en el desarrollo fisico

2. (Cuando se recomienda generalmente iniciar la lactancia materna después del parto?
a) Después de 24 horas

b) Después de 48 horas

¢) En la primera hora

d) Después de una semana

3. {Qué es el calostro en el contexto de la lactancia materna?
a) Leche madura

b) Leche de formula

c) Primeras secreciones ricas en nutrientes

d) Agua

4. ;Cuando se considera seguro introducir alimentos sélidos al bebé mientras se contintia con
la lactancia materna exclusiva?

a) A los 2 meses

b) A los 6 meses

c¢) Al nacer

d) A los 12 meses

5. ¢(Cual es un mito comin sobre la lactancia materna?
a) Es dolorosa

b) No proporciona suficientes nutrientes

¢) Solo es adecuada por unos pocos meses

d) Todas las anteriores son mitos

6. ;Por cuanto tiempo se recomienda amamantar exclusivamente antes de introducir
alimentos complementarios?

a) 1 mes

b) 3 meses

c) 6 meses
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d) 12 meses

7. ;Cual es la composicion de la leche materna?

a) Carbohidratos, proteinas, lipidos, vitaminas, minerales y agua
b) Proteinas y vitaminas

c) Agua y vitaminas

d) Lipidos y agua

Dimension: Técnica de amamantamiento

8. ;(Cual de las siguientes posturas se considera adecuada para amamantar?
a) Acostada de lado

b) De pie

¢) Inclinada hacia atras

d) Sentada con la espalda recta

9. (Cuanto tiempo se recomienda, en general, para la duracion de una sesion de
amamantamiento?

a) Menos de 5 minutos

b) Al menos 30 minutos

¢) Alrededor de 10 a 20 minutos

d) Mas de 1 hora

10. ;Cual es la posicion correcta para el bebé durante el amamantamiento?
a) Inclinado hacia atras

b) Girado hacia un lado

¢) Nariz frente al pezon

d) Cabeza inclinada hacia adelante

11. ;Cual es la importancia de la succion efectiva durante la lactancia?
a) Solo para entretener al bebé

b) Estimula la produccion de leche

¢) No tiene importancia

d) Puede causar problemas dentales

12. ;Qué puede hacer una madre para aliviar el dolor durante la lactancia?
a) Ignorar el dolor

b) Cambiar la posicion del bebé

c¢) Usar féormula en lugar de leche materna

d) Nunca experimentar dolor
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13. ;Qué seiial indica que el bebé esta recibiendo suficiente leche durante una toma?
a) Llanto constante

b) Suefio inmediato

¢) Dejar de mamar después de unos minutos

d) Rechazo total del pecho.

Dimension: Extraccion — almacenamiento de la leche

14. ;Cuando es apropiado utilizar un extractor de leche materna?
a) Solo en casos de emergencia

b) Después de 6 meses

¢) Cuando la madre estd ausente

d) Nunca es recomendable

15. ;Qué debe hacer una madre para extraer y almacenar la leche materna de manera
segura?

a) Utilizar cualquier recipiente limpio

b) Lavarse las manos antes de extraer la leche

¢) Almacenar la leche a temperatura ambiente

d) Ignorar las fechas de almacenamiento

16. ;Cual es la temperatura adecuada para almacenar la leche materna en el refrigerador?
a) Congelacion completa

b) 15 grados Celsius

¢) 4 grados Celsius

d) Temperatura ambiente

17. ;(Por cuanto tiempo se puede almacenar la leche materna en el congelador?
a) Hasta 24 horas

b) Mas de 72 horas

c¢) 1 semana

d) Hasta 6 meses

18. ;Cual es la importancia de etiquetar la leche materna antes de almacenarla?
a) Solo para organizacion

b) No es necesario etiquetarla

c¢) Para evitar errores en el tiempo de almacenamiento

d) Para eludir la fecha de extraccion

19. ;Como se puede calentar la leche materna de manera segura?
a) En el microondas
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b) En una olla sobre la cocina
c¢) Al sol directo
d) No es necesario calentarla

20. ;Qué se debe hacer si la leche materna almacenada tiene un olor rancio?
a) Consumirla de todas formas

b) Descongelarla y volver a congelarla

c¢) Descartarla de manera segura

d) Mezclarla con formula

Instrumento 2

Variable 2: Practica sobre la lactancia materna

N ITEMS SI

Dimension: Antes de la lactancia materna

Se procede a lavar las manos con agua y jabon antes de comenzar la

lactancia.

2 | Masajea las mamas mediante movimientos circulares.

3 | La madre elige la posicion adecuada para sentarse.

Dimension: Durante la lactancia materna

El bebé se encuentra adherido a la madre, tomando el pezén y gran

parte de la areola, en una linea recta hacia la axila.

5 | El bebé envuelve su brazo alrededor de la cintura de la madre.

La madre configura una forma de "C" utilizando el pulgar y los dos

° dedos (indice y medio), ubicados a 2.5 0 4 cm detras del pezon.

. Realiza movimientos del pezon en la boca del bebé de 2 a 3 veces
para que el bebé lo capture.

5 La madre amamanta durante un periodo de 15 a 20 minutos en cada

pezon.

9 | La madre alterna entre ambos pechos durante la lactancia

Dimension: Después de la lactancia materna
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10

Al retirar el pecho de la boca del bebé, la madre utiliza su dedo

mefiique como si estuviera haciendo una palanca.

11

La madre carga al bebé y acaricia su espalda para favorecer la
expulsion del eructo.

12

Después de concluir la lactancia materna, el bebé queda colocado en
posicion lateral.
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Anexo 3: Validacién de instrumentos

b

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [y] ~ Aplicable después de corregir | |

Eme\y  Sandy Altaro

No aplicable [ |

Altaro

Apellidos y nombres del juez validador. Dr./ Mg:
pNi..M63182230
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Universidad
Norbert Wiener

Obse nes (precisar si hay suficiencia):
R0 ek a mnediv Kango perfnando

eande Jofdad pare S c\?\?cada.

Opinién de aplicabilidad: Aplicable |74) Aplicable después de corregir | | No aplicable [ |

Hicella  CCloyllo Daunto

Apellidos y nombres del juez validador. Dr./ Mg:

DNE.... 4338 1522

‘Salud y  Pesarrolle 1aTegral TalanT\ © Creamieio Desgrrolls ¢ Iamuni zaGenes

Especialidad del validador:

formulado. .
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Anexo 4: Formato de consentimiento informado
CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
Investigadora: Cuba Barrientos, Jenny Yovanna

Titulo: Nivel de conocimiento y practica de lactancia materna en madres primerizas de un hospital

de Lima, 2024.

Propdsito del estudio: Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Nivel de conocimiento
y practica de lactancia materna en madres primerizas del hospital de Lima, 2024”. Este es un
estudio desarrollado por la investigadora Cuba Barrientos, Jenny Yovanna de la Universidad

Privada Norbert Wiener. Su ejecucion ayudara/permitira a llegar al objetivo planteado.

Procedimientos: Si usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente: Determinar
la relacion entre el nivel de conocimiento y la préctica sobre la lactancia materna en madres

primerizas que acuden al consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima, 2024.
Objetivos especificos

e Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension aspectos basicos y la
practica de la lactancia materna en madres primerizas que acuden al consultorio de lactancia

materna de un Hospital de Lima.2024.

e Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension técnica de
amamantamiento y la practica de la lactancia materna en madres primerizas que acuden al

consultorio de lactancia materna de un Hospital de Lima.2024.

e Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en la dimension extraccion y
almacenamiento de la leche y la préctica de la lactancia materna en madres primerizas que

acuden al consultorio de lactancia materna del Hospital San Juan de Lurigancho 2024.

e Riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario, de igual importancia Ud. no

haréa gasto alguno durante el estudio.
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Beneficios: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion por los medios mas
adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en su actividad

profesional.

Costos e incentivos: Usted no deberad pagar nada por la participacion. Tampoco recibira ningan

incentivo econdmico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion con codigos y no con nombres. Si los
resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita su

identificacion. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente: Si usted se siente incbmodo durante el estudio, podra retirarse de este en
cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna

inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.

Puede comunicarse con la .................... , al teléfono ............. , al correo electronico:
..................... @gmail.com 6 al comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido
Fuentes, presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener,
tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@ uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si participo
en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que
puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este

consentimiento.

Participante Investigador
Nombres: Nombres:
DNI: DNI:
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Informe de originalidad

® 20% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

+ 8% Base de datos de Internet

+ Base de datos de Crossref

+ 19% Base de datos de trabajos entregados

FUEMTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor ndmero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.
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