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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores biosocioculturales relacionados con el abandono de la
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en
un Centro de Salud Publico de Lima 2022. Materiales y métodos: La investigacion tiene un

enfoque cuantitativo, con respecto al disefio metodoldgico es no experimental, correlacional de
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corte transversal, el método utilizado fue hipotético deductivo. La poblacion estuvo constituida
por 80 madres de lactantes menores de seis meses, el instrumento que se utilizd para la
recoleccion de datos fue a través de un cuestionario que consta de 2 variables. Resultados: De
las madres encuestadas (n=80), el 77,5% (n=62) no abandono la lactancia materna exclusiva.
Existe relacion significativa entre los factores biosocioculturales con el abandono de la lactancia
materna exclusiva (p=0,024 < 0,05). Con respecto a la dimension factores bioldgicos existe
relacion significativamente con el abandono de la lactancia materna exclusiva (p=0,000 < 0,05).
En cuanto a la dimension factores socioecondmicos no existe relacion significativamente con el
abandono de la lactancia materna exclusiva (p=0,100 > 0,05) y por ultimo se encontré que la
dimension factores culturales no existe relacion con el abandono de la lactancia materna
exclusiva (p=0,129 > 0,05). Conclusion: Que los factores biologicos se relacionan con el
abandono de la lactancia materna, mientras que los factores socioeconémicos y culturales no se

relacionan con el abandono de la lactancia materna exclusiva.

Palabras claves: Factores biosocioculturales, abandono, lactancia materna exclusiva.

ABSTRACT

Objective: To determine the biosociocultural factors related to the abandonment of exclusive
breastfeeding in mothers of infants under six months of age who are monitored in a public health
center in Lima 2022. Materials and methods: The research has a quantitative approach, with

respect to the methodological design is non-experimental, cross-sectional correlational, the
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method used was hypothetical deductive. The population consisted of 80 mothers of infants
under six months, the instrument used for data collection was through a questionnaire consisting
of 2 variables. Results: Of the mothers surveyed (n=80), 77.5% (n=62) did not abandon
exclusive breastfeeding. There is a significant relationship between the biosociocultural factors
with the abandonment of exclusive breastfeeding (p=0.024 < 0.05). Regarding the biological
factors dimension, there is a significant relationship with the abandonment of exclusive
breastfeeding (p=0.000 < 0.05). Regarding the socioeconomic factors dimension, there is no
significant relationship with the abandonment of exclusive breastfeeding (p=0.100 > 0.05) and
finally it was found that the cultural factors dimension does not exist related to the abandonment
of exclusive breastfeeding (p=0.129 > 0.05). Conclusion: That biological factors are related to
the abandonment of breastfeeding, while socioeconomic and cultural factors are not related to

the abandonment of exclusive breastfeeding.

Keywords: Biosociocultural factors, abandonment, exclusive breastfeeding.

INTRODUCCION

La lactancia materna exclusiva es un tipo de alimentacion a base de leche materna que recibe el
lactante exclusivamente hasta los seis primeros meses, para un buen crecimiento y desarrollo en

el infante y su abandono implicaria un problema serio en la salud del infante. A pesar de tener
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algiin conocimiento sobre la lactancia materna, las madres pueden ser influenciadas por aspecto

personal y por otras circunstancias (1).

Por tal motivo, la presente tesis “factores biosocioculturales relacionados con el abandono de la
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en
un Centro de Salud Publico de Lima 2022” y tiene como finalidad analizar los factores
biosocioculturales relacionados con el abandono de la lactancia materna en madres en un centro

de salud, es por ello que la tesis consta de diversos capitulos como:

El capitulo I: El problema, contiene el planteamiento del problema tanto a nivel mundial,
nacional, regional y local, la formulacién de problemas general y especifico y objetivos
generales y especificos, la justificacion y limitacion de la investigacion. Capitulo II: El marco
tedrico, que contiene los antecedentes a nivel nacional e internacional, bases tedricas de las
variables y las hipdtesis general y especificas. Capitulo III: contiene la parte metodologica que
explica el método, el enfoque, el tipo y disefio de investigacion, la poblacion y muestra a trabajar
para el estudio, las variables y operacionalizacidn, las técnicas y la descripcion del instrumento
para la recoleccion de datos con su respectivo validacion y confiabilidad y los aspectos éticos
que se tomara para la investigacion. El capitulo IV: La presentaciéon y discusion de los
resultados, el cual contiene los resultados de los datos, la formulacién de la hipotesis y la

discusion de la investigacion. Capitulo V: Las conclusiones y recomendaciones



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Durante muchos afios a nivel mundial continuamente realizan estudios sobre la calidad de
alimentacion que recibe el infante desde su nacimiento y en el transcurso de sus primeros afios de
vida, es asi que la leche materna es el inico alimento completo, esencial y segura aportando energia
y nutrientes necesarios para un adecuado crecimiento y desarrollo sensorial-cognitivo para el

lactante, siendo el calostro la primera leche y como fuente principal de defensa para el organismo

(2).

Segun la organizacion mundial de la salud (OMS, 2020) considera que la lactancia materna
exclusiva (LME) como una alimentacion a base de leche materna que recibe el lactante los
primeros 6 meses de vida, a libre demanda sin incluir otro suplemento y hasta los dos afios como
mantenimiento, el cual contribuird con numerosos beneficios para ¢l bebe y a la madre

disminuyendo el riesgo de cancer ovarico y mamario (3).

Por tal motivo la importancia de los beneficios de la LM, como un aporte fundamental en
el desarrollo fisico, intelectual, social a corto y largo plazo. A corto plazo se considera al momento
del amamantamiento creando un vinculo afectivo y los procesos fisioldgicos que permiten la
produccion de leche, ayudando a liberar la prolactina y oxitocina. A largo plazo porque el nifio va
desarrollar sus capacidades intelectuales y motoras, y en la madre disminuira el riesgo de obesidad

y diabetes (4).

Al respecto (OMS y UNICEF, 2018) refiere que a pesar de conocer los beneficios que
otorga la lactancia materna exclusiva para ¢l bebe y la madre, no se ha dado la adecuada

importancia, por el cual se realizaron una valoracion a 194 naciones donde 7,6 millones de recién

1



nacidos no recibieron lactancia materna, asimismo poniendo en riesgo el estado nutricional del

lactante (5).

A nivel mundial la OMS en el 2018, informa que el indice de LME en lactantes menores
de 6 meses, el 40% son alimentados y con un 60% de casos de abandono o interrupcion de la
lactancia materna exclusiva, es por ello que en Espafia el cumplimiento y continuidad es de 62,2%
menor de 2 meses, un 53,6% los tes meses y con un 28,5% los seis meses, a diferencia de otros
paises como Canadd, Nueva Zelanda y Japon con un 71% a 81% a los tres meses e Irlanda, Reino
Unido, Francia y Estados unidos con un 15% a 43% a los tres meses y un 0,2% a 14% a los seis

meses (6).

En diversos paises LME varia de acuerdo a ciertas caracteristicas biolodgicas,
socioeconomicas y culturales, algunos estudios muestran que la interrupcion de la lactancia
materna exclusiva, intervienen aspectos; como la edad materna, nivel econdomico, jornada laboral,
algunos problemas en la madre, las creencias afectando el nivel de atencion primaria proceso de

lactancia, siendo un factor en el abandono precoz de la lactancia materna exclusiva (7).

De acuerdo con la OPS en el ano 2018 en las regiones de las Américas el 54% son
amamantados de inmediato, un 38% de los lactantes reciben exclusivamente lactancia materna y
un 32% hasta cumplir los 2 afios de edad, ademas en diversos paises inician LME en un 4% en
Repuiblica Dominicana, 7% en Venezuela, 15% en Jamaica, 22% en el Salvador, 25% en Panama,
30% en Honduras, 40% en Ecuador, 47% en Colombia, 54% en Bolivia y Uruguay y un 85% en
Chile, estos porcentajes es debido a que no se realiza un control estricto para mejorar la lactancia

materna exclusiva (8).



A nivel nacional, en el caso de Perti, segun la Encuesta Demografica y de Salud (ENDES
2018) revela que Peru tiene un porcentaje de 69% en la lactancia materna exclusiva, es asi que en
algunas provincias del pais como Huancavelica con un 100% en la lactancia materna exclusiva
teniendo un indice alto a nivel nacional, un 87,3% en Pasco, un 77% en Loreto, un 45,3% en madre
de Dios y un 29,6% en tumbes con menor indice en la lactancia materna exclusiva, notando
diferencias en cuanto al 2017 sobre el cumplimiento en las practicas de lactancia materna

exclusiva (9).

Segun INEI en el 2018 indico en su ultimo reporte que el 68.4% menores de seis meses
fueron amamantados con lactancia materna y de seis y nueve meses seguian alimentandose con
lactancia materna, también en zonas rurales con un 76,6%, en zonas urbanas con un 61,2%, el cual
se puede observar que en la zona rural tiene mayor porcentaje y por regiones con un 78,7% en la
sierra, un 77,5% y a diferencia de la costa un 56,4% son amamantados con lactancia materna

exclusiva (10).

Asimismo, la provincia de Lima no es ajeno a esta problemadtica, de acuerdo con las
investigaciones realizadas por el Instituto Nacional de Salud y el Centro Nacional de Alimentacion
y Nutricién, mencionan segin los porcentajes que el 58,6% fueron nifios que no han sido
alimentados con leche materna las primeras horas de vida y el 68,3% de los nifios que no han sido

alimentados con lactancia materna exclusiva (11).

En cuanto al abandono de la lactancia materna exclusiva se deberda a diferentes
circunstancias y motivos que seran relacionados a ciertos factores el estado bioldgico, la situacion
social y econdmica y su cultura con respecto a sus creencias y sus conocimientos de la madre, el

sistema sanitario tiene un rol importante en promover la lactancia materna exclusiva (12).



Siendo importante el trabajo del profesional de salud, donde el profesional de enfermeria
va tener un rol relevante que es el de promover la salud y brindar consejeria para la prevencion de
enfermedades, educar a la poblacion para que adquieran conocimientos, habilidades y actitudes
necesarias para que tengan un adecuado estilo de vida, es por ello que el personal de enfermeria
que estd en contacto con la madre durante el pre y post natal, va a desempefiar un papel importante
al brindar educacion a la madre a cerca de la importancia, los beneficios y la técnica adecuada
durante el amamantamiento los primeros 6 meses de vida del lactante y la promocion en la

lactancia materna exclusiva (13).

Por lo tanto, se pudo observar que algunos factores personales puedan intervenir en las
madres a abandonar la lactancia materna exclusiva, al realizarles ciertas preguntas después que
salian de sus controles con sus bebes en el servicio de CRED afuera del centro de salud al
preguntarles si le daban leche materna, muchas madres manifestaban “tengo poca leche y llora
porque no se llena y le doy leche artificial”, “trabajo y no puedo darle exclusivamente leche

29 <¢

materna”,

29 ¢¢

mi leche es muy aguada”, “la leche artificial es més nutritiva”, “me hizo herida y por

eso ya no le doy”.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(Cuadl es la relacion entre los factores biosocioculturales con el abandono de la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud

Publico de Lima 2022?

1.2.2. Problemas especificos



(Cuadl es la relacion entre la dimension factores bioldgicos y el abandono de la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud
Publico de Lima 2022?

(Cudl es la relacion entre la dimension factores socioeconomicos y el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de
Salud Publico de Lima 20227?

(Cuadl es la relacion entre la dimension factores culturales y el abandono de la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud

Publico de Lima 2022?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion de los factores biosocioculturales con el abandono de la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud

Publico de Lima 2022.

1.3.2. Objetivos especificos

e Identificar la relacion entre la dimension factores bioldgicos y el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

e Identificar la relacion entre la dimension factores socioecondémicos y el abandono de la
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en

un Centro de Salud Publico de Lima 2022.



e Identificar la relacion entre la dimension factores culturales y el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

e Determinar el indice del abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes

menores de seis meses que se contralan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Tedrica

El siguiente trabajo de investigacion tiene valor teorico y con el tinico proposito de conocer
si existe relacion entre los factores biosocioculturales con el abandono de la lactancia materna
exclusiva, asimismo esto se puede deber a diferente motivos o factores personales, es por ello la
preocupacion del personal de salud en desarrollar estrategias adecuadas que ayuden a la madre a
tener en cuenta los beneficios y el vinculo entre la madre e hijo que aporta la lactancia materna
exclusiva, disminuyendo el riesgo que pueda afectar la salud del lactante. Por lo tanto, se considera
de relevancia, por ser un tema muy importante, ademas en el establecimiento no existe estudios
similares, el cual servira como mejora y un aporte de conocimiento para futuros trabajos.
Segun Ramona Mercer en su teoria de la adopcion del rol materno, en el cual se centra en la
transicion que sufre la mujer al convertirse en madre, como un proceso interactivo, evolutivo y de
desarrollo que se produce a lo largo del tiempo, por el cual se crea un vinculo madre e hijo en el
proceso de la lactancia materna y aprende a adaptarse a las tareas de cuidado del rol en la etapa
inicial de la maternidad (14).

1.4.2. Metodoldgica

La investigacion tiene importancia metodoldgica por que el disefio de investigacion es de

tipo correlacional y transversal, es por ello que durante el proceso de ejecucion se utilizo el método



cientifico, la recoleccion de datos serd a través de un instrumento como el cuestionario, el cual
debe ser validado y confiable, incluyendo las variables a investigar. Para su desarrollo se consultara
con bibliografias actualizadas y asi tener una investigacion eficaz para futuras investigaciones

similares.

1.4.3. Practica

En el aspecto practico este estudio es importante porque a través de los datos obtenidos,
que nos permitird conocer que factores biosocioculturales estan relacionaos con el abandono de la
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses sin alterar ninguna
informacion brindada y cuyos resultados serdan de gran ayuda para mejorar las estrategias en el
cumplimiento y asi garantizar una buena promocion de la lactancia materna, reduciendo el nivel

de abandono de la lactancia materna exclusiva en las madres.

1.5. Limitaciones de la investigacion

Las limitaciones del presente estudio de investigacion fueron por la poca accesibilidad hacia las
madres por motivo de la pandemia para prevenir contagios del COVID 19 y escaso tiempo de las

madres para reunirse y realizar las encuestas en un tiempo dado.

Por ello, las encuestas necesitaban ser realizadas de manera presencial para obtener resultados
fiables afuera del Centro de Salud, viéndose limitada por la misma coyuntura actual por la

pandemia.

Asimismo, la participacion de las madres es fundamental para el desarrollo del estudio y una de
las limitaciones seria la poca participacion e interés de las madres de lactantes menores de seis

meses que se controlan en el Centro de Salud.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

A. Antecedentes Internacionales

Florez et al (15) en el 2018, en Colombia, tuvo como objetivo “Identificar los factores
biopsicosociales asociados al abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de un
municipio colombiano 2018”. Estudio corte transversal y cuantitativo. Muestra 117 madres.
Método, a través de una encuesta y un cuestionario. Resultados el cual nos muestra que los factores
que se asocian con el abandono, esta el factor bioldgico con un valor de (p=<0,05) que es dolor en
las mamas con un 24,4%, la hipogalactia un 19,5%, formacion del pezoén un 17%, mastitis un
14,6%, patologia del bebe un 4,9 % y patologias de la madre con un 4,9%, el factor
socioecondmico con un valor de (p=<0,05) con respecto al estado civil con union libre un 48,7 %,
solteras un 33,3%, auxiliar operaria un 24,8%, la ocupacién ama de casa un 25,6% y situacién
laboral con un 4,9% y por ultimo los factores culturales con una significancia de (p=<0,05) por el
desconocimiento de la técnica en el amamantamiento un 2,4%, rechazo del bebe con un 7,3% Por
lo tanto, los factores bioldgicos, socioecondmicos y culturales estdn asociados significativamente

al abandono de la lactancia materna exclusiva.

Cruz (16) en el 2018, en México, cuyo objetivo fue “Identificar los factores asociados al
abandono de la lactancia materna exclusiva 2018”. Estudio, descriptivo, transversal no
probabilistico. Muestra de 209 madres con nifios menores de 1 afo. Método, a través de una
encuesta. Resultados, el 92% de los lactantes recibié formula antes de los 6 meses y los motivos
que incidieron al abandono de la LME es que el lactante no se llena y queda con hambre con un
25.8%, la falta de leche o poca leche un 24,4%, y por ultimo que las madres iniciaron sus

actividades laborales con un 14.8%. Igualmente se encontr6 que los factores socioecondémicos con
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un valor de (p=0,000) y culturales con un valor de (p=0,000) estan relacionados con el abandono

a la lactancia materna exclusiva con una significancia estadistica de (p=<0,05)

Campifio y Duque (17) en el 2019, en Colombia, tuvo como objetivo “Describir las
caracteristicas de la lactancia materna y los factores que propician su abandono en madres de nifios
pertenecientes a un municipio del departamento de Caldas-Colombia 2019”. Estudio transversal y
cuantitativo. Muestra de 100 madres. Método, a través de una encuesta. Resultados, un 14%
cumplieron sin interrupcion la Lactancia Materna Exclusiva durante los 6 primeros meses del
lactante, evidenciando segun los indicadores por la poca produccion de leche (p=0,000), el rechazo
del bebe (p=0,001), utilizacion del biberon (p=0,002) y retorno al trabajo (p=0,035). El cual se
encontré que la que los factores socioeconémicos y los factores culturales propician la decision de

abandono de la lactancia materna exclusiva teniendo una significancia (p=<0,05).

Rosadaetal (18) enel 2019, en Cuba, tuvo como objetivo “Identificar los factores de riesgo
que influyen en el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres que asisten en el
Policlinico 13 de marzo Bayamo Granma 2019”. Estudio descriptivo, retrospectivo de caso y
control. Muestra 147 madres, en el grupo (caso) madres que abandonaron la lactancia materna
exclusiva y en grupo (control) las madres que ofrecieron lactancia exclusiva. Método, a través de
un cuestionario. Resultados se evidencia que los factores demograficos son menores de 20 afos,
con nivel secundario o preuniversitario y con familias disfuncionales y los factores culturales como
¢l bebe pasa de hambre, no se llenan y no tienen suficiente leche en el pecho. Por el cual los

factores culturales influyen en el abandono de la lactancia materna con un valor de (p=<0,05)

B. Antecedentes Nacionales



Ortega et al (19) en el 2018, en Huaraz, tuvo como objetivo “Identificar los factores
asociados al abandono de la lactancia materna exclusiva en una ciudad de Perti 2018”. Estudio
descriptivo y transversal Muestra fue 177 madres que acudian en el servicio de CRED de los
hospitales Victor Ramos Guardia y EsSalud II. Método, a través de entrevista personal. Resultados
los factores biologicos con un valor de (p=<0,05) tuvo relacion significativa con el abandono de
la LME, de los cuales el 61.36% son hombres, un 55.45% recibieron lactancia la primera hora de
vida, un 38.64% no tuvieron leche materna, un 52.27% tuvieron buena experiencia con la lactancia
materna, un 65.91% dieron formula y 97.73% iniciaron con leche materna y luego le cambiaron a
formula. Por el cual los factores socioecondmicos (p=>0,05) y culturales (p=>0,05) no se
relacionan con el abandono de la lactancia materna exclusiva, mientras que los factores biologicos

si se relaciona con el abandono de la lactancia materna exclusiva.

Chumpitaz y Rada (20) en el 2019, en Arequipa, cuyo objetivo “Determinar la relacion de
los factores bioldgicos, socioecondmicos, culturales con el abandono de lactancia materna
exclusiva en madres de nifios de 6 meses, Hospital I Edmundo Escomel Essalud, Peru, 2019.
Estudio cuantitativo, descriptivo, disefio correlacional y corte transversal. Muestra de 60 madres.
Me¢étodo, a través de una encuesta. Resultados entre los factores bioldgicos con un valor de
(p=0,000<0,005) por tener poca leche un 83,3%, y el factor socioeconémico con un valor de
(p=0,000<0,05) madres laborando un 73,3%, tienen que dejar leche materna un 83%, ambos
factores estan relacionados estadisticamente significativa (p=<0,05) con el abandono de la
lactancia materna exclusiva y con respecto al factor cultural no presenta relacion estadisticamente

significativa (p=>0,05) hacia el abandono de la lactancia materna exclusiva.

Pezo y Moore (21) en el afo 2019, en Tarapoto, tuvo como objetivo “Determinar los

factores asociados al abandono de la lactancia materna exclusiva en madres del hospital 11 —2019.
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Estudio cuantitativo, tipo descriptivo, correlacional no experimental. Muestra de 132 madres.
Meétodo, a través de un cuestionario. Resultados que un 84.64% de las madres que abandonaron la
lactancia materna exclusiva son por los factores socioecondémicos con un valor de (p=0,000) y su
indicador (con quien vive) y el factor cultural con un valor de (p=0,000) cuyo indicador es (bajo
conocimiento y creencias negativas altas de lactancia materna), asimismo se encuentran que los
factores socioeconomicos y cultural tienen relacion significativa de (p=<0,05) al abandono de la

lactancia materna exclusiva.

Olaya (22) en el 2020, en Tumbes, cuyo objetivo fue” Determinar los factores asociados
con el abandono de la lactancia materna exclusiva en el centro de salud de Pampa Grande 2020”.
Estudio cuantitativo, descriptivo, transversal no experimental. Muestra 123 madres. Método, a
través de un cuestionario. Resultados que el factor bioldgico con una significancia de (p=0,000<
0,05) estan asociados con el abandono de la lactancia materna exclusiva, mientras que los factores
socioecondmicos con una significancia de (p=0,100 >0,05) y los psicoloégicos con una
significancia de (p=0,102>0,05) no estan asociados con el abandono de la lactancia materna

exclusiva.

2.2. Bases tedricas
2.2.1. Leche materna

Es una leche compuesta por vitaminas hidrosolubles y liposolubles, que proviene de la
madre, no solo es una combinaciéon de nutrientes, es un alimento complejo, debido a su
composicion nutricional, el cual puede variar en las primeras semanas de produccion, y adecuarse
a las necesidades nutricionales del nifio (23).

Por ello el Instituto Nacional de Salud (INS), considera que la leche materna es un alimento

natural para el lactante y se le brinda de manera exclusiva durante los primeros 6 meses de vida,
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para luego ser una lactancia materna complementaria hasta los dos afios, brindando una mayor
proteccion inmunoldgica contra diversas enfermedades de infancia (24).

a) Tipos de leche materna

Existen 3 tipos de leche:

El calostro. Es la primera leche que se produce durante el embarazo y varios dias luego del parto,
es de color amarillento o cremoso, siendo mas gris que la leche que se produce mas tarde. es muy
importante por su riqueza bacteriana, necesaria para el desarrollo de la flora bacteriana, siendo
buena para el sistema inmunitario del menor. Asimismo, el calostro contiene menor cantidad de
lactosa y grasas y mayor cantidad de proteinas, vitaminas liposolubles (E, A K) y minerales como
el sodio y zinc El betacaroteno, que le da el color amarillento con sabor salado contiene 2,9
g/100ml de grasa, 5,7g/100ml de lactosa y 2,3 g/100ml de proteina. Produce 57 Kcal. /100 ml (25).
El calostro se adapta a las necesidades especificas del lactante, poque sus rifiones son inmaduros
y no pueden manejar grandes cantidades de liquidos, facilita la evacuacion del meconio, evita la
hiperbilirrubinemia neonatal. Contiene enzimas intestinales como la lactasa que ayuda en la
digestion intestinal del recién nacido (26).

Leche de transicion. Se produce luego del calostro con un promedio de duracién de dos semanas,
contiene niveles altos de lactosa, grasa y vitaminas solubles en agua, teniendo mayor caloria que
el calostro, se produce un incremento brusco entre el 4 — 6 dia en la produccion de leche alcanzando
un volumen de 600-700ml entre los 15 y 30 dias postparto, es de composicion intermedia y varia
dia a dia hasta alcanzarla composicion de leche madura (27).
Leche madura. Se considera leche madura luego de 2- 3 semanas, el cual un 90% es agua, permite
mantener hidratado al lactante y el 10% contiene los nutrientes, proteinas y grasas esenciales em

el desarrollo del nifio, durante los primeros 6 meses posparto el volumen promedio de leche madura
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que produce una mujer es de 700 a 900 ml/dia y el segundo semestre un volumen de 500ml/dia
con un aporte de 75 Kcal/100ml (28).

Existen 3 tipos de leche madura:

La leche del comienzo: Es una leche que se encuentra en el inicio de la alimentacion y esta
compuesta por vitaminas, proteinas y H20. Leche posterior: Es una leche que se da luego de la
version$ inicial, se caracteriza por estar compuesta en altos niveles de grasa, lo cual es importante
para ganar peso. Leche del pretérmino: Esta leche se produce en el primer mes luego de darse el
parto prematuro. Cubre los requerimientos nutricionales del bebé prematuro. Tiene altos niveles
de calorias, grasas y cloruro sédico que la leche materna. También son mayores los niveles de 23
vitaminas como la IgA, liposolubles y lactoferrina. Sin embargo, es mas pobre en la vitamina C y

la lactosa (29).

2.2.2. Lactancia materna

Es el proceso donde la madre brinda alimento al lactante mediante sus pechos, el cual
produce leche después del parto, es el alimento importante durante los dos primeros afios, tiene
energia y nutrientes que necesita el lactante para desarrollarse los primeros afios de vida, para

luego complementarlos con otros alimentos nutritivos (30).

Durante el inicio de lactancia materna la OMS brindo ciertas recomendaciones. La
lactancia materna se debe realizar durante la primera hora de nacido. Primordial el contacto piel
con piel creando un vinculo entre la madre e hijo asimismo el alojamiento conjunto en todo
momento. Es importante que solo se le brinde al bebe LME durante los 6 primeros meses de vida,

no reemplazarlo con formulas y es a libre demanda no hay horarios (31).

a) Tipos de lactancia materna
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La OMS define cuatro tipos de lactancia en:

Lactancia materna exclusiva: Se refiere exclusivamente leche materna hasta los 6 primeros
meses de vida, sin adicionarle otro tipo de alimento como jugos o agua. Lactancia materna
predominante: El lactante recibe leche materna y otros tipos de liquidos como infusiones, jugo de
frutas, electrolitos orales, etc. Lactancia materna completa: Viene hacer la LME mas la LMP.
Lactancia materna parcial: Se refiere a una alimentacion a base de leche materna y al menos
biberdn con liquidos o formulas (32).

b) Importancia de la lactancia materna

Es importante porque crea un vinculo afectivo entre la madre e hijo y también para su salud
otorgando beneficios a corto y largo plazo. Asimismo, el acto de amamantar como la composicion
de leche materna, va hacer que disminuya el riesgo de contraer morbilidades y mortalidades
infantiles por los nutrientes esenciales que contiene la leche materna. Por eso es muy importante
el apoyo de la familia por parte del esposo para que se pueda llevar a cabo una correcta practica
de lactancia materna, y ademas la informacion que le brinde el personal de salud sobre las ventajas,
la técnica de amamantamiento para que asi sea mucho mas facial la incorporacion de la madre a

su centro de trabajo (33).

2.2.3. Lactancia materna exclusiva

Es una forma de alimentacion exclusivamente de leche materna obtenido por el seno de la
madre, sin otorgar otro tipo de alimento, excepto de indicaciones medicas que requieren
suplementos vitaminicos. La OMS y UNICEF en unos de sus informes agrega que estas practicas
deberan cumplirse los 6 meses de vida y que se debe de realizar en la primera hora de vida sin

utilizar formulas (34).
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a) Beneficios de la lactancia materna exclusiva

La alimentacion que reciba el lactante va ser ideal para su crecimiento y desarrollo y por
su gran concentracion adecuada de grasas, proteinas, enzimas facilitando su digestion y su
absorcion de todos los nutrientes, evitando el estrefiimiento y sobrecarga renal (35).

Beneficios para el nifio

Mejora el desarrollo psicomotor, emocional y social, hay menor incidencia de desnutricion
infantil, alergias, infecciones digestivas, urinarias y respiratorias, protege contra la enfermedad de
la diabetes mellitus, obesidad y contra enfermedades oncologicas, menor incidencia de problemas
dentales y disminuye el maltrato infantil y abandono por los lazos afectivos que se crean (36).
Beneficios para la madre

Promueve el vinculo afectivo que se da a través del amamantamiento se crea un sentimiento
de valoracién de uno misma hay, un equilibrio emocional que le ayuda para su desarrollo integral
como mujer, reduce el riesgo de hemorragias después del parto, a través del estimulo de succion
al momento de amamantar y hace que se libere la hormona oxitocina, que actia con la contraccion
del utero a regresar a su tamafio normal, favorece una recuperacion a largo plazo, pérdida de peso
si hay una lactancia adecuada, la madre pierde peso progresivamente, ya que van utilizar sus
reservas de grasa y proteina, por lo menos 2000mg por mes recuperando su peso después del
embarazo, disminuye el riesgo de cancer de ovario y el cancer de mama y disminuye el riesgo de
embarazo (37).

2.2.4. Abandono de la lactancia materna exclusiva

Se define como la interrupcion de la lactancia materna, de manera prematura o discontinua
durante el proceso d alimentacion del lactante, el cual la madre le brinda otro tipo de alimento

(leche de vaca, infusiones, liquido y leche artificial),asimismo esto se puede deber a diferente
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motivos o factores que afecta el cumplimiento de brindar lactancia materna, ya sean personales, la
sociedad, vivencias propias, falta de conocimiento, y creencias que se dan por las mismas familias,
que llevan a la madre tomar la decision de abandonar la LME. Por ello a decision que toma la
madre en abandonar la practica de amamantamiento puede traer consecuencias futuras y serios

problemas para la madre y su nifio (38).

a) Tipos de abandono de lactancia materna exclusiva

Se refiere a la decision que tome la madre hasta que edad su hijo recibira leche materna de
manera exclusiva o al brindarles otro tipo de leche que no sea materna y los diferentes motivos
que hacen que la madre abandone la lactancia materna exclusiva, es por ello que se clasifica 2 tipos
de abandono de la lactancia materna: Abandono precoz: Es cuando la madre suspende la
alimentacion de leche materna a partir de 0 a 3 meses con 29 dias, por producir poca leche u otros
factores. Abandono tardio: Es cuando la madre interrumpe la alimentacion de la lactancia materna

a partir de 4 o 6 meses de vida y proporcionar a su hijo otros alimentos (39).

b) Dimension Creencias en el abandono de la lactancia materna exclusiva
La creencia

Viene hacer un fenémeno cultural que se describa a partir de un lenguaje simbolico, y que
forma parte de un conjunto de creencias de un pueblo o cultura. Se puede decir que no habria una
sociedad sin creencias (40).
Creencia en el abandono de la LME

Ciertas creencias van actuar en la sociedad, a través de ciertas actitudes que van hacer que

menosprecien y dejen de lado la lactancia materna exclusiva, a lo que conlleva que las madres se
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desanimen a iniciarla y abandonen la lactancia materna. Algunos vinculos de las creencias que
propicien al abandono de la lactancia materna exclusiva se exponen los siguiente: “No tengo
suficiente leche”, “No se llena con mi pecho y no lo alimenta”, “Los pezones me duelen a la hora
de amamantar”, “Tengo lesiones en los pezones, suspenderé la lactancia”, “Mis pechos se

deformaran”, “Estoy estresada y no me siente bien emocionalmente” (41).

2.2.5. Factores biosocioculturales

Existen diversos factores que van afectar el cumplimiento de dar lactancia materna, estos
pueden ser personales por la misma sociedad y vivencias propias, el brindar lactancia materna es
un acto natural, el cual se va relacionar mucho con el aprendizaje, conocimientos y creencias
impartidas por la familia o la sociedad. Son factores que estan relacionados a que la madre
abandone la lactancia materna exclusiva a su hijo, estos factores son tan diversos y a su vez son
influenciadas por las vivencias que han adquirido las madres, estos factores pueden ser bioldgicos,

socioeconomicos y culturales (42).

a) Dimension de los factores biosocioculturales
I. Factores biologicos

Esta relacionado a cada uno de los elementos que determina la situacion fisica y fisiologica
de la madre que da de lactar, por falta de conocimiento y técnicas inadecuadas en el momento de

amamantar provocando lesiones en los senos o falta de produccion de leche, el cual tenemos (43).

Tipo de parto: Es el proceso en como nace €l bebe, ya sea por parto vaginal o cesarea, esto
dependera de la condicion de la madre y la posicion del bebe. En el parto vaginal se daré de lactar

las primeras horas de vida del bebe, mientras que por cesarea se retrasa la lactancia afectando la
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practica de amamantamiento Problemas de los senos: Son lesiones que se produce alrededor de
la aureola y pezones ocasionando malestar en la madre como: dolor al amamantar (Por mala
posicion y una inadecuada colocacion de la boca del bebe hacia el seno de la madre) , grietas
(Agarre inadecuado del pezon, causando grietas superficiales o profundas), ingurgitacién
(Inflamacion de los senos de la madre por la acumulacion excesiva de leche materna y la poca
frecuencia de amamantamiento), mastitis (Proceso inflamatorio de la mama que provoca
infeccion) y dificultad a la hora de dar de lactar a su nifio, provocando el abandono de lactancia
materna. Poca produccion de leche: Dependera mucho de como ¢l bebe agarre correctamente el
pezon y asi pueda tener una buena succion, que ayudara a una buena estimulacion para la
produccioén de leche, asimismo el cerebro hara que se libera la hormona prolactina que se encargue
de producir la leche. Tipo de pezén: Es la forma que puede tener el pezon, como pezones normales
(permanecen invertidos cuando ¢l bebe lacta; los pezones planos (no se retractan ni sobresalen al
momento que lacta ¢l bebe); pezones invertidos (se retracta hacia dentro del seno y no sobresale
cuando se aprieta la aureola. Enfermedad de la madre: Son los diversos tipos de patologias que
pueda tener la madre, y que se pueda trasmitir al bebe a través de la leche materna como ¢1 (VIH)
o recibir quimioterapias y radiofarmacos, presentar algin tipo de malestar o enfermarse durante el
periodo de la lactancia y tenga que recibir algiin tipo de medicamento (44).

II. Factores socioeconomicos

Se refiere a las condiciones de naturaleza externa, como la ocupacién, el trabajo, lo
economico y social ya sea personal o familiar, mucho va influir el ingreso econdémico o si trabaja,
estas condiciones son importantes para el éxito o fracaso para que la madre brinde el

amamantamiento a su hijo y darle leche materna por el bienestar de su nifio y de la madre (45).

18



Condicion economica: Es la capacidad adquisitiva de la persona o la familia, siendo las familias
con una buena posicion econdémica tengan mas riesgos de no brindar LME, por motivo que cuentan
con ingresos econdmicos suficientes en comprar formulas, mientras que otras familias que no
cuentan con ingresos se ven obligadas a trabajar y por ello descuidan el cumplimiento de lactancia
materna. Entorno laboral: Son las facilidades que se le puede proporcionar a la madre para que
pueda amamantar a sus bebes con la flexibilidad de los horarios en la zona de trabajos, con la
comodidad para brindar lactancia materna a sus menore hijos, y para ello debe haber un ambiente
exclusivo para dar de amamantar. Ocupacion: Es la activad laboral que realiza la persona, y que
ambos padres trabajan y dejan encargados a sus niflos a terceras personas y no se facilita la
lactancia materna en los centros de trabajo. Apoyo familiar: Va depender del apoyo que brinde la
familia tanto fisica como emocional, para que la madre no abandone la lactancia materna, seria
beneficioso para la pareja y el apoyo familiar asi se cumpliria en amamantar de manera exclusiva
(46).

III. Factores culturales

Vienen hacer las caracteristicas que tiene la persona con respecto al modo de vivir, sus
creencias, tradiciones y conocimientos propios interviniendo en la practica de lactancia materna.
La lactancia materna es una practica que tiene raices socioculturales y se puede manifestar con
ciertas condiciones que modifican el cumplimiento, como mitos y creencias sobre la leche materna
(47). A continuacidon, mencionaremos algunos patrones como:

a) Mitos y Creencias: Los mitos viene hacer las historias que relatan situaciones o hechos que
suceden de fuerzas sobrenaturales y las creencias son historias imaginarias el cual modifica el
comportamiento de las personas, el cual va tomar un papel importante en las acciones y

decisiones sobre la practica de amamantamiento de manera exclusiva. Se puede sefialar algunos
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b)

mitos y creencias como: Influyen ciertas creencias y costumbre para una buena practica de
lactancia, la calidad de leche es diferente en cada madre, si lloran es porque se quedo con
hambre y no amamanto lo suficiente, ciertos liquidos como las infusiones son importantes para
fortalecer el estomago del bebe, el tamafio de los senos influye en la produccion y brinda poca
cantidad de leche y si la madre enferma no dar de lactar al bebe (48).

Conocimiento: Conjunto de informacién que tiene una persona sobre algo, ya sea por
experiencias o aprendizaje adquirido, el cual va influir en el desarrollo de la persona como en
lo personal y profesional, por ello que el nivel de conocimiento que adquieran las madres sobre
la lactancia materna, dependera de la orientacion de profesionales en brindar la informacion
sobre la importancia de la lactancia materna exclusiva los 6 primeros meses, los beneficios del
amamantamiento y una correcta técnica de lactancia, esto permitird ayudar a la madre en el
cumplimento de la lactancia y evitar que tomen decisiones que puedan conllevar al destete y no

brindar lactancia materna exclusiva (49).

2.3. Formulacion de hipoétesis

2.3.1. Hipétesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales y el

abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales y el

abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima, 2022.

2.3.2. Hipétesis especificas
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H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores biologicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

H2: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores socioecondmicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres

de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

H3: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores culturales y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de

lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

El método de investigacion hipotético - deductivo por que se inicid a plantear hipotesis en
base a datos disponibles, el cual se debera comprobar tales hipdtesis deduciéndolas a través de
conocimientos que nos permitird deducir para llegar a una conclusion (50).

3.2. Enfoque de la investigacion

El estudio es de enfoque cuantitativo porque se utilizé6 una base de informacion y/o
estadistica para su desarrollo, para luego analizar los datos obtenidos, segiin (Sanchez et al), como

un proceso sistematico y ordenado que siguid pasos especificos (51).

3.3. Tipo de investigacion
La investigacion es de tipo aplicada porque busca soluciones al problema de estudio y se

presentan resultados numéricamente a través de estadisticas descriptivas y se aplican en la realidad

(52).

3.4. Diseiio de investigacion

El disefio es no experimental, porque no se manipulo ninguna variable de estudio.
Observacional se observa los fendmenos de manera natural. Nivel correlacional porque se midio
la asociacion de las dos variables. Corte transversal ya que se recolecto la informacion en un

periodo y tiempo determinado (53).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion
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La poblacion estuvo constituida por 80 madres de lactantes menores de seis meses de edad
que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima, que asisten al servicio de CRED con sus

bebes, teniendo en cuenta los criterios de inclusion y exclusion.

3.5.1 Criterios de inclusion

e Madres > 18 anos de edad

e Madres de lactantes menores de 6 meses de edad

e Madres que deseen participar voluntariamente y firmen el consentimiento informado

3.5.2 Criterios de exclusion

e Madres < 18 afos de edad

e A madres de lactantes menor de 6 meses que no se atienden en el centro de salud.

e A madres que tengan litaciones fisicas y psicologicas y que pueda afectar la lactancia.

e Madres que no firmen el consentimiento informado.

Muestra: Con respecto a la muestra, no se aplico para dicho estudio, ya que se trabajé con toda la
poblacidn, que son las 80 madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en el servicio
de CRED. Es por ello que se considera como una muestra censal por que se trabajo con el 100%

de la poblacion.
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3.6. Variables y operacionalizacion

Variablel: Factores biosocioculturales

Tabla 1. Matriz operacional de la variable Factores biosocioculturales

. Definicion Definicion . . . Escala de Escala
Variable . Dimensiones Indicador . ., .
conceptual operacional medicion valorativa
Es el conjunto de | Son las Tipo de parto
elementos caracteristicas y Problemas en
bioldgicos, circunstancia que se los senos
socioeconomicos y | detecta en las madres, Poca
culturales que | por el cual la variable Biologicos produccion de
caracterizan a un | sera medida a través leche
individuo. Diversos | de un cuestionario Tipo de pezén
factores que van | que serd aplicadaa las Enfermedad de
afectar el | madres, para la madre
cumplimiento de dar | determinar si  los Bajo
lactancia materna, el | factores bioldgicos . 0-1 puntos
Factores cual se va relacio’nar socioeconémicogs : * Ordinal v :
biosocioculturales y Condicién
mucho con el | culturales se . Alto
. ) econdmica
aprendizaje, relacionan con el Entorno (2- 3 puntos)
conocimientos y | abandono de la | Socioecondomicos laboral
creencias impartidas | lactancia materna .,
o . Ocupacion
por la familia o la | exclusiva. A famili
sociedad (54). poyo lamitiar
Mitos y
creencias
Culturales
Conocimientos
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Variable 2: Abandono de la lactancia materna exclusiva

Tabla 2. Matriz operacional de la variable Abandono de la lactancia materna exclusiva

sociedad y vivencias
propias) (55).

Abandono la lactancia
materna exclusiva por
presion de su pareja.

Abandono la lactancia
materna exclusiva por
problemas de estrés.

. Definicion Definicion . . . Escala de Escala
Variable . Dimensiones Indicador . s .
conceptual operacional medicion | valorativa
Se define como la| Viene hacer la | Creencias en el Abandono la lactancia
interrupcion 0 | suspension del | abandono de la materna exclusiva por
incumplimiento de la | proceso de lactancia | lactancia dolor.
lactancia materna, de | materna antes de los | materna
manera prematura o | 6 meses de edad por | exclusiva Abandono la lactancia
discontinua durante | parte de la madre, por materna exclusiva por
el proceso de | el cual la variable poca produccion de
alimentacion del | sera medida a través leche.
lactante, asimismo | de un cuestionario
esto se puede deber a | para saber las Abandono la lactancia
Abandono de diferente motivos o | creencias en el materna exclusiva por SI (2_3
la lactancia | factores que afecta el | abandono  de la lesiones en los pezones. ) puntos)
materna cumplimiento ~ de | lactancia ~ materna * Ordinal
exclusiva brindar lactancia | exclusiva Abandono la lactancia NO (0-1
materna  exclusiva materna exclusiva para puntos)
(motivos personales, que su seno no se
por la.  misma deforme.

25




3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La técnica que se utilizé para la recoleccion de informacion para ambas variables fue a
través de una encuesta y como instrumento se empled un cuestionario, el cual es muy utilizada
para el desarrollo de una investigacion, con el objetivo de obtener una cantidad necesaria de datos
de forma optima y eficaz (56).

3.7.2. Descripcion

El instrumento que se utiliz6 fue un cuestionario sobre los “Factores socioculturales
asociados al abandono de la lactancia materna exclusiva”, el cual fue aplicado por Arteaga C, para
el desarrollo de su estudio de investigacion, titulado “factores asociados al abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres primerizas centro de salud Sangara, Comas 2018 (57).

Asimismo, dicho instrumento fue modificado por Giuliana Sandra Ventocilla Ortiz, con el
proposito de estructurar el cuestionario y agregar la variable abandono de la lactancia materna
exclusiva, por el cual tuvo que pasar por una prueba de validez y confiabilidad. Para comprobar la
validez del instrumento se llevd a juicio de expertos, el cual demostraron una validez al 0,75 -
1,00, y la prueba que se utilizo para su validacion fue la Prueba V de Aiken y con una confiabilidad
aceptable para el estudio. Por tanto, ambas pruebas se realizaron para las dos variables.

El siguiente instrumento consta de 32 preguntas y se dard un tiempo de 20 minutos para el
llenado, como las alternativas son SI y NO se le dard un valor (SI=1) y al (NO=0) para su respectivo
conteo, el cual esta conformado por 2 variables:

La primera variable: Factores biosocioculturales que esta constituido por 3 dimensiones y consta
de 22 preguntas; el primero son los factores biologicos que consta de 05 items como: el tipo de

parto, problemas en los senos, poca produccion de leche, tipo de pezon y enfermedad de la madre,
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se obtiene la puntuacion segun su escala: Bajo (0-1 puntos) y Alto (2-3 puntos); la segunda parte
son los factores socioecondmicos y consta de 04 items como: la condicién econdmica, entorno
laboral, ocupacion y apoyo familiar, se obtiene la puntuacion seglin su escala: Bajo (0-1 puntos) y
Alto (2-3 puntos) y la tercera parte que viene hacer los factores culturales que consta de 2
indicadores, el primer indicador es Mitos y creencias con 08 items, se obtiene segun su escala:
Bajo (0-1puntos) y Alto (2-3 puntos) y el segundo indicador es conocimientos con 05 items, segin
su escala: Bajo (0-1puntos) y Alto (2- 3 puntos).
La segunda variable: Abandono de la lactancia materna exclusiva, que esta constituida por 1
dimension, que es creencias en el abandono de la lactancia materna exclusiva con 06 y segun su
escala: STHAY ABANDONO (2-3 puntos) y NO HAY ABANDONO (0-1 puntos).
3.7.3. Validacion

Para obtener la validez del instrumento se llevo a juicio de expertos, el cual se contd con

la participacion de 3 jueces, para validar el instrumento modificado por Giuliana Ventocilla Ortiz.

Los siguientes jueces profesionales de la salud, de los cuales tenemos (2) Magister en
Gestion de los servicios de salud y (1) especialista en Cuidados Intensivos Neonatales, los cuales
dieron su opinién objetivo basandose a ciertos criterios con respecto a la pertinencia, relevancia y

claridad que tiene que tener dicho instrumento.

Tabla 3. Opinion de aplicabilidad del instrumento por jueces de expertos

N° Jueces Pertinencia Relevancia Claridad Aplicable
Mg. Gutiérrez 0 o o .
1 Villafuerte Geraldine 100% 100% 100% S
Mg. Muyuntupa 0 o o .
2 Echavarria Alejandra 100% 100% 100% Si
3 Lic. Bustamante 100% 100%  100% Si

Arroyo Gladys

Fuente: Realizacion propia
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Asimismo, se aplicé una prueba de validacion, el cual fue la prueba de V de Aiken,
teniendo en cuenta que los valores a partir de V=0,70 a mas son adecuados (valido), por ello al
realizar la prueba nos dio un valor de 0,75 -1.00 entre los diversos items, que determina la validez

del instrumento.

3.7.4. Confiabilidad

Para medir la confiabilidad se aplico mediante una prueba piloto, el cual estuvo constituida
por 16 madres de lactantes menores de 6 meses que realizan que se controlan en un Centro de
Salud Publico de Lima. Se considero el mismo Centro de Salud para dicha prueba, entregando a
cada madre un cuestionario. Por consiguiente, dicha prueba de confiabilidad fue realizado por
Giuliana S. Ventocilla Ortiz para ambas variables.
Confiabilidad del instrumento

Para la confiabilidad se aplico el analisis estadistico KR20, con el objetivo de determinar
la confiabilidad de los valores expuestos en el cuestionario, Por ello si los valores se asimilan son
confiables.
Criterios de confiabilidad

A. FACTORES BIOSOCIOCULTURALES

TABLA 4

Estadistica de fiabilidad

Variables del

. N° de elementos KR20 Interpretacion
instrumento
| Factores 2 0.723 ACEPTABLE
biosocioculturales

Analisis de confiabilidad del instrumento
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B. ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

TABLA 5

Estadistica de fiabilidad

Variables del N° de elementos KR20 Interpretacion
instrumento
Abandono de la lactancia 6 0.718 ACEPTABLE

materna exclusiva

Analisis de confiabilidad del instrumento

Se determino que de acuerdo a la evaluacion del andlisis el estudio es confiable.

3.8. Procesamiento y analisis de datos

Para la recoleccion de datos se realizd las gestiones necesarias, se presentd una carta de
presentacion de la Universidad a la jefa del Centro de Salud otorgando el permiso, en el mes de
setiembre se ejecuto el proceso de recogida de datos. Al finalizar el trabajo de campo se procediod
a la revision de cada una de las encuestas, verificando el llenado correcto para luego codificarlo
respectivamente. Luego se procedié a vaciar los datos en el Excel 19, luego en el programa

estadistico SPSS statistics version 25, para hacer el analisis de las tablas cruzadas.

Para la prueba estadistica se realiz6 la prueba de normalidad, debido a que mi poblacion es
mayor a 50 (n=80) se utiliz6 la prueba de Kolmogorov-Sminox, el cual nos muestra una
significancia (p=,000) y como los valores son menor al nivel de significancia (p<0,05) se rechaza
la hipétesis nula (Ho) que nos indica que los datos de la variable factores biosocioculturales y la
variable abandono de la lactancia materna exclusiva no poseen distribuciéon normal, se decide

aplicar la prueba no paramétrica y utilizaremos la correlacion de Rho de Spearman.
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Tabla 6.

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smimox

Estadistico gl. Sig.

Factores biosocioculturales ,157 80 ,000

Abandono de la lactancia

. ,292 80 ,000
materna exclusiva

Fuente: Elaboracion propia

3.9. Aspectos éticos

Durante la elaboracion del estudio, se aplico un cuestionario, informandole a la madre el
objetivo de estudio, la importancia de su participacion y que no seran utilizados para otro fines, el
cual se les otorgo un consentimiento informado y se les pidi6 su firma, teniendo en cuenta de no
transgredir la integridad de la persona y conservando la confidencialidad, es por ello que se ha
tomado en cuenta ciertos principios bioéticos, como la autonomia, la beneficencia, la no

maleficencia y la justicia, a continuacion, se explicard lo mencionado anteriormente (58).

e Principio de autonomia
Se aplico inmediatamente este principio, haciéndole participe sobre el estudio a realizar y
el registro del consentimiento informado a las madres que tomaran por voluntad propia su
participacion, manteniendo su identidad de forma an6nima y respetando la decision y libre albedrio
de la madre.
e Principio de beneficencia
Al termino de a ver aplicado la entrevista y el llenado del cuestionario, es muy importante
cuidar la salud de la madre y del lactante, es por ello que se le brindara informacion acerca de la

lactancia materna exclusiva, los cuidados, la practica en el amamantamiento y todos los beneficios
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que le otorgan al bebe, fortaleciendo su sistema inmune, asimismo al dar de lactar también
beneficiara a la madre.
e Principio de no maleficencia

El siguiente estudio es realizado con fines cientificos, y los datos no seran divulgados, se
le explicara a la madre que su participacion no pondra en riesgo su salud y ante todo cuidaremos
la integridad de la madre.
e Principio de justicia

Antes de empezar con el estudio tenemos en claro este principio, todas las madres que
participen seran tratadas por igual, con respeto y cordialidad, con la misma informacion dada a

cada madre y aclarando sus dudas.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados
4.1.1. Analisis descriptivo de resultados
Tabla 7.

Datos demogrdficos de las madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un

Centro de Salud Publico de lima 2022.

N° %
Total 80 100,0
Edad N° %
15 a 19 anos 9 11,2
20 a 30 anos 53 66,3
31 a 40 anos 18 22,5
Estado civil N° %
Soltera 12 15,0
Casada 9 11,3
Conviviente 57 71,2
Viuda 2 2,5
Grado de instruccion N° %
Primaria 5 6,2
Secundaria 44 55,0
Superior 31 38,8
Procedencia N° %
Costa 71 88.8
Sierra 4 5,0
Selva 5 6,2

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 7, se puede apreciar que se contd con la participacion de 80 madres que fueron
encuestadas, donde el 66,3% (n=53) se encuentran entre los 20 a 30 afos, 71,2% (n=57) eran
convivientes, 55% (n=44) con secundaria y 38,8% (n=31) con superior como grado de instruccioén

y el 88,8% (n=71) eran de la costa.
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Tabla 8.

Indice del abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis

meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

Abandono de la lactancia materna exclusiva
f %
Si hay abandono 18 22,5%
No hay abandono 62 77,5%
TOTAL 80 100%

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 8, se observa que de las madres encuestadas (n=80), el 77,5% (n=62) no han
abandonado la lactancia materna exclusiva, mientras que el 22,5% (n=18) si han abandono la

lactancia materna exclusiva.
Figura 1.

Abandono de lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis mees que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022

ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

70
77,5

60
50
40

30
20 22,5

i -
0

M Si hay abandono i No hay abandono

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 9.

Tabla cruzada de los Factores biosocioculturales relacionados con el abandono de lactancia

materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro

de Salud Publico de Lima 2022.

ABANDONO DE LA LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA
TOTAL
FACTORES NO HAY SIHAY ©
BIOSOCIOCULTURALES ABANDONO ABANDONO
f % f % f %

Bajo Factor 37 46.2% 8 10.0% 45 56.2%
biosocioculturales
Alto factor 25 31.3% 10 12.5% 35 43.8%
biosocioculturales

TOTAL 62 77.5% 18 22.5% 80 100.0%

Fuente: Elaboracion propia (p=0,024<0,05)

En la tabla 9, se observa que el valor de p=0,024 que nos indica que los factores biosocioculturales
estan relacionados con el abandono de la lactancia materna exclusiva y que el 100% de la muestra,
el 46,2% presenta un bajo factor biosocioculturales y un 31.3% alto factor biosocioculturales, el

cual no hay abandono en lactancia materna exclusiva.
Figura 2.

Factores biosocioculturales con el abandono de lactancia materna exclusiva en madres de

lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico Lima 2022.

FACTORES BIOSOCIOCULTURALES VS ABANDONO DE LA
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

50 46.2
37
40 25 31.3
30
20 8 10 10 12.5
10
0 u u ST W— bt L
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
NO HAY ABANDONO SI HAY ABANDONO
M Bajo Factor biopsicosociales M Alto factor biopsicosociales

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 10.

Tabla cruzada de los factores biosocioculturales en su dimension factores biologicos y el
abandono de lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

ABANDONO DE LA LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA
FACTORES TOTAL
BIOLOGICOS NO HAY SIHAY
ABANDONO ABANDONO
f % f % f %
Bajo Factor bioldgico 62 77.5% 17 21.3% 79 98.8%
Alto factor biologico 0 0.0% 1 1.2% 1 1.2%
TOTAL 62 77.5% 18 22.5% 80 100.0%
Fuente: Elaboracion propia (p=0,000 < 0,05)

Enlatabla 10, se observa que el valor de p=0,000 que nos indica que los factores biosocioculturales
en su dimension factores bioldgicos estan relacionados con el abandono de la lactancia materna
exclusiva y que el 100% de la muestra, el 77,5% presenta un bajo factor bioldgico, el cual no hay

abandono en lactancia materna exclusiva.
Figura 3.

Factores biologicos relacionados con el abandono de lactancia materna exclusiva en madres de

lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

FACTORES BIOLOGICOS VS ABANDONO DE LA
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

100 62 Z7:5 17 213
50 0 0 1 : 1.2
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
NO HAY ABANDONO SI HAY ABANDONO

M Bajo Factor biologico i Alto factor bioldgico

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 11.

Tabla cruzada de los factores biosocioculturales en su dimension factores socioeconomicos y el
abandono de lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

ABANDONO DE LA LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA
TOTAL
FACTORES
, NO HAY STHAY
SOCIOECONOMICOS ABANDONO ABANDONO
f % f % f %

Bajo Factor - 11 13.7% 6 7.5% 17 21.2%

SOC10€Cconomico

Alto factor 51 63.8% 12 15.0% 63 78.8%

SOc10€conomicCo

TOTAL 62 77.5% 18 22.5% 80 100.0%
Fuente: Elaboracion propia (p=0,100 > 0,05)

Enlatabla 11, se observa que el valor de p=0,100 que nos indica que los factores biosocioculturales
en su dimension factores socioecondmicos no estan relacionados con el abandono de la lactancia
materna exclusiva y que el 100% de la muestra, el 63.8% presenta un alto factor socioeconémico

y un 13.7% bajo factor socioecondémico, el cual no hay abandono en lactancia materna exclusiva.

Figura 4.

Factores socioeconomicos relacionados con el abandono de lactancia materna exclusiva en

madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de

Lima 2022.

FACTORES SOCIOECONOMICOS VS ABANDONO DE LA
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

100 51 63.8
50 11 13.7 12 . 15
— — 6 7>
0
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
NO HAY ABANDONO SI HAY ABANDONO

M Bajo Factor social M Alto factor social

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 12.

Tabla cruzada de los factores biosocioculturales en su dimension factores culturales y el
abandono de lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA
TOTAL
s omy T s
ABANDONO ABANDONO
f % f % f Y%
Bajo Factor cultural 13 16.2% 1 1.2% 14 17.4%
Alto factor cultural 49 61.3% 17 21.3% 66 82.6%
TOTAL 62 77.5% 18 22.5% 80 100.0%
Fuente: Elaboracion propia (p=0,129 > 0,05)

Enlatabla 12, se observa que el valor de p=0,129 que nos indica que los factores biosocioculturales
en su dimension factores culturales no estan relacionados con el abandono de la lactancia materna
exclusiva y que el 100% de la muestra, el 61,3% presenta un alto factor cultural y un 16.2% bajo

factor cultural, el cual no hay abandono en lactancia materna exclusiva.
Figura S.

Factores culturales relacionados con el abandono de lactancia materna exclusiva en madres de

lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

FACTORES CULTURALES VS ABANDONO DE LA
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

100

49 61.3
50 13 16.2 | I 1 17 15 213
0 == Q —_ [ N— ' L
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
NO HAY ABANDONO SI HAY ABANDONO

M Bajo Factor cultural M Alto factor cultural

Fuente: Elaboracion propia
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4.1.2. Prueba de hipotesis

Para la prueba de hipdtesis, primero se realizd la prueba de normalidad que es a través de
la prueba de Kolmogorow, el cual nos dio una prueba estadistica no paramétrica, lo interpretamos.
Hipatesis general

Formulacion de la hipdtesis

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales y el
abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se
controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales y el
abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.

Tabla 13. Correlacion entre los factores biosocioculturales y el Abandono de la lactancia

materna exclusiva

Factores biosocioculturales y el abandono Sig.
: . Valor . Ne
de la lactancia materna exclusiva (bilateral)
Rho de Spearman ,252 0,024 80

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 13, en base a los resultados se observa que la Sig.=0,024 es menor que 0,05 (p<0,05)
por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipotesis del investigador (Hi),
demostrando que existe relacion estadisticamente significativa y con una baja correlaciéon (Rho =
0,252) entre los factores biosocioculturales y el abandono de la lactancia materna exclusiva en

madres de lactantes menores de 6 meses que se controlan en un Centro de Salud de Lima 2022.
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Hipatesis especifica 1

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores biologicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
Formulacion de la hipdtesis

HEI1: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores biologicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
HO1: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores biologicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de

lactantes menores de seis meses que e controlan en un Centro de Salud Publico de lima 2022.

Tabla 14. Correlacion entre la dimension factores bioldgicos y el abandono de la lactancia

materna exclusiva.

Dimension factores bioldgicos y el Si
abandono de la lactancia materna Valor ) & Ne°
: (bilateral)
exclusiva
Rho de Spearman , 583 0,000 80

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 14, en base a los resultados se observa que la Sig.=0,000 es menor que 0,05 (p<0,05),
por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula (Ho) y se acepta hipotesis del investigador (Hi),
demostrando que existe relacion directa y estadisticamente significativa con una moderada
correlacion (Rho = 0,583) entre los factores biosocioculturales en su dimension factores biologicos
y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses que

se controlan en un Centro de Salud de Lima 2022.
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Hipatesis especifica 2

H2: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores socioecondmicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
Formulacion de la hipdtesis

Hi2: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores socioecondmicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
HO2: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores socioeconémicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de lima 2022.
Tabla 15. Correlacion entre la dimension factores socioecondmicos y el abandono de la lactancia

materna exclusiva.

Dimension factores socioeconémicos y el Si
abandono de la lactancia materna Valor ) & N°
. (bilateral)
exclusiva
Rho de Spearman -,185 0,100 80

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 15, en base a los resultados se observa que la Sig.=0,100 es mayor que 0,05 (p>0,05),
por lo tanto, se acepta la hipdtesis nula (Ho) y se rechaza la hipotesis del investigador (Hi),
demostrando que no existe relacion estadisticamente significativa, siendo inversa por ser negativa
y con una muy baja correlacion (Rho = -0,159) entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores socioecondmicos y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres

de lactantes menores de 6 meses que se controlan en un Centro de Salud de Lima 2022.
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Hipatesis especifica 3
H3: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores culturales y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
Formulacion de la hipdtesis
Hi3: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores culturales y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
HO3: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores biosocioculturales en su
dimension factores culturales y el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de lima 2022.
Tabla 16. Correlacion entre la dimension factores culturales y el abandono de la lactancia

materna exclusiva.

Dimension factores culturales y el Si
abandono de la lactancia materna Valor . & N°
. (bilateral)
exclusiva
Rho de Spearman 0,171 0,129 80

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 16, en base a los resultados se observa que la Sig.=0,129 es mayor que 0,05 (p>0,05),
por lo tanto, se acepta la hipdtesis nula (Ho) y se rechaza la hipotesis del investigador (Hi),
demostrando que no existe relacion estadisticamente significativa con una muy baja correlacion
(Rho = 0,171) entre los factores biosocioculturales en su dimension factores culturales y el
abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de 6 meses que se

controlan en un Centro de Salud Publico de Lima 2022.
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4.1.3. Discusion de resultados

El presente estudio se realizo con el objetivo de analizar la relacion de los factores
biosocioculturales con el abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes
menores de seis meses que se controlan en un Centro de Salud Publico de Lima. Recordemos que
la leche materna es un alimento completo que suministra los nutrientes necesarios al lactante y
asegura un vinculo entre madre e hijo (1). Por ende, la OMS conjuntamente con UNICEF
recomiendan amamantar solo con leche materna los seis primeros meses para un buen crecimiento
y desarrollo (4),

Con respecto a los datos demograficos nos dio como resultado que el 100% de las madres
encuestadas en un Centro de Salud Pubico de Lima, un 66,3% la edad es de 20 a 30 afios, un 71,2%
son convivientes, un 55% nivel secundario y un 38,8% nivel superior y un 88,8% son de la costa,
Siendo similar al estudio de Florez et al (15) que refiere que las caracteristicas demograficas como
la edad son mayores de 30 a 49 afios, tienen nivel superior y un 100% son madres solteras.

Se determino que, de las madres encuestadas, el 77,5% (n=62) no hay abandono de la lactancia
materna exclusiva, mientras que el 22,5% (n=18) si hay abandono de la lactancia materna
exclusiva, de igual manera el estudio de Pezo y Moore (21) refiere segun sus resultados, que un
84.64% de las madres abandonaron la lactancia materna exclusiva. A diferencia al estudio de
Campifio y Duque (17) que menciona que un 14% cumplieron sin interrupcion la lactancia materna

exclusiva durante los 6 primeros meses del lactante.

Los factores biosocioculturales estan relacionados con el abandono de la lactancia materna
exclusiva con un (p=0,024 < 0,05) y una baja correlacion (Rho=0,252), estos resultados son

concordantes con el estudio de Florez et al (15) cuyas dimensiones que son los factores biologicos,
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sociales y culturales estan asociados significativamente al abandono de la lactancia materna

exclusiva, con un valor de significancia (p=<0,05).

Sobre los factores biosocioculturales en su dimension factores bioldgicos estan relacionados con
el abandono de la lactancia materna exclusiva con un valor de (p=0,000 < 0,05) y una moderada
correlacion (Rho=0,583) de igual manera en su estudio Ortega et al (19) nos indica que los factores
biologicos estan asociados significativamente con el abandono de la lactancia materna exclusiva
(p=0,000) igualmente en el estudio de Chumpitaz y Rada (20) y el estudio de Olaya (22) ambos
autores refieren en sus estudios que los factores biologicos si se relacionan con el abandono de la

lactancia materna exclusiva (p=<0,05)

Sobre los factores biosocioculturales en su dimension factores socioecondomicos no estan
relacionados con el abandono de la lactancia materna exclusiva con un (p=0,100 > 0,05) y con una
muy baja correlacién (Rho= -0,159) siendo similar al estudio de Ortega et al (19) refiere que la
dimension factores socioecondmicos no se relaciona con el abandono de la lactancia materna
exclusiva con un valor de significancia (p=>0,05) de igual manera el estudio de Olaya (22) también
nos indica que los factores socioecondmicos no estan asociados con el abandono de la lactancia
materna exclusiva con un valor de (p=0,100). A diferencia de los estudios realizados por
Chumpitaz y Rada (20), Pezo y Moore (21) ambas con un valor de significancia de (p=0,000) que
en sus estudios los factores socioecondmicos tienen relacion significativa con el abandono de la

lactancia materna exclusiva.

Sobre los factores biosocioculturales en su dimensidn factores culturales no estan relacionados con
el abandono de la lactancia materna exclusiva con un (p=0,129 > 0,05) y una muy baja correlacién

(Rho=0,171), siendo igual al estudio de Chumpitaz y Rada (20), refiere que la dimension factores
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culturales no tiene relacion con el abandono de la lactancia materna exclusiva (p=>0,05), de igual
manera el estudio de Ortega et al (19) se encontr6é que los factores culturales no se relacion con el
abandono de la lactancia ,materna exclusiva (p=>0,005). Caso contrario con los estudios de Cruz
(16), Campifio y Duque (17) y Rosada et al (18) que a través de sus resultados mencionan que la
dimension factores culturales se relacion con el abandono de la lactancia materna exclusiva con

un valor de significancia (p=>0,005).

Asimismo segun con la teoria de la enfermera Ramona Mercer, con su teoria en la adopcion del
rol maternal que menciona, como el cambio que sufre la mujer al convertirse en madre y el rol en
el proceso de la lactancia materna creando un vinculo entre la madre y el hijo, por el cual la madre
aprende adaptarse a diferentes cambios y situaciones, el estado de salud, el apoyo emocional, la
relacion madre-padre y la autoestima, durante este proceso de adaptacion la madre necesitara
mucho el apoyo familiar y en lo laboral, asi la madre no tendrd que tomar la decision en la

interrupcion o abandono en la lactancia materna (14).
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones
Primera: El 100% de las madres encuestas con respecto a la edad un 66,3% se encuentran
entre los 20 a 30 afos, 71,2% son convivientes, el 55% con secundaria completa, el 38,8%
con superior como grado de instruccién y el 88,8% son de la costa.
Segunda: De las madres encuestadas un 77,5% no han abandonado la lactancia materna
exclusiva.
Tercera: En cuanto a la hipdtesis general, existe una baja correlaciéon (Rho=0,252) y un
valor de significancia de (p=0,024), demostrando que existe relacion estadisticamente
significativa entre los factores biosocioculturales con el abandono de la lactancia materna
exclusiva.
Cuarta: En cuanto a la hipotesis especifica 1, existe una moderada correlacion (Rho=0,583)
y con un valor de (p=0,000), demostrando que existe relacion estadisticamente significativa
entre los factores bioldgicos con el abandono de la lactancia materna exclusiva.
Quinta: En cuanto a la hipotesis especifica 2, existe una muy baja correlacion (Rho=-0,159)
con un valor de (p=0,100), demostrando que no existe relaciéon estadisticamente
significativa entre los factores socioecondomicos con el abandono de la lactancia materna
exclusiva.
Sexta: En cuanto a la hipotesis especifica 3, existe una correlacion muy baja (Rho=0,171)
con un valor de (p=0,129), demostrando que no existe relaciéon estadisticamente

significativa entre los factores culturales con el abandono de la lactancia materna exclusiva.
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5.2. Recomendaciones

Se recomienda al profesional de enfermeria que durante la atencion que se le brinda al
menor, educar a la madre especialmente a las madres primerizas enfatizando la importancia
y beneficios de la lactancia materna exclusiva y asi tenga el conocimiento necesario para
que no abandone la lactancia materna exclusiva.

Se recomienda al personal de enfermeria responsable en el servicio de CRED (Crecimiento
y desarrollo), recordarle a la madre la importancia de asistir a sus citas para los controles
de su menor, consejeria nutricional para tener seguimiento de un 6ptimo desarrollo y un
buen crecimiento.

Se recomienda al personal de enfermeria responsable en el servicio de CRED trabajar
conjuntamente con el drea de nutricion, con el fin que las madres lleven una evaluacion
nutricional desde los primeros meses.

Se sugiere proporcionar sesiones educativas y demostrativas con el proposito de que las
madres reciban conocimientos sobre la importancia y los beneficios de la lactancia materna
exclusiva, los cuidados que debe tener durante las practicas de amamantamiento, y

asimismo haya menor probabilidad de abandonar la lactancia materna exclusiva.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia

TITULO DE LA INVESTIGACION: “FACTORES BIOSOCIOCULTURALES RELACIONADOS CON EL ABANDONO DE LA
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE LACTANTES MENORES DE SEIS MESES QUE SE CONTROLAN EN UN
CENTRO DE SALUD PUBLICO DE LIMA 2022”

FORMULACION DEL DISENO
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGICO
Problema General Objetivo General Hipétesis General
(Cudl es la relacion de los | Determinar la relacion de los | Hi: Existe relacion estadisticamente 1. Tipo de Investigacion
factores  biosocioculturales | factores biosocioculturales con el | significativa entre los factores Variable 1 Es de tipo aplicada

con el abandono de Ila
lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores
de seis meses que se controlan
en un Centro de Salud publico
de Lima 2022?

abandono de la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes
menores de seis meses que se
controlan en un Centro de Salud
Publico de Lima 2022

biosocioculturales y el abandono de
la lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

Ho: No existe relacion
estadisticamente significativa entre
los factores biosocioculturales y el
abandono de la lactancia materna
exclusiva en madres de lactantes
menores de seis meses que se
controlan en un Centro de Salud
Puablico de Lima 2022.

Problema Especifico

Objetivo Especifico

Hipotesis Especificas

(Cual es la relacion ente la
dimension factores biologicos
y el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis

e Identificar la relacion entre la
dimension factores biologicos
y el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis

H1: Existe relacion estadisticamente
significativa entre los factores
biosocioculturales en su dimension
factores biologicos y el abandono de
la lactancia materna exclusiva en

Factores biosocioculturales
Dimensiones:

e Biologicos

e Socioecondmicos

e Culturales

Variable 2

Abandono de la lactancia
materna exclusiva

Dimension
e Creencias en el
abandono de la
lactancia materna
exclusiva

2. Enfoque de investigacion
Cuantitativo

3. Método y diseiio de la

Investigacion:
3.1.E1 método de Ia
investigacion es

hipotético-deductivo.

3.2.El diseno de la

investigacion es
observacional
correlacional, no
experimental y de corte
transversal.

4. Poblacion y Muestra
4.1. La poblacion es 80
madres de lactantes
menores de 6 meses.
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meses que se controlan en un
Centro de Salud Publico de
Lima 2022?

meses que se controlan en un
Centro de Salud Publico de
Lima 2022.

(Cual es la relacion entre la
dimension factores
socioeconomicos y el
abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un
Centro de Salud Publico de
Lima 20227

Identificar la relacion entre la
dimension factores
socioecondomicos y el
abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un
Centro de Salud Publico de
Lima 2022.

madres de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

(Cual es la relacion entre la
dimensién factores culturales
y el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres
de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un
Centro de Salud Publico de
Lima 20227

Identificar la relacion entre la
dimensiéon de los factores
culturales y el abandono de la
lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de
seis meses que se controlan en
un Centro de Salud Publico de
Lima 2022.

H2: Existe relacion estadisticamente
significativa entre los factores
biosocioculturales en su dimension
factores sociales y el abandono de la
lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

Determinar el indice del
abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres de
lactantes menores de seis meses
que se contralan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

H2: Existe relacion estadisticamente
significativa entre los factores
biosocioculturales en su dimension
factores culturales y el abandono de
la lactancia materna exclusiva en
madres de lactantes menores de seis
meses que se controlan en un Centro
de Salud Publico de Lima 2022.

4.2. La muestra: Se trabajo
con toda la poblacion
100%, siendo una
muestra censal.

5. Técnica
Encuesta

6. Instrumento
Un cuestionario

60




Anexo 2: Instrumentos

CUESTIONARIO

Buenos dias, mi nombre es Giuliana Sandra Ventocilla Ortiz, alumna de la escuela de

enfermeria de la Universidad Norbert Wiener, el cual vengo realizando una investigacion cuyo

objetivo es determinar los “Factores biosocioculturales relacionados con el abandono de la

Lactancia Materna Exclusiva”, para ello quisiera que con toda sinceridad y honestidad

responda las siguientes preguntas.

Asimismo, expresarle que es de caracter anénimo y confidencial, gracias por su participacion.

DATOS DEMOGRAFICOS

01. Edad: a). 13 a 19 afios b).20a 30 afios c¢).31 a40 anos d). 41 a 50 anos
02. Estado civil: a). Soltera b) Casada c¢). Conviviente d). Divorciada e). Viuda

03. Grado de instruccién: a). Sin estudios b). Primaria c). Secundaria d). Superior

04. Procedencia: a). Costa b). Sierra c). Selva

A. FACTORES BIOSOCIOCULTURALES

I. FACTORES BIOLOGICOS SI | NO
(Dependiendo del tipo de parto que tuvo, ya sea parto vaginal o cesarea tuvo
0 dificultad para dar de lactar a su bebe?
(Presentd problemas en los senos que le impidiera continuar con la lactancia
06 materna, como (dolor, grietas, mastitis)?
07 | (Presento poca produccion de leche, que le impidi6 continuar con la lactancia
(La forma de su pezén impidié que usted brindara lactancia materna
0% exclusiva?
;Dejo de dar lactancia materna exclusiva por que enfermo y tuvo que tomar
” medicamentos?
ll. FACTORES SOCIOECONOMIOS SI | NO

10 | (El ingreso economico que recibe al mes cubre sus necesidades basicas?
(Su trabajo le facilita tiempo y espacio para brindar lactancia materna

1 exclusiva?
(Los motivos laborales le impiden continuar con la lactancia materna

12 exclusiva?

3 (Su pareja / familia colaboran con las diferentes labores del hogar dandole

tiempo para amamantar a su bebe?
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I1II. FACTORES CULTURALES

Mitos y creencias SI | NO
14 | ;Sus costumbres y tradiciones le permiten realizar la practica de lactancia?
5 (Es cierto que, si usted esta triste, ansiosa y preocupada, le pasa al bebe por
medio de la leche?
16 (Los bebes que lloran después de ser amamantados es porque se quedan de
hambre?
(,S1 Ud. Consume poca cantidad de liquido la produccion de leche se ve
17 afectada?
18 | ;Mientras mas liquidos Ud. ingiere va a producir mayor cantidad de leche?
19 | /El tamafio de los senos tiene que ver con la cantidad de produccion de leche?
20 | SiUd. ;Se enferma y esta medicado no debe dar de lactar al nifio?
(Las agiiitas de manzanilla, entre otras infusiones fortalece el estomago del
A bebe?
Conocimientos SI | NO
22 | (Es cierto que la calidad de la leche varia segin la madre?
23 | (Brindar lactancia materna al bebe fortalece el vinculo madre e hijo?
24 | ;Ud. Cree que la lactancia puede proteger al bebe de muchas enfermedades?
25 | ;Brindar lactancia materna ayuda a prevenir cancer de mama y de ovario?
,Ud. Cree que la lactancia materna exclusiva cubre los requerimientos del
26 bebe durante los primeros 6 meses?
B. ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA
IV. CREENCIAS EN EL ABANDONO DE LA LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA STINO
(Abandonaria la lactancia materna exclusiva si siente dolor al momento de
27 amamantar a su bebe?
28 | (Abandonaria la lactancia materna exclusiva si no produce suficiente leche?
(Abandonaria la lactancia materna exclusiva si sus pezones presentan lesiones
» (heridas)?
30 | ;Abandonaria la lactancia materna exclusiva para que su seno no se deforme?
31 | /Abandonaria la lactancia materna exclusiva por la presion de la pareja?
3 (Abandonaria la lactancia materna exclusiva si pasa por problemas de estrés o

no este bien emocionalmente?
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Anexo 3: Validez del instrumento

“FACTORES BIOSOCIOCULTURALES RELACIONADOS CON EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA
EN MADRES DE LACTANTES MENORES DE SEIS MESES QUE SE CONTROLAN EN UN CENTRO DE SALUD DE LIMA 2022”

N° DIMENSIONES / items Pertinencia'| Relevancia? | Claridad?® Sugerencias
Datos demogrificos Si No Si No | Si No
1 [Edad: a). 13 a 19 afios b).20 a 30 afios ¢). 31 a 40 afios P =
d). 41 a 50 afios v - o
2 [Estado civil: a). Soltera b) Casada c¢). Conviviente v
d). Divorciada e). Viuda v v
3 (Grado de instruccion: a). Sin estudios b). Primaria = -
). Secundaria d). Superior 4
4 [Procedencia: a). Costa b). Sierra c¢). Selva 4 4 7
Variable 1: Factores biosocioculturales
DIMENSION 1: Biolégicos Si No Si No Si No
5 ,Dependiendo del tipo de parto que tuvo, ya sea parto vaginal o v
cesarea tuvo dificultad para dar de lactar a su bebe? & v
i, Present6 problemas en los senos que le impidiera continuar con| /
6 la lactancia materna, como (dolor, grietas, mastitis)? 4 v
- l,Presento poca produccion de leche, que le impidié continuar] Y,
icon la lactancia 3
8 ,La forma de su pezén impidié que usted brindara lactancia Y, /
imaterna exclusiva?
,Dejo de dar lactancia materna exclusiva por que enfermo yj| J/
9 luvo que tomar medicamentos? v/
DIMENSION 2: Socioeconémicos Si No | Si | No | Si | No
,El ingreso econémico que recibe al mes cubre sus v .
10 fhecesidades basicas? e
1 ,Su trabajo le facilita tiempo y espacio para brindar lactancia 7 o e
materna exclusiva?
12 l,Los motivos laborales le impiden continuar con la lactancia » g E
imaterna exclusiva? iz o &
,Su pareja / familia colaboran con las diferentes labores del J/ J
13 lhogar dandole tiempo para amamantar a su bebe? -
DIMENSION 3: Culturales Si No Si No Si | No
Mitos y creencias
. Sus costumbres y tradiciones le permiten realizar la practica de .
14 lactancia? v cd
15 L Es cierto que, si usted esta triste, ansiosa y preocupada, le pasa v J v
lal bebe por medio de la leche?
16 ,Los bebes que lloran después de ser amamantados es porque 5 % J
se quedan de hambre?
.1~ [6Si Ud. Consume poca cantidad de liquido la produccion de Iy
i leche se ve afectada? v e
18 \Mientras mas liquidos Ud. ingiere va a producir mayoi 2 !
icantidad de leche? 4
19 LEl tamafio de los senos tiene que ver con la cantidad de i 7 Vi
iproduccién de leche?
20 [Si Ud. ;Se enferma y esta medicado no debe dar de lactar all 7 4
Inifin?
,Las agiiitas de manzanilla, entre otras infusiones fortalece el /
21 lestomago del bebe? v 4
Conocimientos
22 [¢Es cierto que la calidad de la leche varia segun la madre? v 57 2
23 ,Brindar lactancia materna al bebe fortalece el vinculo madre ¢ 37 J
hijo? v
24 ,Ud. Cree que la lactancia puede proteger al bebe de muchas 7 4 Y,
lenfermedades?
25 . Brindar lactancia materna ayuda a prevenir cancer de mama y| 7 7
[de ovario?
,Ud. Cree que la lactancia materna exclusiva cubre log / Y //
26 frequerimientos del bebe durante los primeros 6 meses?
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'Variable 2: Abandono de la lactancia materna exclusiva Si No Si No | si No
IDIMENSION 1: Creencias en el abandono de la lactancia
fmaterna exclusiva Vv v v
27 ;,Abandonaria la lactancia materna exclusiva si siente dolor all
omento de amamantar a su bebe? / v/
i Abandonaria la lactancia materna exclusiva si no produce
28 Luficiente leche? P J "
¢ Abandonaria la lactancia materna exclusiva si sus pezones s
29 [resentan lesiones (heridas)? A 4 /
,Abandonaria la lactancia materna exclusiva
& para que su seno|
30 ho se deforme? v/ ¥ J
31 i’,Abanc.k;naria la lactancia materna exclusiva por la presion de J v v,
a pareja’
32 i Abandonaria la lactancia materna exclusiva si pasa pod / 7 /
. e & Ly - r r
roblemas de estrés o no este bien emocionalmente?
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ > Aplicable después de corregir | | No aplicable | |

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg:. .. &/gd- %%Mé/?ﬂ K@ﬂ’%Jf" gﬁ&?ﬂdl/«
DNI: .. 7 2F09628. ... g = '

Especialidad del validador: ... ,,/f/jw%’/é .77 /é% M}WJ % «065&(‘7[ :

El item es apropiado para al od
especifica del constructo
*Claridad: Se entiende sin daficultad alguna el enunciado del item, s concso,
exacto y dwrecto

"PertinenciaE] item comesponde al concepto tedrico. formulado S ge... 09 del 20%%

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medyr la dunensidn

“FACTORES BIOSOCIOCULTURALES RELACIONADOS CON EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA
EN MADRES DE LACTANTES MENORES DE SEIS MESES QUE SE CONTROLAN EN UN CENTRO DE SALUD DE LIMA 2022”

Ne DIMENSIONES / items Pertinencia!| Relevancia? | Claridad® Sugerencias
Datos demogrificos Si No Si No | Si No
1 [Edad: a). 13 a 19 afios b).20 a 30 afios c¢). 31 a 40 afios / /
d). 41 a 50 aflos
2 [Estado civil: a). Soltera b) Casada c). Conviviente / /
d). Divorciada e). Viuda
3 IGrado de instruccion: a). Sin estudios  b). Primaria /
[c). Secundaria d). Superior
4 |Procedencia: a). Costa b). Sierra c¢). Selva / 1/ /
Variable 1: Factores biosocioculturales / / 1/
DIMENSION 1: Biologicos Si No Si No | Si No
5 . Dependiendo del tipo de parto que tuvo, ya sea parto vaginal o / /
cesarea tuvo dificultad para dar de lactar a su bebe?
| Presenté problemas en los senos que le impidiera continuar con / / /
6 lla lactancia materna, como (dolor, grietas, mastitis)?
7 . Presento poca produccion de leche, que le impidié continuar / / /
icon la lactancia
8 ;La forma de su pezon impidié que usted brindara lactancial / / /
imaterna exclusiva?
.Dejo de dar lactancia materna exclusiva por que enfermo y| / / /
9 fuvo que tomar medicamentos?
DIMENSION 2: Socioeconémicos Si No Si No | Si No
,El ingreso econémico que recibe al mes cubre sus / 4/ l/
10 |hecesidades basicas?
;, Su trabajo le facilita tiem, espacio para brindar lactancia /
i jo le fac POy esp p
i imaterna exclusiva? / /




12 ;. Los motivos laborales le impiden continuar con la lactancia /

imaterna exclusiva?

i
k.

13 hogar dandole tiempo para amamantar a su bebe?

;,Su pareja / familia colaboran con las diferentes labores del /

IDIMENSION 3: Culturales Si

sl ANAN

Mitos y creencias

., Sus costumbres y tradiciones le permiten realizar la practica de

14 lactancia?

15 L1 bebe por medio de Ia leche?

. Es cierto que, si usted esta triste, ansiosa y preocupada, le pasa /

,Los bebes que lloran después de ser amamantados es porque

i se quedan de hambre?

tSi Ud. Consume poca cantidad de liquido la produccién de
ieche se ve afectada?

%

17

i Mientras mas liquidos Ud. ingiere va a producir mayor

18 icantidad de leche?

19  El tamafio de los senos tiene que ver con la cantidad de
iproduccion de leche?

20 [Si Ud. ;Se enferma y esta medicado no debe dar de lactar al
)

i Las agiiitas de manzanilla, entre otras infusiones fortalece el
lestomago del bebe?

21

Conocimientos

22 [(Es cierto que la calidad de la leche varia segan la madre?

i, Brindar lactancia materna al bebe fortalece el vinculo madre ¢

23 hhijo?

AN RN 'GVANANANANAN

,Ud. Cree que la lactancia puede proteger al bebe de muchas

o lenfermedades?

N

,Brindar lactancia materna ayuda a prevenir cancer de mama y|

vl de ovario?

;Ud. Cree que la lactancia materna exclusiva cubre los
26 requerimientos del bebe durante los primeros 6 meses?

SNONNINNL NN

K

ANAONANAEANANANANRNANAN

\Variable 2: Abandono de la lactancia materna exclusiva

2

No

IDIMENSION 1: Creencias en el abandono de la lactancia
materna exclusiva

i Abandonaria la lactancia materna exclusiva si siente dolor al

2
imomento de amamantar a su bebe?

3

,Abandonaria la lactancia materna exclusiva si no produce

2 suficiente leche?

o

¢ Abandonaria la lactancia materna exclusiva si sus pezones
presentan lesiones (heridas)?

ANUANAND

2

o

Abandonaria la lactancia materna exclusiva para que su seno

30 ho se deforme?

\\\

3 (;Abanc.ionan'a la lactancia materna exclusiva por la presion de
lla pareja?

P

32 i Abandonaria la lactancia materna exclusiva si pasa por /
roblemas de estrés o no este bien emocionalmente?

ANANANAR VAN

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ <]

pNe: . 72935299 ...

Especialidad del validador: ... @@HON  on [ Soroic of  dr. dalod

'Pertinencia:E] item corresponde al concepto tedrico formulado.

"Rel Elitem es do para rep al comp di
especifica del constructo

*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso,
exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medir la dimensién
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“FACTORES BIOSOCIOCULTURALES RELACIONADOS CON EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA
EN MADRES DE LACTANTES MENORES DE SEIS MESES QUE SE CONTROLAN EN UN CENTRO DE SALUD DE LIMA 2022”

N° DIMENSIONES / items Pertinencia'| Relevancia? | Claridad?® Sugerencias

Datos demogrificos

1 Edad: a). 13 a 19 afios b).20 a 30 afios c¢). 31 a 40 afios
d). 41 a 50 afios

2 Estado civil: a). Soltera b) Casada c). Conviviente
d). Divorciada e). Viuda

3 (Grado de instruccion: a). Sin estudios b). Primaria
c). Secundaria d). Superior

No Si No | Si No

/
¢
/

NN NP
NN

4 |Procedencia: a). Costa b). Sierra c¢). Selva

Variable 1: Factores biosocioculturales

DIMENSION 1: Biolégicos
5 \Dependiendo del tipo de parto que tuvo, ya sea parto vaginal o
cesdrea tuvo dificultad para dar de lactar a su bebe?

,Presento6 problemas en los senos que le impidiera continuar con
la lactancia materna, como (dolor, grietas, mastitis)?

7 ,Presento poca produccion de leche, que le impidié continuar
con la lactancia

8 La forma de su pezon impidi6 que usted brindara lactancial
imaterna exclusiva?

Dejo de dar lactancia materna exclusiva por que enfermo yj|

S T AR B
ANANE: i R WL
Y B e e e Y

9 fuvo que tomar medicamentos?
DIMENSION 2: Socioeconémicos No No No

,El ingreso economico que recibe al mes cubre sus
10 fhecesidades basicas?
1 ,Su trabajo le facilita tiempo y espacio para brindar lactancia

imaterna exclusiva?

a,,@:

12 ;L.os motivos laborales le impiden continuar con la lactancia / / -

iImaterna exclusiva?

l,Su pareja / familia colaboran con las diferentes labores del / / I/
13 lhogar dandole tiempo para amamantar a su bebe?

IDIMENSION 3: Culturales Si No Si No Si No

Mitos y creencias

14 . Sus costumbres y tradiciones le permiten realizar la practica de
lactancia?

15 .Es cierto que, si usted esta triste, ansiosay preocupada, le pasal
lal bebe por medio de la leche?
16 .Los bebes que lloran después de ser amamantados es porque]
se quedan de hambre?
17 ¢Si Ud. Consume poca cantidad de liquido la produccién def
leche se ve afectada?
18 Mientras mas liquidos Ud. ingiere va a producir mayor
cantidad de leche?

19 LEl tamafio de los senos tiene que ver con la cantidad de
Iproduccion de leche?

20 [Si Ud. ;Se enferma y esta medicado no debe dar de lactar al
Ini&a?
i Las agiiitas de manzanilla, entre otras infusiones fortalece el
lestomago del bebe?

21

Conocimientos

22 [¢Es cierto que la calidad de la leche varia segtin la madre?

|, Brindar lactancia materna al bebe fortalece el vinculo madre €
23 lhijo?
24 ,Ud. Cree que la lactancia puede proteger al bebe de muchas
lenfermedades?
25 ¢ Brindar lactancia materna ayuda a prevenir cancer de mama yj|
de ovario?
Ud. Cree que la lactancia materna exclusiva cubre log
requerimientos del bebe durante los primeros 6 meses?

NAVANAUEANAASANASANANAN

SUS SUSUSY SNSRI YR

26
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\Variable 2: Abandono de la lactancia materna exclusiva No Si No | Si | No

IDIMENSION 1: Creencias en el abandono de la lactancia
materna exclusiva

,Abandonaria la lactancia materna exclusiva si siente dolor al

2 imomento de amamantar a su bebe?

=2

L Abandonaria la lactancia materna exclusiva si no produce

2 lsuficiente leche?

=]

L Abandonaria la lactancia materna exclusiva si sus pezones|

29 presentan lesiones (heridas)?

L Abandonaria la lactancia materna exclusiva para que su seno

300 se deforme?

31 L Abandonaria la lactancia materna exclusiva por la presion de
la pareja?
30  Abandonaria la lactancia materna qxclusiva si pasa por
roblemas de estrés 0 no este bien emocionalmente?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

AN VNI NN N AN
SNl SR | NN R
NSO SN YN

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [)(] Aplicable después de corregir [ | No aplicable | |
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: .. ngi

o Hadsly  Budlamede dmsde. ...
o . 40F 40448 . %Q% mﬁ
Especialidaddelvalidador:........‘.....A.MM@...“Z%?M?.J........ Loahaled

'Pertinencia;E] item corresponde al concepto tedrico formulado.
*Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension
especifica del constructo

*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso,
exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medr 1a dimension
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Max

Min

K

Prueba de validez de Aiken

V =V de Aiken

X = Promedio de calificacion de jueces

K = Rango de calificaciones (Max- Min)

| = Calificacién mas baja posible

Pertinencia: El item corresponde al concepto teorice formulado

Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo.

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.

Para certificar que el instrumento tiene validez los valores de V de Aiken como V = 0,70 o mas son adecuados

El coeficiente V de Aiken es 1,00, quiere decir que el instrumento de recoleccion de datos tiene excelente validez

FEY 1= 1= Media DE vV Aiken INnterpretacion de 1a v
Pertinencia s s s =3 o 1 .00 valido
ITENM L Relevancia =3 a =3 a. 6667 o.azaia o.9=2
Claridad =3 s s =3 o 1 .00
Pertimnenc =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITENM =2 Relevancia =3 s s s o 1 .00
Claridad s s s s o 1 .00
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o a1.00
ITENM = Relevancia =3 =3 s =3 o 1.00
Claridad =3 s s =3 o 1 .00
Pertinencia s s s =3 o 1 .00
ITENM a Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertinencia =3 s s =3 o 1 .00
ITEM S Relevancia =3 s s s o 1 .00
Claridad = s s a. 66667 o.azaia o.o=2
Pertinenc s = s s o 1 .00
ITENM & Relevancia =3 =3 =3 s o 1.00
Claridad a =3 a a o o.75
Pertinencia =3 s s =} o 1 .00
ITENM 7 Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad a =3 a a.33333 o.azi4a o.83
Pertinencia =3 =3 s =3 o 1 .00
ITEMNM = Relevancia =3 =3 =3 s o 1 .00
Claridad =3 = s a. 66667 o.azaia o.o=2
Pertinencia s s s s o 1 .00
ITENM 9 Relevancia =3 =3 =3 =3 o 1.00
Claridad a =3 =3 a. 66667 o.azia o.9=2
Pertinencia s s s =3 o 1 .00
ITEMNM 10 Relevancia =3 s s s o 1 .00
Claridad s s s s o 1 .00
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITEN 11 Relevancia =3 =3 =3 =3 o 1.00
Claridad s s a aA. 66667 o.azaia o.9o9=2
Pertinencia s s s =3 o 1 .00
ITENM 12 Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertimnencia =3 =3 s =3 o 1 .00
ITEN 13 Relevancia =3 s s =3 o 1 .00
Claridad s s s =3 o 1 .00
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITENM 14 Relevancia =3 =3 =3 s o 1.00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertinencia =3 s s =3 o 1 .00
ITEMNM 1S Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad a =3 a a.33333 o.azia o.83
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITEMNM 16 Relevancia =3 s s s o 1 .00
Claridad s = = aA.33333 o.azaia o.83
Pertinencia s s s s o 1 .00
ITENM 17 Relevancia =3 =3 =3 =3 o 1.00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertinencia =3 s s =3 o 1 .00
ITEMNM 18 Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad s s = A . 66667 Oo.az7aia [SI=1
Pertinenci =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITENM 19 Relevancia =3 =3 s s o 1 .00
Claridad =3 = s a. 66667 o.azaia o.o=2
Pertinencia s s s s o 1 .00
ITEMNM 20 Relevancia =3 =3 =3 =3 o 1.00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertimnencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITENM =21 Relevancia =3 s s s o 1 .00
Claridad s s s s o 1 .00
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITENM 22 Relevancia =3 =3 =3 s o 1.00
Claridad s 2 2 aA.33333 o.azaia o.83
Pertinenci s s s s o 1 .00
ITENM 2= Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITEMNM =2a Relevancia s s s =3 o 1 .00
Claridad s s s s o 1 .00
Pertinencia s s s s o 1 .00
ITENM 2S5 Relevancia =3 =3 =3 =3 o 1.00
Claridad =3 a s a. 6667 o.azia o.9=2
Pertinencia s s s s o 1 .00
ITEMNM 26 Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertimnenc =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITEMNM 27 Relevancia a a a 4 o o.75
Claridad s s s s o 1 .00
Pertinencia = s s aA. 66667 o.azaia o.o=2
ITENM =28 Relevancia a =3 =3 a. 66667 o.azaia o.9=2
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1 .00
Pertinencia s s s s o 1 .00
ITEMNM 29 Relevancia = s = aA.33333 o.azia o.23
Claridad s s s s o 1 .00
Pertinencia =3 =3 =3 =3 o 1 .00
ITEMNM =0 Relevancia =3 =3 a a. 66667 o.azia o.9=2
Claridad s s s =3 o 1 .00
Pertinenc s s s s o 1 .00
ITENM =1 Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad =3 =3 =3 =3 o 1.00
Pertimnencia a a a a o o.75
ITEMNM =2 Relevancia s s s s o 1 .00
Claridad s s s s o 1 .00

(o))
oo




Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

FACTORES RELACIONADOS A LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

15

16

11
14
10
10

13
15
10
17

16
14

CULTURAL

P15

P19 | P20 | P21 | P22

P18

P16 | P17

P14

SOCIOECONOMICO

P6

P9 | P10 | P11 | P12 | P13

P8

P7

BIOLOGICO

P5

P4

P3

P2

P1

10
11
12
13

14
15

16

13

13

13

16

11

12

12

11

10

Illll

0.50 0.81 0.81 0.56 0.81

0.50 0.31 0.31

1.00
0.00
0.00

0.62 0.44 0.56 0.00 0.56 0.31 0.69 0.19 0.75 0.44 0.19 0.75 0.69

0.38
0.24

0.50 0.69 0.69 0.50 0.19 0.19 0.44 0.19

0.25

0.56 0.44 1.00 0.44 0.69 0.31 0.81 0.25 0.56 0.81 0.25 0.31

0.25 0.15 0.15 0.25 0.15

0.21 0.21

0.25 0.25 0.00 0.25 0.21 0.21 0.15 0.19 0.25 0.15 0.19 0.21

p*q

22
21

k-1

1-(Spxq/var)

1.05 0.6905

K-(K-1)

0.7234
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sumatoria
p*q

4.18
13.496 KR20 = 0.723

varianza

p - probabilidad de éxito= correctos 1 =correctos/total

ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

CREENCIA EN EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA
P1 P2 P3 P4 P5 P6

1 1 1 1 1 1 1 6

2 0 0 0 0 0 1 1

3 0 1 0 0 0 1 2
4 1 1 0 0 1 1 4

5 0 1 1 1 0 1 4

6 0 1 1 0 1 1 4

7 0 1 0 0 0 1 2

8 1 1 1 1 0 1 5

9 0 1 0 0 0 1 2
10 1 1 0 1 1 1 5
11 0 1 1 0 0 1 3
12 0 1 0 0 0 1 2
13 0 1 0 0 1 1 3
14 0 0 0 0 0 0 0
15 1 1 1 1 1 0 5
16 0 1 0 0 0 1 2

totales 5 14 6 5 6 14

p 0.31 0.88 0.38 0.31 0.38 0.88 1.2

q 0.69 0.13 0.63 0.69 0.63 0.13 0.59861527
p*q 0.21 0.11 0.23 0.21 0.23 0.11
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S(p*q)' 1.12 0.71833832
v2 2.7833333
k 6
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FACTORES RELACIONADOS A LA LACTANCIA MATERNA

EXCLUSIVA
Estadistica de fiabilidad
Yarlables del N° de elementos KR20 Interpretacion
instrumento
Factores relacionados a
la lactancia materna 26 0.723 ACEPTABLE

exclusiva

Analisis de confiabilidad del instrumento

ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

Estadistica de fiabilidad

Yarlables del N° de elementos KR20 Interpretacion
instrumento
Abandono de la
lactancia materna 6 0.718 ACEPTABLE
exclusiva

Analisis de confiabilidad del instrumento
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Anexo 5: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE
INVESTIGACION

Este documento de consentimiento informado tiene informacion que le ayudar a decidir si
desea participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de decidir si participar o no,
debe conocer y comprender cada una de los siguientes apartados, tomase el tiempo necesario
y lea con detenimiento la informacion proporcionada lineas abajo, si a pesar de ello persisten
sus dudas, comuniquese con la investigadora el teléfono celular o correo electrénico que
figuran en el documento. No debe dar su consentimiento hasta que entienda la informacion
y todas sus dudas hubiesen sido resultas.

Titulo del proyecto: Factores biosocioculturales relacionados con el abandono de la
lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan
en un centro de salud publico de Lima 2022.

Nombre del investigador principal: Ventocilla Ortiz, Giuliana Sandra

Proposito de estudio: Determinar la relacion de los factores biosocioculturales con el
abandono de la lactancia materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses
que se controlan en un centro de salud publico de Lima 2022.

Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y
puede retirarse en cualquier momento.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion
por lo medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha
utilidad en sus actividades.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera
identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o perdida
de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si uste tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este
estudio o acerca de la investigacion, puede realizarlas en cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIEMTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, se me ofrecid la
oportunidad de hacer preguntas las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he
percibido coaccion ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando
en el estudio y que finalmente doy mi aceptacion de participar voluntariamente en el estudio.
En merito a ello proporciono la informacion siguiente:

Documento Nacional de Identidad: 44303713

Correo electronico personal o institucional: giulianavoenf@gmail.com
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Nombres vy apellidos del participante o

Firma o huella digital
apoderado
N° de DNI:
N° de teléfono: fijo o movil o WhatsApp
Correo electronico
Nombre y apellidos del investigador Firma

Giuliana Ventocilla Ortiz

N°® de DNI

44303713

N° teléfono movil
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Anexo 6: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

Universidad
Norbert Wiener

Lima 08 de julio del 2022

CARTA N° 076-07-22/2022/DFCS/UPNW

Jefa del Centro de Salud
De mi mayor consideracion:

Mediante la presente le expreso el saludo institucional y el mio propio y al mismo tiempo
presentarle a la estudiante: Giuliana Sandra Ventocilla Ortiz, bachiller de la escuela
Académico Profesional de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud de esta casa de
estudios, quien solicita efectuar la recoleccion de datos para su proyecto de investigacion
titulado “Factores biosocioculturales relacionados con el abandono de la lactancia
materna exclusiva en madres de lactantes menores de seis meses que se controlan en un
Centro de Salud Publico de Lima 2022”. Agradecido por su gentil atencion a lo solicitado

le manifiesto mi especial estima y consideracion personal.

Atentamente,

F o8 IS

Vol P s 23 AG0 2022
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