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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo conocer la relacion entre el conocimiento v
practica de la lactancia materna en madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote,
2024_ El disefio es de tipo descriptivo correlacional, de corte transversal, la muestra
estuvo conformada por 60 madres que acudieron al consultorio de Crecimiento vy
Desarrollo (CEED), v cumplieron con los criterios de inclusion, para recoger los datos se
utilizd comno instrumentos un cuestionario v ficha de observacion. Los datos fueron
procesados en el Software SPSS version 26.0 v la prueba estadistica de Independencia de
Criterios (chi?), concluyendo: el 66,7% de las madres tuvieron conocimiento bueno sobre
la lactancia materna. el 18.3% regular v el 15.0% deficiente; el 70,0% presentaron
practicas adecuadas v el 30,0% nadecuadas. Se concluyo que existe relacion significativa

entre el conocimiento v las practicas sobre lactancia materna en madres.

Palabras clave: Conocimiento, practica, lactancia materna, madre.
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ABSTRACT

The objective of this study was to know the relationship between knowledge and
practices related to breastfeeding in mothers who attend a Health Center. The design 1s
descriptive, correlational, cross-sectional, the sample was made up of 60 mothers who
They went to the Growth and Development clinic (CRED) and met the inclusion criteria.
To collect the data, a questionnaire and observation sheet were used as instruments. The
data were processed in the SPSS Software version 26.0 and the statistical test of
Independence of Criteria (chi®). concluding: 66.7% of the mothers had good knowledge
about breastfeeding, 18 3 % regular and 15.0% poor; 70.0% presented adequate practices
and 30.0% presented inadequate ones It i1s concluded that there 1z a significant

relationship between knowledge and practices about breastfeeding in mothers.

Keywords: Knowledge, practice, breastfeeding, mothe
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INTRODUCCION

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) describe la lactancia materna (LM)
como "el alimento ideal, seguro y disponible, que proporciona la energia y los
nutrientes esenciales para proteger al recién nacido de enfermedades infecciosas,
reduciendo el riesgo de morbilidad y mortalidad™ (OPS, 2020). De manera similar, la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) afirma que la leche materna es a "uno de los
métodos mas efectivos para asegurar la salud y supervivencia del bebé". Ademas, es
un alimento seguro, higiénico y rico en anticuerpos que protegen al recién nacido de
enfermedades propias de su etapa temprana de vida (OMS, 2024).

La OMS sugiere que los recién nacidos comiencen con la lactancia materna exclusiva
en su primera hora de vida y que esta se mantenga durante los primeros seis meses. No
obstante, en la actualidad, menos del 50% de los bebés reciben Unicamente leche

materna como alimento (OMS, s.f.).

En el Perd, segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informaética (INEI), de acuerdo
con lo reportado en la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) se
encontré que en el 2022 el 65,9% de los nifios menores de seis meses recibieron
exclusivamente LM, esto incremento 1,9% en comparacion de lo reportado en el
2021(INEI, 2023).

El INEI presentd un informe donde menciona que el 69,3% de los nifios menores de
seis meses recibieron lactancia materna, esta cifra aumento6 en 3,4% con respecto al
afio 2022 (INEI, 2024).

Segun las cifras publicadas por la ENDES han mostrado variaciones en los ultimos
afios con respecto a la lactancia materna. En 2020, apenas el 68,4% de los recién
nacidos eran alimentados con leche materna (UNICEF, 2022). La OMS recomienda

que la lactancia comience en los primeros 60 minutos de vida del bebé; sin embargo,
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en 2021 solo el 49,2% de los recién nacidos iniciaron la lactancia en ese periodo, lo
que significa que la otra mitad perdié esta oportunidad crucial, comprometiendo la

supervivencia del recién nacido (UNICEF, 2022).

La enfermera sabe que el contacto piel con piel y la succion del pecho estimulan la
produccion tanto de leche materna como de calostro, conocido como "la primera
vacuna" del recién nacido debido a su riqueza en nutrientes y anticuerpos (UNICEF,

2018).

Asimismo, al amamantar, se forma un vinculo Unico y especial entre la madre y su
bebé, ya que es un momento intimo de conexion. Este lazo contribuye a establecer una
relacion profunda que sera fundamental para el desarrollo emocional del nifio y para

construir una personalidad equilibrada y solida en el futuro.

El MINSA menciona que, para lograr una LM exitosa, la madre debe tener en cuenta
que la frecuencia y duracion de cada lactancia es a libre demanda, ademas debe
conocer las técnicas de amamantamiento que considera la posicion en la que va a

sostener a su recién nacido e identificar los signos de buen agarre (MINSA, 2024).

Durante nuestro internado comunitario en el Centro de Salud Progreso, se observaron
dudas y comentarios por parte de las madres que asistian a los controles de CRED para
sus recién nacidos. Muchas de ellas carecian de la informacién necesaria sobre el
cuidado general de sus bebés y, en particular, sobre la lactancia materna. Esta falta de
conocimiento influia en su decision de amamantar, lo que a menudo resultaba en un
desinterés por fomentar la lactancia y en la preferencia por los sucedaneos de leche

materna, argumentando que estos eran mas nutritivos.

Las madres referian “A veces le doy formula a mi bebé porque no tengo mucha leche

y se queda de hambre”, “A mi bebé le doy de mamar cuatro veces al dia, cada seno 30
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minutos”, “Mi bebé me hace doler el pezon, es que no tengo leche”, “A mi otro hijo le
di leche en formula y subi6 rapido de peso”. Ademas, durante los controles de CRED,
se evidenciaron pérdidas significativas de peso en el recién nacido, piel amarillenta,

técnicas de amamantamiento incorrectas, agarre inadecuado, higiene inadecuada, etc.

FORMULACION DEL PROBLEMA
¢Existe relacién entre conocimiento y practica sobre la lactancia materna en madres

que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024?

OBJETIVOS

Objetivo General

Conocer la relacion entre conocimiento y practica de la lactancia materna en

madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024.

Obijetivos Especificos

Identificar el conocimiento sobre lactancia materna en madres que asisten a un

Centro de Salud, Chimbote, 2024.

Identificar la préctica de la lactancia materna en madres que asisten a un Centro

de Salud, Chimbote, 2024.

Determinar la relacion entre conocimiento y practica de la lactancia materna en

madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024.

FORMULACION DE HIPOTESIS
Si existe relacion estadistica significativa entre conocimiento y practica sobre lactancia

materna en madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024.

18



JUSTIFICACION E IMPORTANCIA

JUSTIFICACION

La LME asegura la salud de la madre y el recién nacido, independientemente de si se
trata de paises de bajos o altos recursos. Se calcula que el aumento de la LM podria
evitar anualmente 823,000 muertes infantiles y 20,000 muertes por cancer de mama

(UNICEF, 2024).

En la dltima década, la prevalencia de la lactancia materna ha alcanzado solo el 48%
de los recién nacidos, lo que ha llevado a un aumento en el uso de Férmulas
Comerciales Infantiles (FCI) y ha incrementado el riesgo de desnutricion.
Aproximadamente, uno de cada tres recién nacidos en paises de ingresos bajos y
medianos recibe alimentos pre-lacteos en los primeros tres dias tras el nacimiento, y
solo la mitad de los recién nacidos son amamantados dentro de la primera hora de vida.
La introduccién de pre-lacteos esta fuertemente relacionada con el retraso en el inicio
de la lactancia materna y puede resultar en un cese prematuro de esta practica (Pérez,

Tomori y Herndndez, 2023).

La practica de LM se ve influenciada por diversos factores socioecondmicos,
culturales e individuales que afectan tanto a la madre como al nifio. Es esencial que las
madres reciban informacion precisa, asi como apoyo de su familia, la comunidad y el
sistema de salud. Ademas, deberian tener acceso a personal de salud capacitado en
lactancia materna, lo que ayudaria a aumentar la confianza de las madres, a mejorar
las técnicas de alimentacion y a prevenir o resolver problemas relacionados con la
lactancia (MINSA, 2017).

Es fundamental concienciar a las mujeres embarazadas, a las madres de recién nacidos
y a las familias acerca de los beneficios de la lactancia materna. También es importante

guiarlas en las técnicas adecuadas para amamantar y proporcionarles asesoramiento
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sobre como manejar las dificultades que puedan presentarse durante el periodo de

lactancia (OPS, 2023).

Se estima que a nivel global se pierden 341,300 millones de délares anualmente debido
a la ausencia de beneficios para la salud y el desarrollo humano, lo que incluye un
aumento en los costos del sistema de salud y un mayor riesgo de enfermedades en las
madres. Esto se atribuye a la falta de inversion destinada a proteger, promover y apoyar

la lactancia materna (Pérez et al., 2023).

En el informe de ENDES del primer semestre del 2023, el 69,4% de las madres
alimentaron a sus hijos menores de seis meses con leche materna, siendo esta practica
mas comun en las areas rurales (73,4%) en comparacion con las urbanas (67,7%).
Ademas, la LM fue mas prevalente en las regiones de la Sierra y la Selva, con tasas
del 81,8% y 73,3%, respectivamente.  Estos porcentajes son
significativamente mas altos que los de la regién Costa, donde solo el 60,3% de los
bebés menores de seis meses reciben leche materna (INEI, 2023).

El reporte regional de indicadores sociales del departamento de Ancash, la sefiala que
la proporcion de menores de 6 meses alimentados con lactancia materna exclusiva
durante los altimos 4 afios es fluctuante: en el afio 2020 (88,6%), en el afio 2021
(72,3%), en el afio 2022 (68,0%) y en el afio 2023 (83,2%) (Ministerio de Desarrollo
e Inclusion Social, 2024).

El profesional de Enfermeria es el responsable de garantizar el cumplimiento de una
lactancia materna eficaz, como sabemos la lactancia materna es un factor determinante
de la salud infantil y materna, por ello dicho profesional realiza la proteccion,
promocion y apoyo de esta como prioridad en la salud pablica. Por ende, debe estar
capacitado para fomentarla durante la gestacion, puerperio y en cada uno de sus

Controles de Crecimiento y Desarrollo del menor.
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IMPORTANCIA

Este estudio de investigacion tiene una notable relevancia teorica, ya que busca
identificar el nivel de conocimiento que tienen las madres que acuden a un Centro de
Salud sobre los componentes, la importancia y los beneficios de llevar a cabo una
lactancia materna exclusiva y efectiva. Al promover esta practica, se fomenta un
adecuado estado nutricional del recién nacido, lo que a su vez contribuye a un correcto

crecimiento y desarrollo, mejorando asi la calidad de vida de cada uno de sus hijos.

Asimismo, la importancia préctica de este trabajo de investigacion permitira
determinar cémo reducir los casos de mortalidad y morbilidad neonatal que se han
incrementado en los ultimos afios en el pais. Al impulsar y fomentar la lactancia
materna eficaz se contribuye a mejorar la salud de los recién nacidos, logrando asi un

impacto positivo en la tasa de supervivencia de esta poblacion vulnerable.

Para los recién nacidos, la LM es muy importante, ya que proporciona nutrientes
esenciales para su crecimiento y desarrollo, como el hierro, que ayuda a prevenir la
anemia ferropénica en lactantes. Ademas, proporciona anticuerpos que le protegen de
enfermedades, como infecciones gastrointestinales, alergias, asma, infecciones

respiratorias y disminuye el riesgo de muerte subita.

Para las madres, la lactancia materna contribuye una recuperacion post parto favorable,
ya que las hormonas que se liberan durante el amamantamiento permiten que el Utero
retorne rapidamente a su tamafio normal y reducir el sangrado post parto. Ademas,
previene distintas enfermedades en la madre como hipertension, diabetes, cancer de
mama u ovarios. También provoca la liberacion de oxitocina, una hormona vinculada
con sentimientos de empatia, afecto, calma y comunicacion positiva, lo cual favorece

el vinculo afectivo madre — hijo.
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Para la EPE de la Universidad Nacional del Santa, este trabajo de investigacion
aportara al repositorio institucional, funcionando como una fuente bibliogréfica o de
referencia para futuras investigaciones relacionadas con las variables estudiadas.
Ademas, servira para desarrollar planes de intervencidn para acciones futuras, como
sesiones educativas, involucrando a estudiantes, docentes, profesionales,

organizaciones y la comunidad en general.

Para el Centro de Salud, puesto que los datos obtenidos permitiran el analisis del
estudio y creacion de estrategias para mejorar la atencion a la poblacion de estudio, lo
que permitira reducir la anemia ferropénica en lactantes. Por lo tanto, fortalecera las
estrategias para mejorar la atencién integral y servira como fuente de informacion

bibliogréfica para futuras investigaciones relacionadas con esta linea de investigacion.

La importancia de este estudio es asegurar que el lactante reciba una lactancia materna
adecuada, por esa razon, se verificd el conocimiento de las madres acerca de la LM
enfatizando en la importancia y beneficios de esta accion tanto para ella como para su
menor hijo, puesto que para evidenciar un conocimiento alto la madre debe evidenciar
una buena practica, mediante una adecuada técnica de amamantamiento garantizando

el vinculo afectivo.

LIMITACION DEL TRABAJO

No existieron limitaciones en el desarrollo de la investigacion.
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Il. MARCO TEORICO

ANTECEDENTES

En el &mbito internacional:

En Ecuador, Sanmartin, et.al (2023), realizd la investigacion “Conocimientos y
practicas de lactancia materna en mujeres con hijos atendidas en el Centro de Salud
Universitario de Motupe”, dentro de los resultados se encontr6é que el 70,7% de las
madres reportaron conocimiento de nivel regular, el 20,7% bajo y el 8,5% bueno;
mientras, el 87,8% presentaron practicas adecuadas y el 12,2% inadecuadas. Se
concluy6 que es importante promover la lactancia materna por sus beneficios para la

madre y el nifio.

En Ecuador, Tasé (2022), se realizo la investigacion “Conocimientos sobre lactancia
materna en madres adolescente de la Amazonia ecuatoriana”, dentro de los resultados
se encontré que el 66% mostrd conocimientos suficientes sobre lactancia materna,
seguidas del 28% que mostraron insuficiencias y el 6% cuyos conocimientos fueron
considerados deficientes. Se concluye que, a mayor nivel de conocimiento, es posible
obtener mayores beneficios en la practica sobre lactancia materna.

En Nicaragua, Matute (2019), se realizo6 la investigacion “Conocimientos, actitudes y
practicas, sobre lactancia materna en adolescentes puérperas, en sala de UMI del
Hospital Alfonso Moncada Guillén Ocotal, N.S. En el periodo diciembre del afio 2017
y enero del afio 2018, dentro de los resultados se encontro que el 48,0% de las
adolescentes puerperas reportaron conocimiento de nivel bueno sobre la lactancia
materna, el 53,0% presentaron actitud favorable y el 66,0% tuvieron practicas
adecuadas. Se concluyo que casi la mitad de las adolescentes puérperas reportaron
conocimiento de nivel bueno y esto repercute en presentar actitudes favorables y

practicas adecuadas sobre la lactancia materna.
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En Arabia Saudita, Alsulaimani (2019) llevé a cabo la investigacion titulada
“Lactancia materna exclusiva entre madres sauditas: revelando la considerable brecha
entre el conocimiento y la practica.” Dentro de los resultados se encontré que el 16,3%
de las madres brindaban lactancia materna exclusiva, el 13,9% iniciaron en la primera
hora después del parto lactancia materna, el 65,3% presentaron conocimiento
excelente sobre LM. Se concluyd que mas de la mitad de las mujeres reportaron

conocimiento de nivel excelente sobre LM.
En el ambito nacional:

En Ucayali, Coral y Estrada (2023) llevaron a cabo la investigacion titulada
“Conocimiento y practica de lactancia materna exclusiva en puérperas del Hospital
Amazobnico de Yarinacocha 2022.” En los resultados se encontrd que el 49,1% de las
madres reportaron conocimiento de nivel bueno, el 48,1% regular y el 2,8%
insuficiente; mientras, el 76,9% presentaron practicas inadecuadas y el 23,9%
adecuadas. Se concluyé que el conocimiento tiene relacién significativa con las

practicas sobre la LM.

En Junin, Berrocal, Flores y Solano (2022) realizaron la investigacion titulada
“Conocimiento y practicas sobre la lactancia materna en madres adolescentes en el
Centro de Salud Chilca 2021.” En los resultados se encontrd que el 91,67% de las
madres reportaron conocimiento de nivel regular sobre la LM, el 6,67% nivel bueno y
el 1,66% deficiente; mientras, el 91,67% presentaron practicas adecuadas y el 8,33%
inadecuadas. Se concluyo que se encontrd un valor de p: 0,011 lo cual indica que existe

relacion entre el conocimiento y las practicas sobre la LM.

En Cusco, Ccolque y Solis (2021) llevaron a cabo la investigacion titulada

“Conocimiento Yy practicas sobre lactancia materna en las puérperas del Servicio de

24



Maternidad del Hospital Regional del Cusco, 2020.” Dentro de los resultados se
encontrd que el 52,3% de las madres reportaron conocimiento de nivel bueno con
respecto a la lactancia materna; mientras, el 56,8% presentaron practicas adecuadas y
el 43,2% inadecuadas. Se concluyo que el conocimiento tiene relacion con las practicas

sobre LME.

En Piura, Gallardo (2019) llevo a cabo la investigacion titulada “Relacion entre el
conocimiento y practica sobre lactancia materna en puérperas atendidas en el Hospital
de Apoyo Il — 2 Sullana de febrero a mayo de 2019.” En los resultados se encontraron
que el 44,5% de las madres reportaron conocimiento de nivel alto, el 43,6% medio y
el 11,9% bajo; mientras, el 91,8% presentaron practicas adecuadas y el 8,2%
inadecuadas. Se concluyo que existe relacion entre el conocimiento y précticas sobre

LM.

En el ambito regional:

En Huaraz, Ledn (2023) llevo a cabo el estudio titulado “Conocimiento Yy practicas de
lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses, Centro Salud
Palmira, Huaraz, 2022”. Dentro de los resultados se encontrd que el 64,1% de las
madres reportaron conocimiento de nivel medio, el 82,8% tuvieron practicas
adecuadas. Se concluyd que el conocimiento no tiene relacion significativa con las

practicas sobre LM.

En Huaraz, Engracio (2022) llevé a cabo la investigacion titulada “Conocimiento y
practicas de lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses,
Centro de Salud Nicrupampa, Huaraz 2022.” En los resultados se encontrd que el
57,3% de las madres reportaron conocimiento de nivel medio, el 32,9% alto y el 9,8%
bajo; mientras, el 61,0% tuvieron practicas adecuadas y el 39,0% inadecuadas. Se
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concluyé que el conocimiento no tiene relacion significativa con las practicas sobre la

LME.

En Huaraz, Regalado (2022) llevo a cabo la investigacion titulada “Conocimiento y
practicas de lactancia materna en tiempos de Covid-19, en primigestas del Centro de
Salud Monterrey, Huaraz 2022.” Los resultados demostraron que el 41,7% de las
madres reportaron conocimiento de nivel bajo, el 33,3% medio y el 25,0% alto;
mientras, en las practicas, el 58,3% tuvieron practicas deficientes y el 42,7% buenas
practicas. Se concluyd que existe una relacion significativa entre el conocimiento con

las préacticas sobre LM.

En Nuevo Chimbote, Alegre (2020) llevé a cabo la investigacion titulada
“Conocimiento y actitud sobre lactancia materna en puérperas del Centro de Salud
Yugoslavia, Nuevo Chimbote, 2020.” En los resultados se encontrd que el 30,00% de
las madres reportaron conocimiento de nivel muy bueno sobre la lactancia, el 27,50%
conocimiento malo, el 18,75% conocimiento regular, el 12,50% muy malo y el 11,25%
bueno; mientras, en la actitud, el 27,50% presentaron actitud buena, el 23,75% mala,
el 21,25% muy buena, el 16,25% muy mala y el 11,25% regular. Se concluyo que si

existe relacion entre el conocimiento y las préacticas sobre la LM.

MARCO CONCEPTUAL

El presente estudio se sustenta en la teoria del Rol Maternal de Ramona Mercer, refiere
que el vinculo de la madre con su hijo es un proceso interactivo y desarrollo que es
transcurrido en el tiempo, donde la madre va aprendiendo el rol de cuidador, va
adquiriendo satisfaccion y placer sobre el cuidado; en este proceso se comprende que

es un alimento natural la LM, lo cual debe brindarse dentro de la primera hora después
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del parte y debe ser exclusivo hasta los 6 meses, posteriormente debe durar hasta los 2
afios y esto complementando con alimentos seguros, ya que la leche materna tiene el

beneficio del crecimiento y desarrollo saludable del nifio (Raile, 2014).

Segun Ramona, mientras mayor tiempo se dé una interaccion entre la madre con su
menor, mayor seré el vinculo entre ambos. Es decir, la madre adquirird competencias
para reconocer, interpretar y atender los mensajes que pueda emitir su hijo,
satisfaciendo asi sus necesidades. Por otra parte, la autora de esta teoria destaca la
relevancia del intercambio de roles entre ambos padres (padre y madre), ya que ambos
tienen la responsabilidad de establecer un vinculo afectivo con su hijo. Esto se observd
en la presencia de varios padres que acompafiaban a las madres durante las
evaluaciones de crecimiento y desarrollo de sus pequefios. Las précticas de
alimentacion materna en la infancia estan directamente relacionadas con los resultados
en el lactante, es decir, con sus medidas antropométricas en funcién de su edad (Raile,

2014).

Esta teoria se situa en 3 circulos concéntricos las cuales estan interrelacionadas entre
si; en el macrosistema se incluye toda influencia social, politico y cultural en los otros
sistemas, aqui se refleja el entorno del cuidado de salud y el impacto que se tiene con
respecto al rol materno originado en este sistema, también se tiene las leyes nacionales
para las mujeres y nifios, prioridades sanitarias que influyen en el rol materno. En el
mesosistema, se interactian e influye con las personas del microsistema, aqui las
interacciones influyen en lo que sucede en el rol materno en desarrollo y el nifio, se
toma en cuenta el diario cuidado, colegio, centro laboral y otras instituciones que estan
dentro de la comunidad de manera inmediata. EI microsistema, es el entorno inmediato
donde se desarrolla la adopcion del rol materno, aqui se encuentra la familia y su
funcionamiento familiar, relacion padre — hijos, apoyo social. Aqui también destaca la
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importancia del rol del padre para ayudar a la madre en el cuidado de su hijo, en este
sistema se encarga de la interaccion entre padres — hijos para conseguir la adopcion

del rol materno (Raile, 2014).

Mientras, en el Pert por medio del MINSA se promueve y protege la LM desde los 60
primeros minutos de vida del recién nacido, se tiene la ley 30367 consiste el periodo
de descanso por maternidad lo cual equivale a 14 semanas, también se tiene la ley
27240 lo cual menciona el permiso por lactancia materna (Congreso de la Republica
del Pert, 2022). En la ley 29896 describe la importancia de implementar un lactario
en los centros laborales, estas empresas deben facilitar el derecho de maternidad de las
trabajadoras, después de la licencia de maternidad la madre tendra derecho de tener

una hora diaria de lactar hasta que su hijo cumpla un afio (Diario El Peruano, 2021).

CONOCIMIENTO SOBRE LACTANCIA MATERNA

Asimismo, se tiene la conceptualizacion de la variable conocimiento sobre LM, es
definida como el conjunto de saberes que tiene la madre acerca de las generalidades,
técnica y posicion de lactancia; aqui la madre suma toda la informacion especifica que
adquiere por medio de su experiencia 0 educacién para ampliar su saber sobre la

lactancia (Cabezas, Andrade y Torres, 2018).

El conocimiento, es un proceso en el cual implica una relacion entre dos elementos
importantes: sujeto y objeto. Siendo el sujeto, la madre, que se encarga de buscar,
obtener y poseer el conocimiento y el objeto es el tema que estudia el sujeto, siendo

en este caso, la lactancia materna (Arias, 2006).

Por consiguiente, se tiene la Teoria cognitiva, Piaget menciona que el desarrollo

cognitivo es un proceso constante de equilibrio entre asimilacion y acomodacion.
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La asimilacion consiste en interpretar nuevas experiencias utilizando estructuras
cognitivas ya establecidas, mientras que la acomodacion implica modificar esas
estructuras para adaptarse a las nuevas experiencias. Asimismo, el sujeto tiene relacion
con el objeto, lo cual se obtiene la informacion sobre esta y esto se constata con la
existencia de manera coherente entre objeto e interna representacion correspondiente,

esto refleja la posicion del conocimiento (Gardey, y Pérez, 2021).

Estos conocimientos se evaltan mediante niveles que cuantifican la habilidad de una
persona para comprender, ya sea de manera subjetiva o empirica, fundamentada en la
practica, se establece una conexion entre el objeto y el sujeto en este proceso. La
medicién del conocimiento se divide en tres niveles: El alto, es el grado avanzado con
respecto a la compresién y familiarizacion sobre un tema, donde analiza y aplica el
conocimiento, y tiene la capacidad de discutir de manera critica. EI medio, es la
compresion intermedia sobre un tema, la persona tiene una buena base de informacion,
pero no posee la profundidad del tema. El bajo, la persona tiene una compresion basica
o limitada sobre un tema, la informacion es superficial y carece de profundidad

(Altamirano, 2022).

El conocimiento sobre LM se refiere al conjunto de informacion que la madre tiene
acerca de este proceso, abarcando aspectos como su fisiologia, importancia, tipos de
leche, asi como la composicion y ventajas asociadas. La lactancia materna es
considerada la forma natural e ideal de alimentar al recién nacido, teniendo un impacto
tanto biologico como afectivo, tanto en el bebé como en la madre. Existen
investigaciones que respaldan la presencia de numerosos beneficios asociados a este
método de alimentacion en los bebés, asi como diversas ventajas para la madre (Blasco

et.al, 2022).
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Segun, el MINSA (2019) dentro de la guia técnica de consejeria sobre lactancia

materna, se tiene los fundamentos esenciales:

Anatomia del pecho materno, tenemos en cuenta el tejido mamario, que incluye los
alveolos encargados de secretar la leche y transportarla al exterior; el pezén, que tiene
una forma cénica en el centro de la mama, compuesto de tejido eréctil, fibras
musculares y conductos lacteos que permiten la salida de la leche materna durante la
lactancia, presenta terminaciones nerviosas lo cual lo hace ser sensible, facilitando la
succion del recién nacido y refleja la eyeccién de la leche; la aréola que es la zona
circular y pigmentada quien rodea al pezon esta compuesto de glandulas sebaceas y
sudoriparas encargadas de secretar una sustancia aceitosa tiene la funcion de proteger
y lubricar durante la lactancia; presenta musculos lisos ayudan en la contraccion y

expansion lo cual ayuda en succion del neonato (OMS, 2010).

Dentro de la clasificacion de leche humana, tenemos el calostro, que es la primera
leche materna producida después del parto, presenta color amarillento y de espesa
consistencia, es rico en proteinas, vitaminas, anticuerpos y minerales; este tipo de leche
proporciona esenciales nutrientes y fortalece el sistema inmune para proteger al recién
nacido de infecciones; leche de transicién, que se produce en el quinto y quintoavo del
postparto, en el tercer dia se realiza un incremento de manera brusca en la produccion
de leche, esto se va modificando en el dia a dia hasta lograr la caracteristica de la leche
madura; leche madura se produce a partir del 16avo dia, proporciona al neonato
componentes imprescindibles para beneficiar el crecimiento y desarrollo y posterior a

los 6 meses se complementara con alimentos complementarios.

La leche materna se presenta como el alimento 6ptimo para los recién nacidos, ya que
es rica en anticuerpos proporcionando propiedades inmunoldgicas nutricionales Unicas

gue no estan presentes en ninguna de sus alternativas. Este fluido vital y dinamico ha
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evolucionado a lo largo de millones de afios, ajustandose a las necesidades especificas
de cada etapa del desarrollo de los lactantes. En consecuencia, la leche materna no solo
protege la salud, sino que también estimula un desarrollo fisico y mental 6ptimo

(MINSA, 2019).

Por eso, la LM es considerado como el proceso donde la madre realiza la alimentacion
a los recién nacidos por medio de las mamas, esta leche es producida despues del parto

lo cual debe durar exclusivamente los primeros 2 afios (Cuidate Plus, 2016).

La LME es considerado como la préctica de alimentar al recién nacido exclusivamente
por medio de leche materna durante los 6 meses de vida, no se puede ofrecer otro tipo
de alimento ni asi sea agua, siendo como parte preventiva para reducir la mortalidad

infantil (UNICEF, 2017).

La importancia de la lactancia materna radica en que la leche materna incluye
anticuerpos que ofrecen proteccion al recién nacido contra diversas enfermedades
infecciosas, incluso proporciona defensas para futuras afecciones y respalda el
desarrollo intelectual. Se considera la forma éptima de suministrar nutrientes y
proteccion inmunoldgica. Ademas, es importante destacar que amamantar no solo
transmite consuelo, carifio, compafiia, sino también seguridad al recién nacido

(Morales et. al, 2022).

Los nifios que son amamantados, segun diversas investigaciones, evidencian un mejor
rendimiento en las pruebas de inteligencia y tienen menor riesgo de sobrepeso,
obesidad o diabetes. Ademas, las mujeres que amamantan presentan un menor riesgo

de desarrollar cancer de mama y de ovario (OMS, s.f.)

La leche materna esta compuesta por grasas, compuesto importante para el desarrollo
neuroldgico del recién nacido; hidratos de carbono, que brindan proteccion ante

infecciones; proteinas, que estan asociadas al desarrollo tracto gastrointestinal y
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sistema nervioso; ademas vitaminas y minerales que favorecen el crecimiento

adecuado y prevencion de enfermedades (OMS, 2010).

Existen dos fases de la leche materna durante la lactancia: la leche inicial, la cual
consiste en la primera secrecion apenas el lactante realiza el agarre de la mama, se
asemeja mucho a la leche descremada, es alta en volumen y baja en grasas y calorias,
el contenido en grasas aumenta y la leche materna se asemeja mas a la leche entera.
Mientras la leche final, rica en grasas, calorias altas y volumen bajo, puede contener
hasta 5 veces mas grasas que la leche inicial. Por ello es de importancia no contabilizar
el tiempo de la mamada, pues el lactante la regula de acuerdo con sus necesidades de
crecimiento, cuando el lactante se sienta satisfecho soltara el pecho materno y en ese

momento se le puede ofrecer el otro pecho (MINSA, 2019)

La lactancia materna incrementa el desarrollo y crecimiento del recién nacido, brinda
proteccion contra la infeccion y reduce el riesgo de mortalidad neonatal, reduce el
riesgo de padecer anemia, disminuye la probabilidad de alergias, intolerancia a la
leche, obesidad, enfermedades cronicas y fortalece el vinculo afectivo (madre-hijo).
La LM también beneficia a la madre, fortalece su autoestima, ayuda en la recuperacion
temprana en post parto, reduce la probabilidad de padecer céancer, obesidad y

osteoporosis (MINSA, 2017).

El MINSA establece varios puntos clave para asegurar una técnica adecuada de
lactancia materna, los cuales son fundamentales tanto para el bienestar del bebé como
para el éxito de la lactancia (MINSA, 2019). Estos son algunos de los aspectos mas

importantes que menciona:

La posicién del recién nacido: La madre debe sostener al recién nacido por la cabeza,
hombros y espalda, apoyando la cabeza en el antebrazo de la madre y manteniéndolo

siempre cerca de su cuerpo, de forma alineada, de esta forma se brinda soporte y
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estabilidad durante la lactancia. Se debe evitar que la nariz del recién nacido se
obstruya con el pezon, para que asi, €l respire de forma libre y cémoda durante el

proceso de lactancia (MINSA, 2019).

El agarre: es la forma en que el recién nacido se coloca en el pecho de la madre durante
la LM, un agarre de forma correcta permite que el recién nacido se alimente sin
atragantarse y evita la aparicion de grietas y dolor en el seno de la madre. Se deben
considerar las siguientes caracteristicas: la boca del recién nacido debe estar
completamente abierta, se observa mas areola sobre el labio superior del recién nacido,
el labio inferior debe estar doblado hacia afuera, el mentdn del recién nacido debe tocar

el pecho y la nariz cerca del mismo (MINSA, 2019).

La transferencia de leche materna: es el proceso por el cual la leche materna del seno
de la madre se transfiere al recién nacido durante la LM. Se debe observar las mejillas
redondeadas cuando el recién nacido succiona, una succion lenta, profunda y ritmica,
con pausas cortas indican que el recién nacido esta procesando y deglutiendo la leche
antes de continuar succionando, el escuchar un sonido suave al deglutir es un buen
indicador de que el recién nacido ingiere la leche adecuadamente, De esta forma, el
recién nacido soltara el pecho por si mismo al término de la lactancia, indicando que
ha quedado satisfecho. La madre durante la lactancia materna notara que fluye/baja la
leche, esto se debe al reflejo de la oxitocina, y se caracteriza por una sensacion de
hormigueo o presion en los pechos a medida que la leche comienza a fluir hacia el

recién nacido (MINSA, 2019).

PRACTICAS SOBRE LACTANCIA MATERNA

La practica de la lactancia materna, tal como la define la Real Academia Espafiola, es

el acto que implica la aplicacion de conocimientos y destrezas. En el contexto de la
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lactancia, esta préctica no solo se basa en el instinto natural de amamantar, sino
también en el aprendizaje de técnicas adecuadas para asegurar una alimentacion
eficiente y saludable para el recién nacido.

El acto de amamantar es, en esencia, una habilidad que, aunque innata, se perfecciona
con la experiencia y el conocimiento. Al aprender y aplicar correctamente las técnicas
de lactancia, la madre puede optimizar la produccion de leche, garantizando que su
bebé reciba todos los nutrientes esenciales. Este proceso no solo impacta positivamente
la salud del recién nacido, sino que también beneficia a la madre, ya que la lactancia
reduce el riesgo de ciertas enfermedades y promueve la recuperacion postparto.
Ademas, la lactancia materna no es una actividad aislada entre madre e hijo, sino que
tiene implicaciones para todo el entorno familiar. Al involucrar a otros miembros de la
familia, la practica del amamantamiento fortalece los vinculos familiares, fomenta la
colaboracion y promueve un ambiente saludable y de apoyo. La participacion de la
familia en este proceso puede proporcionar apoyo emocional y fisico a la madre,
ayudando a crear un entorno éptimo para la crianza del recién nacido.

La préctica de LM es adecuada cuando la madre presenta la habilidad de reconocer y
atender las sefiales de hambre y saciedad, teniendo en cuenta el desarrollo fisico y
emocional del recién nacido. Estas practicas se centran en aspectos como qué tipo de
alimentacion se proporciona, la cantidad adecuada y la forma en que se lleva a cabo,
particularmente en el contexto de la lactancia materna (Ortiz, Cardenas y Flores,
2016).

La préctica se trata de la accion que la madre lleva a cabo en relacion con la lactancia,
la cual sera evaluada mediante un cuestionario y posteriormente se le asignara un valor
segun los resultados obtenidos. La lactancia materna es esencial para la supervivencia,

crecimiento, desarrollo, salud y nutricion 6ptimos de los recién nacidos. Se debe tener
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en cuenta que la lactancia materna es a libre demanda de dia y de noche (MINSA,

2019).

La lactancia materna es una accién que se va convirtiendo en una habilidad, ya que se
aprende por la practica. Implica y es de suma importancia que la madre y el lactante
estén en una posicién muy cémoda durante la mamada, es decir, apoyo en pies y

espalda de la madre (UNICEF, 2023).

Para lograr satisfaccion y éxito en la lactancia materna, es esencial conocer la posicion
adecuada. Esto previene molestias durante la succion y reduce la probabilidad de
grietas en los pezones. Para lograr la posicién adecuada, la madre debe asegurarse de
estar comoda y de tener al bebé cerca, de manera que el ombligo y la barriga del recién
nacido esten alineados con los de la madre durante la lactancia (Rioja Salud, 2014)

Como indicadores de una posicién adecuada tenemos: recién nacido alineado en linea
recta, sosteniéndolo por la cabeza, hombros y espalda, cuerpo cerca de la madre, la

nariz del recién nacido no se debe ver obstruida por el pezon (MINSA, 2019).

La UNICEF nos menciona cinco posiciones para dar de mamar: posicion clasica, la
madre debe estar sentada acostando al neonato sobre las piernas; posicion inversa, es
usado en madres por cesarea, se coloca al neonato por debajo de la axila de la madre,
con piernas hacia atras; posicién caballito, el recién nacido se apoya en una pierna de
la madre, es usado cuando existe mucha produccién de leche; posicion acostada,
utilizado en la lactancia nocturna; posicion reclinada, se debe colocar al bebe en el

vientre de la madre (UNICEF, 2023).

El agarre es la forma como él recién nacido toma el pezon y la areola con su boca para
realzar la succion, si no existe un correcto agarre no se tendra la cantidad necesaria de

leche materna, y a la vez los senos no tendran la estimulacion necesaria para ser

35



producida a mayor cantidad, donde se dard una baja demanda e insuficiente suministro

de leche, también ocasionada grietas y dolor en las mamas (Araque, 2021).

La madre debe sostener el pecho con los dedos situados a unos 3-4 cm detréas del pezon,
empleando una mano en forma de "C". Después, debe acercar al bebé al pecho de
manera que su rostro esté orientado directamente hacia el pezon, asegurandose de que
la nariz esté alineada con el pezdn y que el labio superior del bebé toque suavemente
el pezon. Este contacto estimula al bebé, y se debe esperar a que abra bien la boca
antes de permitir que comience la lactancia. La clave para lograr un agarre adecuado
radica en que el lactante cierre la boca no solo sobre el pezén, sino también sobre la

areola (MINSA, 2017)

Si un recién nacido tiene un buen agarre, es probable que esté succionando de manera
efectiva y obteniendo leche durante la lactancia. Algunos signos que indican que el
recién nacido esta ingiriendo leche de manera adecuada incluyen: succiones lentas y
profundas, con pausas ocasionales, acompafiadas a veces por el sonido o vision de la
deglucion del lactante; las mejillas del bebé se ven llenas y no se hunden durante la
toma; la madre no experimenta dolor durante la lactancia; el recién nacido finaliza la
toma, libera el pecho por si mismo y muestra signos de satisfaccion (MINSA, 2019).
La lactancia materna es a libre demanda, siendo un promedio de 10 veces en 24 horas,
durante la noche se incrementa la produccion de leche. Algunos recién nacidos quedan
satisfechos en 10 o 30 minutos de lactancia. Se recomienda que el recién nacido inicie
a lactar en la mama que lacté por Gltima vez en la toma anterior (MINSA, 2019).

En el &ambito de la lactancia, no es necesario seguir una higiene estricta, con una ducha
diaria usando agua y jabon comun es suficiente, y el lavado de manos antes de cada

sesion de lactancia es importante. Es preferible evitar jabones especiales, ya que, en
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ocasiones, suelen ser demasiado agresivos y pueden incrementar la humedad y
propiciar la aparicion de grietas en los pezones de la madre (MINSA, 2024).

Respecto a la higiene de los pezones, es aconsejable mantenerlos secos. Se pueden
utilizar protectores entre el pecho y el sujetador para absorber posibles goteos, los
cuales deben cambiarse cuando se humedezcan. Para prevenir grietas o ayudar en su
curacion, se recomienda exprimir algunas gotas de la misma leche tras amamantar y

aplicarlas sobre el pezén y la areola (MINSA, 2024).
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I1l. MATERIALES Y METODOS
Meétodo de estudio
La investigacion es de tipo descriptivo, correlacional, corte transversal.

Descriptivo: Se describié las variables de estudio, conocimiento y préactica sobre

lactancia materna.

Correlacional: Se determind la relacion que existe entre la variable 1y 2.

Corte transversal: Se recolect6 la informacion en un momento dado (Sanchez, Reyes, y

Mejia. 2018).

Disefio de estudio

—

«—| = —» A

5

Donde:

P = Madres de recién nacidos

X1 = Conocimiento sobre lactancia materna

X2 = Préactica sobre lactancia materna

r = Relacion

39



Poblacion y muestra

Poblacion:
En el estudio la poblacion estuvo conformado por 60 madres de RN que acudieron a su
primer control en CRED de un Centro de Salud.
Muestra:
Conformada por la misma poblacion censo, siendo la cantidad de 60 madres quienes
cumplieron con los criterios de inclusion.
Unidad de anélisis:
Recién nacido
Madre del recién nacido

Marco muestral:

El registro diario del seguimiento en el control del CRED en nifios del 2024.
Criterios de inclusion:

Madres y recién nacidos que acuden al primer control de CRED

Madres mayores de 17 afios.

Madres que aceptaron participar en el estudio.

Madres que acudieron al Centro de Salud en los meses de julio y agosto

Criterios de exclusién:

Madres con alguna discapacidad auditiva.

Madres con patologias que contraindican la lactancia materna (VIH+)

Madres de recién nacidos que hayan sido alimentados con formula.
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Aspectos eticos
Segun la UNS (2017) por medio del cédigo ético de investigacion se presento los siguientes
principios éticos:
Proteccion de la Persona: Se respeté el derecho de la madre y su confidencialidad.
Consentimiento Informado (Anexo 2): Se explico a las madres que su
participacion es de manera voluntaria.
Bien comun y Justicia: Las investigadoras priorizaron el bien comin y justicia
en los intereses de la madre, en la entrevista fueron tratadas de manera justa
y se respeto su intimidad.
Responsabilidad, Rigor Cientifico y Veracidad: Las investigadoras
participaron con mucha dedicacién en el estudio, emplearon métodos
cientificos de manera rigurosa, se mantuvo un estricto apego en la validez del
estudio, desde la formulacion del titulo hasta la comunicacién de los
resultados.
Divulgacion de la Investigacion: La publicacion de los resultados del estudio
se realiza en un entorno ético, diverso, y pluralista, se comparte los resultados
con las personas, comunidad y grupos que participaron del estudio.
Definicion y Operacionalizacion de variables
Variable 1: Conocimiento sobre lactancia materna
Definicion conceptual
Es el conjunto de ideas que se encuentran almacenado por medio de la
experiencia y educacion sobre la LM que posee las madres (Gardey y Pérez,
2021)
Definicion operacional

Se midi6 por la escala ordinal de la siguiente manera:
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Bueno: 28 - 40 pts.

Regular: 14 - 26 pts.

Deficiente: 00 - 12 pts.

Variable 2: Practica sobre lactancia materna

Definicion conceptual

Conjunto de actividades que realiza la madre durante el proceso de lactancia. (MINSA,
2019)

Definicion operacional

Se midio por la escala nominal de la siguiente manera:

Adecuado: 12-20 puntos

Inadecuado: - 0 -11 puntos

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para el estudio se emple6 la técnica de la encuesta para los siguientes instrumentos:
Cuestionario: Conocimiento sobre Lactancia materna (Anexo 2)
Este instrumento fue elaborado por Arango D. y Sulca R. (2022), adaptado
por las autoras de la presente investigacion, teniendo en cuenta los criterios
teoricos sobre lactancia materna corroborados por el MINSA. Constituido por
20 preguntas cerradas agrupadas en 3 dimensiones: Conceptos basicos de LM
del item 1 al 7, beneficios del item 8 al 10 y técnica de amamantamiento del
item 11 al 20, donde la madre marcé la opcién que considere mas apropiada.

Los resultados fueron evaluados de acuerdo con el puntaje establecido: la
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pregunta correcta tendrda el valor de dos puntos (02) y la incorrecta cero puntos
(00).
Los resultados fueron clasificados segun los siguientes pardmetros:

Bueno: 28 - 40 pts.

Regular: 14 - 26 pts.

Deficiente: 00 - 12 pts.

Guia de Observacion: Practica sobre Lactancia materna

Este instrumento fue desarrollado por Ccolque y Solis (2021), y adaptado por
las autoras de esta investigacion, basandose en los criterios tedricos sobre
lactancia materna validados por el MINSA. Esta compuesto por 20 items, que
fueron evaluados durante la observacién mediante opciones de Si o NO. Los
resultados se analizaron en funcién de las observaciones realizadas en cada
madre, valorando las practicas segun dos categorias: adecuadas o
inadecuadas.

Los resultados fueron evaluados de acuerdo con el puntaje establecido: la
practica realizada correctamente tuvo un valor de un punto (01) y la practica
realizada incorrectamente tuv un valor de cero puntos (00). Los resultados

fueron clasificados segun los siguientes parametros:

Adecuado: 12-20 puntos

Inadecuado: - 0 -11 puntos
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Validacion y confiabilidad de los instrumentos

Prueba piloto: Se aplico a 10 madres de recién nacidos que asistieron al primer
control de CRED en el Centro de Salud Yugoslavia, con la finalidad de que el
instrumento sea claro, preciso y confiable, cumpliendo los criterios de
inclusion.

Validez y confiabilidad: Este instrumento fue validado por un juicio de
expertos del area. Asimismo, la confiabilidad se realizé por medio de la
prueba estadistica Alfa de Cronbach teniendo como resultado para

conocimiento o = 0.856 y practica a = 0.746 respectivamente.

Procedimiento para recoleccién de datos

Para el procedimiento de recoleccion de datos, se realizé el siguiente proceso:
Se solicitd el documento de autorizacion para aplicacion de instrumentos a
través de la Direccion de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNS.
Posteriormente, se aprob6 la autorizacion para aplicacién de instrumentos
previa coordinacién con la jefa del Centro de Salud Progreso y con el personal
administrativo del Centro de Salud Yugoslavia. Asimismo, se coordiné los
dias para aplicarlos.

Las madres de recién nacidos lograron responder con libertad cada pregunta
elaborada, nos mantuvimos presentes en todo el proceso de llenado de
instrumentos, absolviendo dudas a las madres de familia.

Finalmente, se logrd la recopilacion de nuestra base de datos, la cual fue

organizada y procesada por su correspondiente analisis.
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Procesamiento y analisis de datos
El procesamiento y analisis de datos se realizd con el SPSS version 26.0.
Nivel descriptivo: Los resultados obtenidos se presenta en tablas uni y
bidimensionales, frecuencia absoluta y relativa.
Nivel analitico: Se realizé la prueba estadistica de independencia de criterios
() para calcular la relacion de las variables de estudio, con un nivel de

significancia de p= <0.05.
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RESULTADOS Y DISCUSIONES
RESULTADOS

Tabla 1

Conocimiento sobve lactancia materna en madres que asisten a un Centro de Salud,

Chimbote, 2024,

Conocimiento sobre

fi hi
lactancia materna
Deficiente 9 15.0
Regular 11 183
Bueno 40 66,7
TOTAL 60 100,0

FUENTE: Cuestionario de conocimiento sobre Lactancia Materna.
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Conocimiento sobre lactancia materna
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Figura 1
Conocimiento sobre lactancia materna en madres que asisten a un Centro de Salud,

Chimbote, 2024.
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Tabla 2

Practica sobre lactancia mateyna en madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote,

2024,

Prictica sobre lactancia materna fi hi
Inadecuada 18 30,0
Adecuada 42 700
TOTAL 60 100,0

FUENTE: Guia de Obszervacion sobre Lactancia materna
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Figura 2
Practica sobre lactancia materna en madres que asisten a un Centro de Salud,

Chimbote, 2024.
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Tabla 3

Conocimiente v practica sobre lactancia materna en madres gque asisten a un

Centro de Salud, Chimbote, 2024.

PRACTICA SOBRE LACTANCIA

CONOCIMIENTO
MATERNA LOLEIL
SOBRE LACTANCIA
MATERNA Adecuada Inadecuada
Fi Hi
fi hi fi hi
Bueno 37 925 3 7.5 40 66,7
Regular 5 45,5 6 545 11 18.3
Deficiente 0 0,0 9 1000 9 150
TOTAL 42 70,0 18 30,0 o0 100,0
x*=3799; gl=1; p=0.000 (=0,03); Significativo
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Conocimiento y Practica sobre la lactancia materna
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Figura 3
Conocimiento v Practica .sobﬁz lactancia materna en madres que asisten a un Centro de

Salud, Chimbote, 2024.
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DISCUSION

En la TABLA 1, que detalla el conocimiento sobre lactancia materna entre las
madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024, se evidencia que el
66,7% de las madres poseen conocimiento bueno, mientras que el 18,3% muestra

un conocimiento regular y el 15% un conocimiento deficiente.

Estos resultados son similares a los datos de Coral y Estrada (2023), quienes
encontraron que el 49,1% de las madres tienen un conocimiento bueno, el 48,1%
un conocimiento regular y el 2,8% un conocimiento insuficiente. Asimismo, se
asemejan con los resultados de Lucio (2024) en su estudio titulado “Conocimientos,
actitudes y practicas sobre lactancia materna exclusiva en madres primiparas del
centro materno infantil Santa Anita, 2023”, donde se concluy6 que el 54,5% de las
madres presentan un conocimiento alto, el 40,6% un conocimiento medio y el 4,9%

un conocimiento bajo.

Sin embargo, estos hallazgos difieren con los datos de Regalado (2022) en su
investigacién “Conocimiento Yy practicas de lactancia materna en tiempos de Covid
19, en primigestas del Centro de Salud Monterrey, Huaraz 2022”, que report6 que
el 41,7% de las madres tuvo un conocimiento bajo, el 33,3% un conocimiento medio
y el 25% un nivel de conocimiento alto. Ademas, los resultados también difieren de
los obtenidos en el estudio de Berrocal, Flores y Solano (2022) titulado
“Conocimiento y practicas sobre lactancia materna en madres adolescentes en el
Centro de Salud Chilca 2021, donde se encontré que el 91,7% de las madres tenian
un nivel regular de conocimiento, el 6,67% un nivel bajo y el 1,66% un nivel alto.
Los resultados indican que un porcentaje significativo del grupo estudiado posee un
nivel alto de conocimiento. Esto sugiere que las madres de recién nacidos del Centro

de Salud han asimilado y comprendido la informacion brindada por el personal de
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enfermeria durante las atenciones y sesiones educativas. Gracias a estos
conocimientos, las madres estan en condiciones de implementar practicas
adecuadas que promueven el crecimiento y desarrollo saludable de sus recién

nacidos.

En la TABLA 2, que presenta la practica sobre lactancia materna entre las madres
que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024, se observa que el 70% de las
madres de recién nacidos tienen una practica adecuada, mientras que el 30%

presenta una practica inadecuada.

Estos resultados son similares con el estudio de Berrocal, Flores y Solano (2022),
quien en su investigacion “Conocimiento y practicas sobre lactancia materna en
madres adolescentes en el Centro de Salud Chilca 2021” encontrd que el 91,67%
de las madres tenian précticas adecuadas sobre lactancia materna, y solo el 8,33%
mostraban précticas inadecuadas. Ademas, los datos son comparables con los de
Engracio (2022), quien reportd que el 61% de su poblacion tenian préacticas
adecuadas y el 39% practicas inadecuadas en su estudio “Conocimiento y practicas
de lactancia materna exclusiva en madres de nifios menores de 6 meses, Centro de

Salud Nicrupampa, Huaraz 2022”.

Comparativamente, los hallazgos de Ccolque y Solis (2021) en su estudio
“Conocimiento Y practicas sobre lactancia materna en las puérperas del Servicio de
Maternidad Hospital Regional del Cusco, 2020 también son similares, mostrando

que el 56,8% tenia practicas adecuadas y el 43,2% practicas inadecuadas.

Sin embargo, los resultados difieren de los reportados por Coral y Estrada (2023),
quienes encontraron que en la investigacion intitulad “Conocimiento y practica de

lactancia materna exclusiva en puérperas del Hospital Amazoénico, Yarinacocha
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20227, el 76,9% de las madres tenia practicas inadecuadas, mientras que solo el
23,9% contaba con préacticas adecuadas. Asimismo, también difieren de los datos
de Regalado (2022) en su estudio “Conocimiento y practicas de lactancia materna
en tiempos de Covid 19, en primigestas del Centro de Salud Monterrey, Huaraz
20227, donde el 58,3% de las madres tenia practicas malas sobre lactancia materna,

frente al 42,7% que mostro précticas buenas.

La mayoria de las madres en este estudio demuestra tener una practica adecuada, lo
que sugiere que han adquirido conocimientos sobre lactancia materna a través de
los controles de CRED vy las sesiones educativas impartidas por el personal de
enfermeria. Estos resultados evidencian que las madres han aprendido y estan
utilizando esta informacion para el cuidado de sus recién nacidos, lo cual es

fundamental para garantizar el crecimiento y desarrollo saludable de los mismos.

En la TABLA 3, al relacionar el conocimiento y la préctica sobre la lactancia
materna en madres que asisten a un Centro de Salud, Chimbote, 2024, se observa
que el 92,5% de las madres que presentan conocimiento bueno, presentan una
practica adecuada y el 7,5% una préctica inadecuada; el 45,5% de las madres que
presentan un nivel de conocimiento regular, presentan una practica adecuada y el
54,5% presentan una practica inadecuada; y, el 100% de las madres que presentan
conocimiento deficiente, presentan una practica inadecuada. Ante la prueba de
independencia de criterios, existe relacion significativa entre el conocimiento y
practica sobre lactancia, lo que indica que, a mayor nivel de conocimiento, mejor
es la practica de lactancia materna.

Estos resultados son similares con los reportados por Gallardo (2019) en su estudio
sobre la relacion entre conocimiento y practica en puérperas atendidas en el Hospital

de Apoyo 11-2 Sullana, donde se observo que el 57,3% de las puérperas tenian un
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conocimiento alto y también practicaban la lactancia materna de manera adecuada.
El estudio también encontr6 que el 30,9% de las investigadas tenia un conocimiento
medio y una practica correspondiente, y el 3,6% presentaba un conocimiento bajo,
pero con una practica adecuada. Al igual que en el presente estudio, se concluyé

gue entre un mayor conocimiento, una mejor practica de LM.

Sin embargo, estos hallazgos contrastan con los estudios de Engracio (2022), quien,
en su investigacion sobre LME en madres de nifios menores de 6 meses, encontro
que no existia una relacion significativa entre el conocimiento y la practica
(p>0,05). En su estudio, se observé que madres con un conocimiento medio y alto
no siempre realizaban préacticas adecuadas, lo que sugiere que otros factores pueden
influir en la implementacion de buenas practicas, mas alla del nivel de

conocimiento.

La teoria del Rol Maternal de Ramona Mercer enfatiza la importancia de la cultura
y la educacion en la transmision de précticas y conocimientos relacionados con la
maternidad. Segin Mercer, la educacién y la socializacién, junto con las
interacciones familiares y comunitarias, son clave para que las madres adquieran
conocimientos sobre la lactancia materna, incluyendo aspectos importantes como

la anatomia, la fisiologia, la postura y la frecuencia de lactancia (Raile, 2014).

Los resultados de este estudio resaltan la relevancia de la funcion docente del
personal de enfermeria. Las sesiones de orientacion y consejeria sobre la lactancia
materna, proporcionadas durante el primer control de crecimiento y desarrollo del
recien nacido, son fundamentales para reforzar los conocimientos previos de las
madres, permitiéndoles mejorar sus practicas de lactancia. Esto asegura que los
lactantes reciban los numerosos beneficios asociados con la lactancia materna
exclusiva, lo que contribuye significativamente a su desarrollo y bienestar.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
CONCLUSIONES
El 66,7% de las madres de recién nacidos presentan un nivel de conocimiento

bueno, el 18,3% regular y el 15% deficiente sobre la LM.

El 70% de las madres de recién nacidos presentan una practica adecuada,

mientras que el 30% inadecuada sobre la lactancia materna.

Existe relacion significativa entre conocimiento y practica (p=0,000), es decir,
a mayor nivel de conocimiento mejoran las précticas sobre la lactancia

materna de las madres de recién nacidos.

RECOMENDACIONES

Para el personal de salud que trabaja en los centros de salud, es fundamental
disefiar estrategias que permitan ofrecer contenidos educativos didacticos en
sesiones educativas y demostrativas sobre la lactancia materna a las madres
antes, durante y después del parto. El objetivo es que estos conocimientos y
conceptos se integren en la practica, promoviendo asi el crecimiento y
desarrollo del recién nacido. Ademas, es importante incluir informacion
educativa sobre la extraccién y almacenamiento de la leche materna,
considerando que algunas madres pueden enfrentar diferentes situaciones,
como compromisos educativos o laborales, durante el periodo de lactancia.
Fomentar que las madres continten con la lactancia materna hasta los 2 afios,
comenzando con los primeros seis meses de lactancia materna exclusiva vy,
posteriormente, implementando lactancia complementaria. Esto es crucial, ya
que la lactancia materna es la mejor fuente de nutricion, contribuye al
crecimiento y desarrollo del lactante y lo protege de enfermedades como la

anemia.
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Incentivar a los futuros investigadores a llevar a cabo nuevas investigaciones
con temas relacionados a la lactancia materna, teniendo en cuenta las
conclusiones de este estudio. Considerar los factores maternos y laborales que
influyen en el abandono prematuro de la lactancia materna y el cumplimiento

de la hora de lactancia en el trabajo.
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ANEXO 1: CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA
FACULTAD DE CIENCIAS
E.A.P ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Se me ha comunicado que el titulo de la investigacion es CONOCIMIENTO Y
PRACTICA SOBRE LACTANCIA MATERNA EN MADRES QUE ASISTEN A
UN CENTRO DE SALUD, CHIMBOTE, 2024.; el proposito de este estudio es conocer
la relacion entre conocimiento y practica sobre la lactancia materna en madres que asisten
aun Centro de Salud Chimbote, 2024. El presente proyecto de investigacion esta siendo
conducida por la Bach. Campos Gonzalez Ana y la Bach. Rosales Narcizo Carmen, con
la asesoria de la Mg. Pinto Flores Irene, de la Universidad Nacional del Santa. Si accedo
a participar en este estudio (encuesta o lo que fuera pertinente) la que tomara 10 min de
mi tiempo.

Mi participacion sera voluntaria, la informacion que se recogera sera estrictamente
confidencial y no se podra utilizar para ninglin otro proposito que no esté contemplado
en esta investigacion|

Si tuviera alguna duda con relacion al desarrollo del proyecto, soy libre de formular las
preguntas que considere pertinentes. Ademads, puedo finalizar mi participacion en
cualquier momento del estudio sin que esto represente algiin perjuicio. Si sintiera
incomodidad, frente algunas de las preguntas, puede ponerlo en conocimiento de la
persona a cargo de la investigacion y abstenerme a responder.

Yo, doy mi consentimiento para
participar en el estudio y soy consciente de que mi participacion es enteramente
voluntaria.

He recibido informacion en forma verbal sobre el estudio mencionado anteriormente y he
comprendido la informacion y las explicaciones alcanzadas por el equipo investigador.
He tenido la oportunidad de discutir sobre el estudio y las preguntas.

Al firmar este consentimiento estoy de acuerdo con que mis datos personales, pueden ser
usados segun lo descrito en la hoja de informacion que detalla la investigacion en la que
estoy participando. Entiendo que puedo finalizar mi participacion en el estudio en
cualquier momento, sin que esto represente algun perjuicio para mi.

Entiendo que recibiré una copia de este formulario de consentimiento e informacion del
estudio y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando este
haya concluido.

Como prueba de consentimiento voluntario para participar en este estudio, firmo a
continuacion:

Firma del participante
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ANEXO 2: INTRUMENTO 1

INSTRUMENTO: CUESTIONARIO

CONOCIMIENTO SOBRE LACTANCIA MATERNA EN MADRES QUE
ASISTEN A UN CENTRO DE SALUD, CHIMBOTE, 2024.

Autoras: Arango D.y Sulca R.: modificado por Campos, A. y Rosales, C. (2024)

Fecha: / / / Hora:

Instrucciones: Marque con una (X) la respuesta que considere correcta. Responder con
sinceridad. La informacién que se recolecte sera con fines de investigacion y se le
considerara en anonimato. Agradecemos su participacion en el cuestionario.

1. (Qué es la lactancia materna exclusiva?
a. Proceso por el que la madre alimenta a su bebé tinicamente con leche de
sus senos, sin ningun otro liquido.
b. Proceso por el que la madre alimenta a su bebé a través de los senos y
agiiitas de tiempo.
¢. Proceso por el que la madre alimenta a su bebé a través de formula lactea.
d. Ninguna de las anteriores.

2. (Por qué es importante la lactancia materna?
a. Porque fomenta el vinculo afectivo entre la madre y su bebé.
b. Porque disminuye la prevalencia de infecciones y alergias en el bebé.

c. Porque cubre las necesidades alimentarias en los primeros meses de vida
del bebé.
d. Todas las anteriores.

3. (Cuando debe iniciar la lactancia materna su bebé?
a. Inmediatamente después del nacimiento.
b. A las 4 horas de su nacimiento.
c. Alas 12 horas de su nacimiento.
d. Cuando el bebé llora.

4. (Hasta qué edad se le debe dar lactancia materna exclusiva al bebé?
a. Hasta los seis meses de vida.
b. Hasta los cuatro meses de vida.
c. Hasta los tres meses de vida.
d. Hasta los ocho meses de vida
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5.  (Qué nutrientes contiene la leche materna?

a.
b.
e:

d.

La leche materna sélo contiene agua, azlicar y grasas.

La leche materna sélo contiene carbohidratos, grasas y agua.

La leche materna contiene grasas, carbohidratos, proteinas, vitaminas,
minerales y agua.

Ninguna de las anteriores.

6. (Cuadles son los tipos de leche materna?

a.
b.

e
d.

Los tipos de leche materna son calostro y leche madura.

Los tipos de leche materna son calostro, leche de transicion y leche
madura.

Los tipos de leche materna son leche de transicion y leche madura.

Los tipos de leche materna son leche inicial, leche madura y leche final.

7. (Qué es el calostro?

a.

3

Es la secrecion lactea amarillenta y espesa con alto contenido en
proteinas.

. Es la primera secrecion lactea producida después del parto.

Es la secrecion lactea producida en poca cantidad después del parto.

. Todas las anteriores

8. (Cual es la importancia del calostro?

a.

b.
c:
d.

El calostro es muy rico en vitaminas, minerales y defensas naturales
necesarias para el bebé.

El calostro ayuda a la maduracion de su aparato digestivo del bebé.

El calostro previene la coloracion amarilla en el cuerpo del bebé.

Ninguna de las anteriores

9. (Por qué es importante la leche final?

a.
b.

Porque contiene menor cantidad de grasas y calorias.

Porque contiene mayor cantidad de grasas y calorias, ademas favorece la
ganancia de peso.

Porque contiene mayor cantidad de agua.

Ninguna de las anteriores

10. ;Por qué es importante el vaciamiento completo de las mamas en cada
lactada?

a.

Porque el bebé consumira todos los nutrientes que aporta la leche inicial
y leche final durante la mamada.

b. Porque el bebé se dormird mas rapido.

o

Porque la madre no sentira llenas sus mamas por un buen tiempo.
Porque el bebé no sentira dolores de barriga por hambre.
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11. Identifique qué parte del pecho materno se sefala en la siguiente imagen:

a. Pezén

b. Areola

c. Tejido mamario
d. Ninguna

12. Identifique qué parte del pecho materno se sefiala en la siguiente imagen:

a. Pezon

b. Areola

c. Tejido mamario
d. Ninguna

13. ;Cuadles son los beneficios de la lactancia materna para el recién nacido?

a. Favorece su crecimiento y desarrollo, ademds reduce el riesgo a
infecciones.

b. Disminuye el llanto e irritabilidad en el bebé.
c. Reduce la necesidad de hambre y sed al bebe.
d. Ninguna de las anteriores.

14. ;Cuaéles son los beneficios de la lactancia materna para la madre?

a. Retrasa la menstruacion.
b. Continuar con la tradicion de amamantar a los hijos.

c. Favorece la recuperacién post parto| disminuye la prevalencia del cancer
de mama u ovario.

d. Ninguna de las anteriores.

15. ;Qué medidas de higiene considera importante en la lactancia materna?
a. Lavado de manos antes de cada lactada.
b Mantener los pezones limpios y secos.
c.  Utilizar brasier comodo y de material algodon
d Todas las anteriores
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16. Al iniciar la lactancia materna, debo empezar por:
a. Ofrecer el pecho que mamo 1ltimo en la mamada anterior.
b. Ofrecer el pecho que mamé primero en la mamada anterior.
c. Cualquiera de los senos, es igual.
d. Ninguna de las anteriores.

17. (Cuél es la forma correcta de sostener el seno con la mano?
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19. ;Cada qué tiempo debe mamar el bebé?
a. Cada dos horas como maximo.
b. Cada tres horas como méximo.
c. Cada vez que su bebé quiera (a libre demanda)

d. Solamente cuando el bebé llora y/o se despierta de dormir.

20. Al finalizar la mamada, debo:
a. Limpiar la boca del bebé
b. Favorecer la eliminacién de eructos (chanchitos)
c. Cambiar el paiial a mi bebé
d. Ninguna de las anteriores.
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CLAVE DE RESPUESTAS DE CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBREE

LACTANCIA MATERNA:

PREGUNTAN® 1:
PREGUNTA N® 2:
PREGUNTA IN® 3:
PREGUNTAN® 4:
PREGUNTA N® 5:
PREGUNTA IN® &:
PREGUNTAN® 7:
PREGUNTA IN® &:
PREGUNTAN®9: B

PREGUNTAN® 10: A
PREGUNTATN® 11: A
PREGUNTAN®12: B
PREGUNTATN® 13: A
PREGUNTAN® 14: C
PREGUNTAN® 15:D
PEREGUNTATN® 16: A
PREGUNTAN® 17: A
PREGUNTAN® 18: B
PREGUNTAN® 19: C
PREGLUNTATN® 20: B

Ul0wmaoerrgr

El cuestionario consta de 20 items, cada respuesta correcta tiene un valor de 2 v la incorrecta

de 0, e categorizd de la siguiente manera:

Conocimiento bueno: 28 - 40 pts.
Conocimiento regular: 14 - 26 pts.
Conocimiento deficiente: 00 - 12 pts.
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ANEXO 3: INSTRUMENTO 2

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA
FACULTAD DE CIENCIAS
E.A.P. DE ENFERMERIA

INSTRUMENTO: GUIA DE OBSERVACION

PRACTICA SOBRE LACTANCIA MATERNA EN MADRES QUE ASISTEN A

UN CENTRO DE SALUD, CHIMBOTE, 2024.

Autoras: Ccolque, S y Solis, P. (2021), modificado por Campos, A. y Rosales, C.

Observador: Fecha: / / Hora:
tInstrucciones: Marque con un “x”, segun las observaciones que realiza.
N° INDICADORES | s1 [NO
HIGIENE
1 | La madre realiza el lavado de manos antes de dar de lactar a su recién nacido.
2 | La madre mantiene los pezones limpios y secos.
POSICION
POSICION DE LA MADRE
3 | La madre se posiciona de una forma cémoda al momento de dar de lactar. |
POSICION DEL RECIEN NACIDO
4 | La cabeza y el cuerpo del recién nacido forman una linea recta.
5 | La madre sostiene el cuerpo del recién nacido cerca al suyo. (pecho con pecho,
barriga con barriga)
6 | La madre sostiene con el antebrazo la cabeza y hombros del recién nacido.
7 | La madre posiciona al recién nacido mirando hacia el pecho, con la nariz
apuntando hacia el pezon.
AGARRE
8 | La madre sostiene el seno con la mano en forma de “C™.
9 | La madre estimula el agarre, rozando el labio superior del recién nacido en el
pezoén.
10 | La boca del recién nacido esta bien abierta.
11 | Se observa mas areola por encima del labio superior del recién nacido.
12 | El recién nacido tiene el labio inferior volteado hacia afuera.
13 | El mentén del recién nacido toca el pecho de la madre.
SUCCION
14 | El recién nacido tiene las mejillas redondeadas cuando succiona.
15 | Se escucha el sonido de deglucion de la leche.
16 | Se observan mamadas lentas y profundas, con pausas.
DURACION Y FRECUENCIA
17 | La madre inicia la lactancia por el ultimo seno amamantado anteriormente.
18 | La madre cambia de seno para seguir amantando al recién nacido, una vez que
siente flacidez en el seno.
19 | La madre estimula al recién nacido para que continte succionando.
20 | Al finalizar la lactancia, la madre retira el pezon, colocando el dedo mefique
en la boca del recién nacido.
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La guia de observacion consta de 20 items, la practica realizada correctamente tiene un valor
de 1 punto, la incorrecta () puntos.
Practica adecuada: 12-22 puntos

Practica inadecuada: - 0 -11 puntos
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