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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el conocimiento y la préctica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.

Metodologia: Estudio relacional, basica, observacional, prospectivo y transversal; de disefio no
experimental.

Resultados: 50,0% de participantes tienen entre 18 a 29 afios de edad, 50,0% son amas de casa;
85,0% son iquenas, 72,5% son convivientes; 47,5% concluyo la secundaria y superior; 52,5%
tiene de 2 a 3 hijos; 45% realizan una buena préctica de lactancia materna y 50% presentan un
nivel alto de conocimiento sobre lactancia; 2,5% presentan un nivel bajo de conocimiento de
lactancia materna, pero tienen un buen nivel de practica de la lactancia materna; 77,5% presentan
un buen nivel préctica de lactancia materna, 17,5% presentan un nivel medio de conocimiento
sobre los beneficios de lactancia materna, 15% realizan una buena practica de lactancia materna;
7,5% presentan un nivel bajo de conocimiento sobre la técnica de lactancia materna, pero tienen
un deficiente nivel de practica de la lactancia materna; 75% de encuestados presenta un nivel
medio de conocimiento sobre la técnica de lactancia materna y practica en la lactancia. 17,5% de
encuestas, presentan un alto nivel de conocimiento y un buen nivel practica de lactancia materna.
Conclusiones: Existe una relacion directa entre el conocimiento y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Perti, 2024; el

coeficiente de correlacion de Spearman (Rho) obtenido fue de 0,37 7 y p=0,016<0.05.

Palabras clave: Conocimiento sobre lactancia materna, practica de lactancia materna, puerperio,

consejeria.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between knowledge and practice of breastfeeding in
postpartum users of the San Martin de Porras Health Post, Ica, Peru, 2024.

Methodology: Relational, basic, observational, prospective and cross-sectional study; non-
experimental design.

Results: 50.0% of participants are between 18 and 29 years old, 50.0% are housewives; 85.0%
are from Ica, 72.5% are cohabitants; 47.5% completed secondary and higher education; 52.5%
have 2 to 3 children; 45% practice good breastfeeding and 50% have a high level of knowledge
about breastfeeding; 2.5% have a low level of knowledge of breastfeeding, but have a good level
of breastfeeding practice; 77.5% have a good level of breastfeeding practice, 17.5% have a
medium level of knowledge about the benefits of breastfeeding, 15% have a good breastfeeding
practice; 7.5% have a low level of knowledge about the breastfeeding technique, but have a deficit
level of breastfeeding practice; 75% of respondents have a medium level of knowledge about the
breastfeeding technique and breastfeeding practice. 17.5% of survey respondents have a high
level of knowledge and a good level of breastfeeding practice.

Conclusions: There is a direct relationship between knowledge and practice of breastfeeding in
postpartum users of the San Martin de Porras Health Post, Ica, Peru, 2024; the Spearman
correlation coefficient (Rho) obtained was 0.37 7 and p=0.016 < 0.05.

Keywords: Breastfeeding knowledge, breastfeeding practice, postpartum period, counseling.
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I. INTRODUCCION

La lactancia materna es un proceso natural y fundamental para la nutricion y el desarrollo neonato.
La leche materna es el alimento perfecto para los recién nacidos, ya que contiene todos los
nutrientes esenciales que necesitan para crecer y desarrollarse de manera saludable. Es por ello
que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda la lactancia materna exclusiva
durante los primeros seis meses de vida, seguida de la introduccion de alimentos complementarios
adecuados y la continuacion de la lactancia materna hasta al menos los dos afios de edad.(1)
Uno de los beneficios mas significativos de la lactancia materna es su impacto en el sistema
inmunolégico de los lactantes. La leche materna contiene una amplia variedad de anticuerpos,
proteinas y células inmunitarias que protegen al bebé contra infecciones y enfermedades. De
hecho, se ha demostrado que los bebés amamantados tienen menos probabilidades de padecer
infecciones respiratorias, gastrointestinales y alergias en comparacion con los bebés alimentados
con formula.(2)

La lactancia materna favorece el vinculo afectivo entre la madre y el bebé. Durante la lactancia,
se establece una conexion unica y especial que promueve el desarrollo emocional y psicolégico
del nifio. Este contacto piel a piel no solo proporciona consuelo y seguridad al bebé, sino que
también fortalece el apego entre ambos, creando un lazo afectivo duradero que tiene beneficios a
largo plazo en el desarrollo emocional del nifio. La succion del bebé durante la lactancia estimula
la produccion de la hormona oxitocina, que ayuda a contraer el Gtero y reducir el sangrado después
del parto. Ademas, amamantar puede ayudar a las madres a perder peso mas rapidamente y reduce
el riesgo de desarrollar enfermedades crénicas como la diabetes y la hipertension.(3)

Otro aspecto importante de la lactancia materna es su impacto en la salud de la madre. Amamantar
ayuda a reducir el riesgo de padecer ciertas enfermedades, como el cancer de mama, el cancer de
ovario y la diabetes tipo 2. Ademas, la lactancia materna estimula la contraccion del utero, lo que
favorece la recuperacion postparto y disminuye el sangrado después del parto.(4)

En cuanto al impacto ambiental, la lactancia materna es una practica sostenible y amigable con el
medio ambiente, ya que no requiere el uso de envases plasticos ni la produccion de formulas
infantiles que generan residuos contaminantes. Al optar por la lactancia materna, se reduce la
huella ecoldgica y se contribuye a la preservacion del medio ambiente para las generaciones
futuras.(5)

En la actualidad, la lactancia materna es reconocida como la forma mas beneficiosa de alimentar
a un recién nacido, ya que proporciona todos los nutrientes necesarios para su crecimiento y
desarrollo. Sin embargo, a pesar de la amplia evidencia que respalda sus beneficios, existen
numerosos factores pueden afectar el conocimiento y la practica de la lactancia materna.(6)

Uno de los principales factores que influyen en la decision de amamantar es la informacién y el

apoyo que recibe la madre. Es fundamental que las mujeres embarazadas reciban educacion sobre
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los beneficios de la lactancia materna, asi como informacidn sobre cémo iniciar y mantener la
lactancia de manera exitosa. Ademas, es importante que cuenten con el apoyo de profesionales de
la salud, familiares y amigos que las motiven y las ayuden a superar posibles obstaculos.(7)
Otro factor que puede influir en la practica de la lactancia materna es la cultura y las creencias
sociales. En algunas comunidades, la lactancia materna puede estar mal vista o ser considerada
como algo vergonzoso. Es importante promover una cultura de apoyo a la lactancia materna, que
destaque sus beneficios tanto para la madre como para el bebé.(8)

El conocimiento y la practica de la lactancia materna son fundamentales para garantizar la salud
y el bienestar de los recién nacidos. Es necesario que se promueva la educacion y el apoyo a las
madres, asi como una cultura de aceptacion y valoracion de la lactancia materna. Solo de esta
manera, podremos asegurar que mas mujeres elijan amamantar a sus bebés y disfruten de todos
los beneficios que esto conlleva.

Considerando esta situacion problematica con el presente estudio nos proponemos determinar la
relacion entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en puérperas del Puesto de
Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.

Antecedentes de la investigacion.

Antecedentes Internacionales

Kumar (9) (India, 2021) desarrollé un estudio buscando evaluar el conocimiento, la actitud y las
practicas de lactancia materna entre madres posnatales, la metodologia fue transversal, la muestra
fue 361 madres posnatales, se utilizO un cuestionario semiestructurado; obteniendo como
resultados que el 88,92% sabia que la lactancia materna debia continuarse durante los 6 meses
posteriores al nacimiento y el 64,81% inici6 la lactancia materna dentro de la hora siguiente al
nacimiento, el 26,59% de las mujeres descartd calostro, el 16,35% de las madres dieron
alimentacion prelactea, siendo la leche de formula la alimentacion prelactea mas comun, el
82,82% de las madres no recibid consejeria sobre lactancia materna durante las visitas prenatales,
las mujeres multiparas, las que tuvieron parto vaginal (VD) y las que vivian en una familia
conjunta iniciaron la lactancia materna dentro de la primera hora después del nacimiento en
comparacion con las mujeres primiparas, las que se sometieron a cesarea y las que vivian con
familias nucleares ( P < 0,05), también se observé una diferencia significativa en términos de
administracion de alimentacion prelactea en aquellas sometidas a cesarea en comparacion con
VD, llegando a la conclusion que el inicio temprano de la lactancia materna atn es baja.

Diaz (10) (Ecuador, 2022) desarrollé una investigacion buscando determinar el conocimiento que
tienen las madres de puerperio mediato sobre la lactancia materna y la relacion con el estado
nutricional del recién nacido, la metodologia fue descriptivo, de enfoque cuantitativo y
transversal, una muestra de 40 madres en puerperio mediato, se aplico una encuesta estructurada,
complementada con observacion directa de la practica de lactancia materna; obteniendo como

resultados el rango de edad fértil estd entre 24 a 28 afios, en su mayoria las madres son de etnia
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mestiza, proceden de la region urbana, prevalece la instruccion secundaria, estado civil casada,
son madres primerizas y la mayoria que se hicieron 6 controles prenatales si conocen la
importancia del calostro, los conocimientos de la mayoria de madres dificultan la lactancia, la
pérdida de peso del 82,5% de nifios se ubica en el percentil 50 lo que sugiere normalidad; se
concluye que los conocimientos sobre lactancia materna no es solo labor del profesional sanitario,
sino una actividad conjunta con la madre y su aplicacion fomentara seguridad y duracién es esta
practica.

Hasan et al. (11) (India, 2021) desarrollaron una investigacion buscando evaluar el conocimiento,
las actitudes y factores maternos asociados con las practicas de lactancia materna exclusiva; la
metodologia fue transversal , la muestra 385 madres, utilizando un cuestionario estructurado, los
datos se recolectaron mediante entrevista, siguiendo un proceso de muestreo aleatorio simple, se
utilizaron la prueba de chi-cuadrado y modelos de regresion logistica multiple para explorar la
asociacion; obteniendo como resultados: la prevalencia de lactancia materna exclusiva fue del
63,4%; el buen conocimiento y la actitud positiva sobre la lactancia materna se asociaron
significativamente con las practicas de lactancia materna exclusiva; ama de casa, alfabetizada,
ingreso mensual familiar mayor a 15000 BDT, las madres con parto normal y parto hospitalario
tenian mas probabilidades de seguir practicas de lactancia materna exclusiva en comparacion con
sus contrapartes. Ademas, las madres de familias conjuntas y divorciadas tenian menos
probabilidades de practicas de lactancia materna exclusiva que sus contrapartes. Conclusiones: El
buen conocimiento, la actitud positiva y algunos factores sociodemograficos fueron significativos
con la lactancia materna exclusiva y es necesario mejorar para promover las practicas de lactancia
materna exclusiva y reducir la mortalidad y morbilidad infantil.

Bala et al. (12) (India, 2020) desarrollaron una investigacion buscando examinar los
conocimientos, actitudes y practicas de las madres posnatales hacia la lactancia materna la
metodologia fue transversal, la muestra fueron 178 mujeres, la técnica fue la entrevista, el
instrumento un cuestionario estructurado predisefiado; obteniendo como resultados: el 89,9% de
las madres amamantaban, solo el 42,7% de las madres amamantaban exclusivamente, el 82,5%
de las madres cree que la leche de vaca se puede sustituir por la leche materna, todas las madres
siguen amamantando a sus bebés durante la enfermedad, todos los encuestados eran conscientes
de la importancia del calostro, el 80,3% tenia la idea de interrumpir la lactancia una vez iniciado
el destete, llegando a la conclusion que se debe asesorar a las madres durante el periodo prenatal
y se deben abordar adecuadamente todos los conceptos erréneos sobre la lactancia materna.

Peri et al. (13) (Nicaragua, 2019) investigaron buscando determinar los conocimientos, actitudes
y practicas de la lactancia materna, en madres puérperas, en 206 puérperas a las que se les aplico
un cuestionario disefiado y validado por el Hospital Escuela Universitario de Honduras,
obteniendo como resultados caracteristicas sociodemograficas prevaleci6 el grupo de 18 a 24 afios

en 41.26%, procedencia de la zona rural un 27.18%, conviven sola con la pareja y los hijos un
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57.76%, tienen educacion secundaria, un 46.11% son ama de casa, un 78.15%; respecto a
conocimientos en general el 50% tienen niveles altos; respecto a actitudes mas del 80% de las
respuestas fueron muy buenas, general la poblacion estudiada obtuvo bueno en conocimientos,
actitudes y practicas, pero el conocimiento adquirido por las encuestadas no es precisamente el
facilitado por personal capacitado en el componente de lactancia materna, se encontrd por ser el
50% de las respuestas obtenidas como buenas en conocimientos, pero superiores al 70% en
actitudes y préacticas.

Antecedentes Nacionales

Chero (14) (Chimbote, 2024) desarrollé un estudio buscando identificar el conocimiento sobre
lactancia materna exclusiva en puérperas tardias; fue de tipo cuantitativo, nivel correlacional,
disefio no experimental, de corte transversal, la muestra estuvo constituida por 134 puérperas
tardias, la técnica fue la encuesta; obteniendo como resultados predominio en el conocimiento
bajo con el 58,2% y con practicas desfavorables mostradas en el 53,7%, se concluye, que no existe
una relacion estadisticamente significativa entre las variables investigadas donde el p valor =
0.131 es >o0= 0,05, confirmando la hipdtesis nula, determinando que entre menor conocimiento
mantienen las puérperas sus practica asi la lactancia materna exclusiva sera desfavorable.
Bardales et al. (15) (Trujillo, 2023) desarrollaron una investigacion buscando determinar la
relacion entre el nivel de conocimiento y practica de lactancia materna en puérperas, el tipo de
investigacion fue bésica con un enfoque cuantitativo, de disefio no experimental, descriptivo
correlacional de corte transversal, la poblacién muestral estuvo conformada por 147 puérperas,
se utilizo la encuesta y la observacion; los instrumentos fueron el cuestionario para evaluar el
conocimiento de lactancia materna y la ficha de observacion para la practica de lactancia materna,
obteniendo como resultados que, el nivel de conocimiento fue medio (61,9%) y la practica de
lactancia materna exitosa (81%), llegando a la conclusion que no existe relacion significativa
entre el nivel de conocimiento y las practicas de lactancia materna en puérperas, rechazando la
hipotesis alterna de la investigacion.

Romani (16) (Huancayo, 2023); desarroll6 una investigacion buscando establecer la relacion entre
los conocimientos y practicas sobre lactancia materna en puérperas, fue basica, relacional, no
experimental, la muestra fue de 145, determinada de forma no probabilistica por conveniencia;
la técnica fue la observacion y la encuesta, los instrumentos fueron una ficha de observacion y el
cuestionario; obteniendo como resultados que existe asociacion estadisticamente significativa (p
< 0,05) entre el nivel de conocimiento y las practicas sobre lactancia materna en puérperas del
Centro de Salud de Chilca, el nivel de conocimiento sobre lactancia materna que predominé fue
el nivel de conocimiento medio con 42,8% y el 89,7 % de puérperas tuvieron una practica
adecuada de lactancia materna; llegando a la conclusion que existe relacion entre el nivel de
conocimiento y las practicas sobre lactancia materna, el nivel de conocimiento sobre lactancia

materna es en general bajo y las practicas sobre lactancia son mayormente adecuadas.

12



Albarran (17) (Lima, 2020) realizé un estudio buscando determinar la relacion que existe entre el
nivel de conocimiento y la préctica sobre lactancia materna en puérperas de un Hospital; fue
cuantitativo, no experimental, descriptivo, correlacional, prospectivo y de corte trasversal, la
poblacién estuvo conformada por 123 madres puérperas, la técnica fue la encuesta y la
observacion, los instrumentos el cuestionario y una guia de observacidn; obteniendo como
resultados al correlacionar las variables conocimiento y practica en lactancia materna, se encontrd
rho de spearman bajo (p<0.5) lo que significa que la relacion entre las variables es levemente
significativa, en cuanto al nivel de conocimiento, se encontré que el 43.09% presenta nivel de
conocimiento deficiente, el 56.66% conocimiento regular y el 3.25% conocimiento bueno; en
cuanto a la practica, predomina una practica deficiente (con 58.54%), practica regular (34.15%)
y practica adecuada (7.32%), llegando a la conclusion que, en la mayoria de los casos no existe
una relacion lineal directa o inversa entre conocimiento y practica, se puede decir que un mejor
conocimiento en la lactancia materna no se ha relacionado necesariamente con una mejor practica.
Gallardo (18) (Piura, 2019); desarroll6 una investigacion buscando determinar la relacion entre
el conocimiento y practica sobre lactancia materna en puérperas, fue de tipo cuantitativo, disefio
descriptivo, correlacional, de corte transversal, la muestra estuvo conformada por 110 madres
puérperas, los instrumentos fueron un cuestionario; los resultados indican 43.6% y 44.5% de
madres muestran un conocimiento medio y alto; para las dimensiones conocimiento sobre
aspectos generales se ubicd en un nivel medio (53.6%), mientras que en las técnicas (51.8%) y
complicaciones y cuidados (57.3%), el nivel predominante es el alto, referido al nivel de préctica,
¢éste fue alto en la mayoria, 91.8%; concluyendo que el andlisis de correlacion muestra que los
conocimientos sobre lactancia materna, incluyendo el conocimiento sobre aspectos generales,
técnicas y complicaciones y cuidados de la lactancia materna, se relacionan en forma significativa
con las practicas que hacen las puérperas sobre lactancia materna.

Formulacion del problema.

Problema General

(Cual es la relacion entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024?

Problemas Especificos

PE1. ;Cual es la relacion entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 20247

PE2. ;Cudl es la relacion entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024?

PE3. ;Cual es la relacion entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la lactancia

materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 20247

13



Justificacion e importancia de la investigacion
Justificacién
La lactancia materna sigue siendo un tema no resuelto en el Perd, a pesar de los numerosos
esfuerzos dirigidos a promover y apoyar esta practica esencial. Los beneficios de la lactancia
materna estan bien documentados, y van desde proporcionar una nutricién optima a los bebés
hasta fomentar un fuerte vinculo entre madre e hijo. Sin embargo, a pesar de estas ventajas, las
tasas de lactancia materna en el Pera siguen siendo bajas, ya que solo el 50% de los lactantes se
alimentan exclusivamente con leche materna durante los primeros seis meses de vida.
Varios factores contribuyen a las bajas tasas de lactancia materna en el Pertl. Las disparidades
socioeconodmicas, la falta de apoyo de los proveedores de atencion médica y la comercializacion
agresiva de formulas infantiles por parte de las empresas multinacionales juegan un papel en el
debilitamiento de las practicas de lactancia materna. Ademas, las creencias culturales y los
conceptos erroneos sobre la lactancia materna dificultan ain mas su aceptacion y adaptacion entre
las madres peruanas.
Para hacer frente a estos desafios, es crucial implementar politicas y programas integrales que
promuevan y apoyen la lactancia materna en el Peru. Esto incluye garantizar que los proveedores
de atencion médica reciban una capacitacion adecuada sobre el apoyo a la lactancia, establecer
hospitales amigos de los bebés e implementar leyes que regulen la comercializacién de
sucedaneos de la leche materna. Ademas, se deben realizar esfuerzos para crear conciencia sobre
los beneficios de la lactancia materna y disipar mitos y conceptos erréneos en torno a esta practica.
a) Importancia
En el ambito académico, la lactancia materna es un tema de gran relevancia que merece ser
estudiado a profundidad. El conocimiento y la practica de la lactancia materna no solo
impactan en el bienestar de la madre y el bebg, sino que también tienen implicaciones a nivel
social, cultural y de salud publica.
Un estudio sobre la lactancia materna es importante por varias razones. En primer lugar, la
lactancia materna es un tema multidisciplinario que involucra aspectos bioldgicos,
psicolégicos, sociales y culturales. Es fundamental comprender como estos diferentes factores
interactuan para influir en la decision de amamantar y en la experiencia de la lactancia materna.
Por otro lado, la lactancia materna es un tema en constante evolucién que requiere de
investigaciones actualizadas y rigurosas. El presente estudio busca contribuir al avance del
conocimiento en este campo, identificando nuevas tendencias, desafios y oportunidades para
mejorar la promocién y apoyo a la lactancia materna.
Considerando el impacto, que la lactancia materna tiene beneficios tanto a corto como a largo
plazo para la salud de la madre y del neonato, las investigaciones pueden ayudar a profundizar
en la comprension de estos beneficios, asi como en la identificacion de factores que pueden

influir en el éxito de la lactancia materna.
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b)

El estudio es relevante porque aborda una problematica central en salud publica y
neonatologia: la brecha entre el conocimiento y la aplicacion de practicas Optimas de lactancia
materna en el periodo posparto. La lactancia materna es fundamental para la salud y el
desarrollo del recién nacido y la madre, pero persisten vacios en la comprension y ejecucion
de estas practicas, especialmente en contextos locales como Ica. Investigar estos aspectos
permite identificar deficiencias, barreras y facilitadores, lo cual es esencial para disefiar
intervenciones educativas y clinicas mas eficaces.

Aportes

Identificacion de niveles de conocimiento y practicas: El estudio encontrd que la mayoria de
las puérperas presentan un nivel de conocimiento global medio (55,3%). Sin embargo, el
conocimiento especifico en conceptos generales y técnicas de amamantamiento se asocia
significativamente con practicas eficientes de LM, mientras que el conocimiento general y
sobre beneficios no muestran esta asociacion estadistica.

Evidencia local para la toma de decisiones: Los resultados proporcionan datos concretos sobre
la situacion de las puérperas en Ica, permitiendo a los responsables de salud adaptar estrategias
a la realidad local.

Base para intervenciones educativas: Al identificar que el conocimiento sobre técnicas de
amamantamiento tiene mayor impacto en las practicas, el estudio orienta los esfuerzos
educativos hacia este componente, en lugar de centrarse solo en los beneficios teoricos de la
lactancia materna.

Aporte metodologico: El uso de instrumentos validados y el enfoque analitico transversal
permiten replicar el estudio en otros contextos y comparar resultados a nivel nacional y
regional.

Soluciones

A partir de los hallazgos, se proponen las siguientes alternativas de solucion:

Fortalecimiento de la educacion en técnicas de amamantamiento: Desarrollar talleres practicos
y demostrativos dirigidos a puérperas, priorizando la ensefianza de técnicas correctas de
lactancia y resolucion de problemas comunes (agarre, posicion, manejo de grietas, etc.).
Capacitacion continua al personal de salud: Actualizar y sensibilizar al personal de salud sobre
la importancia de la educacion personalizada en lactancia, enfocandose en la transferencia de
habilidades practicas mas que solo informacion tedrica.

Seguimiento posparto y consejeria personalizada: Implementar visitas domiciliarias o sesiones
de consejeria individualizada durante el puerperio inmediato y mediato, para reforzar la
practica adecuada de la lactancia materna y resolver dudas en tiempo real.

Uso de material audiovisual y recursos tecnoldgicos: Difundir videos, aplicaciones moviles y
otros recursos interactivos que muestren las técnicas correctas de lactancia, facilitando el

aprendizaje autdnomo y accesible para las madres.
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Enfoque familiar y comunitario: Involucrar a la familia y la comunidad en las estrategias
educativas, reconociendo que el apoyo del entorno es clave para la sostenibilidad de las
practicas de lactancia materna.
Objetivos.
Objetivo General
Determinar la relaciéon entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024.
Objetivos Especificos
OE1. Determinar la relacion entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna
en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.
OE2. Determinar la relacion entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024.
OE3. Determinar la relacion entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024.
Hipotesis y variables de la investigacion.
a) Hipotesis General
Existe una relacion directa entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.
b) Hipotesis Especificas
HEI. Existe una relacion directa entre el conocimiento general y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.
HE2. Existe una relacion directa entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la
lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert,
2024.
HE3. Existe una relacion directa entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la
lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert,
2024.
Variables
a) Variable X: Conocimiento sobre lactancia materna
Dimensiones:
D1. Conocimiento general sobre lactancia materna.
D2. Conocimiento sobre los beneficios de la lactancia materna.
D3. Conocimiento sobre las técnicas de la lactancia materna.

b) Variable Y: Practica de la lactancia materna
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II. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1 Enfoque de investigacion
Enfoque Cuantitativo (19), se enfoca en la medicion y el andlisis de datos numéricos y la
aplicacion de técnicas estadisticas para descubrir patrones y relaciones en una poblacion.

2.2 Nivel de investigacion
Nivel Relacional (20), busca analizar como las variables interactiian entre si y como estas
relaciones pueden influir en el fenomeno que se esta investigando.

2.3 Tipo de investigacion
Basica, prospectiva, transversal.
Investigacion Basica (21), implica realizar experimentos, recopilar datos y analizar resultados
para probar hipotesis y avanzar en el conocimiento en diversos campos de estudio.
Investigacion Prospectiva (22), se basa en el analisis y la interpretacion de tendencias actuales,
asi como en la identificacion de factores clave que pueden influir en el futuro.
Investigacion de corte transversal (23), tipo de investigacion observacional que analiza datos
de variables recopiladas en un periodo de tiempo sobre una poblaciéon muestra o subconjunto
predefinido.

2.4 Disefio de investigacion
No experimental (24), es aquel que se realiza sin manipular deliberadamente variables; se basa
fundamentalmente en la observacion de fendmenos tal y como se dan en su contexto natural
para después analizarlos.

2.5 Poblacion y muestra

Poblacion de estudio

- La poblacion estuvo conformada por 43 puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de

Porras, Ica, Peru, 2024.
Muestra del estudio
- La muestra del estudio estd conformada por 40 Puérperas usuarias del Puesto de Salud San
Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.
2.6 Tipo de Muestreo
Probabilistico aleatorio simple formula de poblaciones finitas.

El tamafo de la muestra se obtuvo de acuerdo con la formula de poblaciones finitas.

n= N* z2 « P x Q
d?*(N-1) + z2* P * q

N=43

p=0.5

g=1-05=05
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Z=1.96

d=5% = 0.05

n= 43 (1.96)2 (0.5) (0.5)
(0.05)2 (43 — 1) + (1.96)2 (0.5) (0.5)

n=40

Criterios de Inclusion

Puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024 que acepten

participar en el estudio.

Criterios de Exclusion

Puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024 que NO acepten

participar en el estudio.

Usuarias que presenten alguna limitacion mental o fisica que impida la participacién en el estudio.

2.7 Técnicas de Recoleccion de Datos
La recoleccién de datos es un aspecto fundamental en el proceso de investigacion, ya que
proporciona la informacion necesaria para responder a las preguntas de investigacion y
alcanzar los objetivos planteados. Al seleccionar y aplicar técnicas de recoleccion de datos, es
fundamental considerar aspectos éticos como el consentimiento informado, la
confidencialidad, la privacidad y la minimizacion de riesgos para los participantes. La validez
y confiabilidad son aspectos clave en la recoleccién de datos. La validez se refiere al grado en
gue un instrumento mide lo que pretende medir, mientras que la confiabilidad se refiere a la
consistencia y estabilidad de los resultados obtenidos. Los investigadores deben tomar
medidas para asegurar la validez y confiabilidad de los datos recolectados, a través de la
triangulacion, el pilotaje de instrumentos y el andlisis de la consistencia interna, entre otras
estrategias.
La técnica de recoleccion de datos serd la aplicacion de una encuesta, la que nos permitira
recoger la informacion directamente de las usuarias.

2.8 Instrumento de recoleccion de datos
La recoleccion de datos es un proceso esencial en la investigacion, ya que permite obtener la
informacion necesaria para responder preguntas de investigacion y alcanzar los objetivos
planteados. Los instrumentos de recoleccion de datos son las herramientas utilizadas para
recopilar esta informacioén de manera sistematica y organizada.
El instrumento sera un cuestionario conformado por 22 interrogantes seglin las dimensiones
estudiadas, validados por 3 expertos con grado de maestro y doctor de la especialidad.

2.9 Técnica de procesamiento, analisis e interpretacion de datos
El procesamiento, analisis e interpretacion de datos es una etapa crucial en el proceso de
investigacion, ya que permite transformar los datos recolectados en informacion significativa

y util para responder a las preguntas de investigacion planteadas.
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El procesamiento de datos implica la organizacion, codificacion y preparacion de los datos
para su analisis. Algunas técnicas cominmente utilizadas en esta fase incluyen:

Codificacion: Asignacion de codigos numéricos o alfanuméricos a las respuestas o categorias
de datos.

Tabulacion: Organizacion de los datos en tablas o matrices para facilitar su andlisis.
Digitalizacién: Conversion de datos en formato fisico a formato digital para su procesamiento
electronico.

El analisis de datos implica la aplicacion de técnicas estadisticas o cualitativas para examinar,
describir y establecer relaciones entre los datos.

Algunas técnicas comunes incluyen:

Analisis Descriptivo: Céalculo de medidas de tendencia central (media, mediana, moda) y
dispersion (desviacion estandar, varianza) para describir las caracteristicas de los datos.
Analisis Inferencial: Aplicacion de pruebas estadisticas para establecer relaciones y
diferencias significativas entre variables.

Analisis de Contenido: Identificacion de temas, patrones y categorias en datos cualitativos,
como entrevistas o documentos.

Analisis Tematico: Identificacion y analisis de temas recurrentes en datos cualitativos.

La interpretacion de datos implica dar sentido a los resultados del analisis y relacionarlos con
las preguntas de investigacion, el marco teérico y los hallazgos de estudios previos. Algunas
técnicas utilizadas en esta fase incluyen:

Triangulacion: Uso de multiples fuentes de datos, métodos o teorias para corroborar los
hallazgos y aumentar la validez de las interpretaciones.

Comparacion: Comparacion de los resultados con estudios similares o con teorias existentes
para identificar similitudes, diferencias y nuevos hallazgos.

Contextualizacion: Analisis de los resultados en el contexto especifico en el que se desarrolld
la investigacion, considerando factores sociales, culturales y ambientales.

Una vez que se obtuvieron las fichas de recoleccion de datos completos, se realizara el control
de calidad para observar que todos los items estén completos; luego se generara una matriz
para someterla a la tabulacion respectiva con el procesador estadistico SPSS version 25 para

elaborar las tablas de frecuencia y de doble entrada realizando asi el analisis descriptivo.
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III. RESULTADOS

Tabla 1. Datos generales de la madre

N %
Edad De 14 a 17 anos 1 2,5%
De 18 a 29 afos 20 50,0%
De 30 a mas anos 19 47,5%
Ocupacion Estudiante 7 17,5%
Ama de casa 20 50,0%
Trabajadora dependiente 6 15,0%
Trabajadora independiente 7 17,5%
Procedencia Iquefia 34 85,0%
Otra region del Peru 5 12,5%
Extranjera 1 2,5%
Estado civil Soltera 7 17,5%
Conviviente 29 72,5%
Casada 4 10,0%
Grado de instruccidon Primaria 2 5,0%
Secundaria 19 47,5%
Superior 19 47,5%
Numero de hijos 1 hijo 17 42,5%
2 a 3 hijos 21 52,5%
4 a mas hijos 2 5,0%
TOTAL 40 100%

Nota: Base de datos

Interpretacion: Se observa que respecto a la edad de las participantes el 50,0% tiene entre 18 a 29
afios de edad, respecto a su ocupacion el 50,0% son amas de casa; respecto a su procedencia el
85,0% son iquefias, respecto a su estado civil el 72,5% son convivientes; respecto al grado de
instruccion el 47,5% concluyo la secundaria y superior; y respecto a la cantidad de hijos, el 52,5%

tiene de 2 a 3 hijos.
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Tabla 2

Conocimiento sobre la lactancia materna en puérperas y la practica de lactancia materna en

puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024

VY: Practica de lactancia
materna en puérperas

Deficiente Bueno Total
VX: Conocimiento sobre Medio n 2 18 20
la lactancia materna en % 5,0% 45,0% 50,0%
puérperas Alto n 0 20 20
% 0,0% 50,0% 50,0%
Total n 2 38 40
% 5,0% 95,0% 100,0%

Nota: Base de datos

Respecto a los datos mostrados mediante la tabla cruzada se observa que: El 50% de encuestadas
presentan un nivel medio de conocimiento de lactancia materna, del cual, el 45% realizan una
buena practica de lactancia materna y el otro 50% del total de encuestas presenta un nivel alto de

conocimiento de lactancia, del cual, todos presentan un buen nivel de practica en la lactancia.
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Tabla 3

Conocimiento general y la practica de lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de
Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024

VY: Practica de lactancia
materna en puérperas

Deficiente Bueno Total
D1: Conocimiento general Bajo n 0 1 1
sobre lactancia materna % 0,0% 2,5% 2,5%
Medio n 1 6 7
% 2,5% 15,0% 17,5%
Alto n 1 31 32
% 2,5% 77,5% 80,0%
Total n n 38 40
% % 95,0% 100,0%

Nota: Base de datos

Respecto a los datos mostrados mediante la tabla cruzada se observa que: El 2,5% de encuestadas
presentan que un nivel bajo de conocimiento general de lactancia materna, pero tienen un buen
nivel de practica de la lactancia materna. El 17,5% de encuestadas presenta un nivel medio de
conocimiento general de lactancia materna, del cual, el 15% presentan un buen nivel de practica
en la lactancia. El 80% de encuestadas presentan un alto nivel de conocimiento, del cual el 77,5%

presentan un buen nivel practica de lactancia materna.
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Tabla 4

Conocimiento sobre los beneficios y la practica de lactancia materna en puérperas usuarias del
Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024

VY: Practica de lactancia
materna en puérperas

Deficiente Bueno Total
D2: Conocimientos sobre Medio n 1 6 7
los beneficios de lactancia % 2,5% 15,0% 17,5%
materna Alto n 1 32 33
% 2,5% 80,0% 82,5%
Total n 2 38 40
% 5,0% 95,0% 100,0%

Nota: Base de datos

Respecto a los datos mostrados mediante la tabla cruzada se observa que: E1 17,5% de encuestadas
presentan un nivel medio de conocimiento sobre los beneficios de lactancia materna, el 15%
realizan una buena practica de lactancia materna. El 82,5% de encuestadas presentan un nivel alto
de conocimiento sobre los beneficios de lactancia, del cual, el 80% presenta una buena practica

de la lactancia.

23



Tabla 5

Conocimiento sobre la técnica y la practica de lactancia materna en puérperas usuarias del
Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024

VY: Practica de lactancia
materna en puérperas

Deficiente Bueno Total

D3: Conocimientos sobre Bajo n 2 1 3
la técnica de lactancia % 5,0% 2,5% 7,5%
materna Medio n 0 30 30

% 0,0% 75,0% 75,0%

Alto n 0 7 7

% 0,0% 17,5% 17,5%
Total n 2 38 40

% 5,0% 95,0% 100,0%

Nota: Base de datos

Respecto a los datos mostrados mediante la tabla cruzada se observa que: El 7,5% de encuestadas
presentan que un nivel bajo de conocimiento sobre la técnica de lactancia materna, pero tienen un
nivel deficiente de practica de la lactancia materna. El 75% de encuestadas presenta un nivel
medio de conocimiento sobre la técnica de lactancia materna y el mismo porcentaje en la buena
practica en la lactancia. Finalmente, el 17,5% de encuestadas, presentan un alto nivel de

conocimiento y el mismo porcentaje un buen nivel practica de lactancia materna.
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Tabla 6

Prueba de normalidad Shapiro-Wilk

Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.

D1: Conocimiento general ,796 40 ,000
D2: Conocimientos sobre los ,890 40 ,001
beneficios

D3: Conocimientos sobre la técnica ,871 40 ,000
VX: Conocimiento sobre la ,946 40 ,055
lactancia materna en puérperas

VY: Practica de lactancia materna ,632 40 ,000

en puérperas

Nota: Base de datos

Se observa que los valores obtenidos de la prueba de normalidad presentan una

significancia aceptable (p-valor < 0,05) lo cual indica que no presenta una distribucion

normal, por lo tanto, se obtendran los valores de correlacion con una prueba rho de

Spearman.

Contrastacion de las hipotesis:

Para la comprobacion de las hipotesis de investigacion se siguid el siguiente procedimiento: la

formulacion de las hipotesis de estadisticas (hipotesis nula e hipotesis alterna), establecer el nivel

de significancia (5%), aplicar la prueba de hipotesis (Prueba Rho Spearman), finalmente la toma

de decision (p<0,05 se rechaza la HO; p> 0,05 acepta la hipotesis nula)
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Tabla 7

Correlacion entre el conocimiento sobre la lactancia materna y la practica de lactancia materna

en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024

VY: Practica de
lactancia materna en

puérperas
VX: Conocimiento  Coeficiente de correlacion 377"
Rho de ] . .
sobre la lactancia Sig. (bilateral) ,016
Spearman
materna en puérperas N 40

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

El valor de Rho Spearman= 0,377 (correlacion baja) y el significado bilateral obtenido es 0,016
valor que es inferior a la region critica a= 0,05; en consecuencia, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta la hipotesis alterna. Por lo tanto, se afirma que existe una relacion directa entre el
conocimiento y la practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud

San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.
Hipotesis General:

Ha: Existe una relacion directa entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en

puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.

HO: No existe una relacion directa entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en

puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.
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Tabla 8

Correlacion entre el conocimiento general sobre la lactancia materna y la practica de lactancia

materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024

VY: Practica de
lactancia materna en

puérperas
o Coeficiente de correlacion ,139
Rho de D1: Conocimiento . .
Sig. (bilateral) ,391
Spearman general
N 40

Nota: Base de datos

El valor de Rho Spearman= 0,139 (correlacion muy baja) y el significado bilateral obtenido es
0,391 valor que es superior a la region critica o= 0,05; en consecuencia, se acepta la hipotesis
nula y se rechaza la hipoétesis alterna. Por lo tanto, se afirma que no existe una relacion directa
entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del

Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.
Hipotesis especifica 1:

Ha: Existe una relacion directa entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna

en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Perti, 2024.

HO: No existe una relacion directa entre el conocimiento general y la practica de la lactancia

materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024.
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Tabla 9

Correlacion entre el conocimiento sobre los beneficios de la sobre la lactancia materna y la
practica de lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras,

Ica, Pert, 2024

VY: Practica de
lactancia materna en

puérperas
o Coeficiente de correlacion ,196
Rho de D2: Conocimientos
_ Sig. (bilateral) ,224
Spearman sobre los beneficios N 40

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

El valor de Rho Spearman= 0,196 (correlacion muy deficiente) y el significado bilateral
obtenido es 0,224 valor que es superior a la region critica o= 0,05; en consecuencia, se acepta
la hipotesis nula y se rechaza la hipdtesis alterna. Por lo tanto, se afirma que no existe una
relacion directa entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la lactancia materna

en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.
Hipotesis especifica 2:

Ha: Existe una relacion directa entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la

lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.

HO: No existe una relacion directa entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la

lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.
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Tabla 10

Correlacion entre el conocimiento sobre las técnicas de la lactancia materna y la practica de

lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024

VY: Practica de

lactancia materna en

puérperas
o Coeficiente de correlacion ,324%*
Rho de D3: Conocimientos _ .
) Sig. (bilateral) ,041
Spearman sobre la técnica
N 40

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

El valor de Rho Spearman= 0,324 (correlacion baja) y el significado bilateral obtenido es 0,041
valor que es inferior a la region critica a= 0,05; en consecuencia, se rechaza la hipotesis nula
y se acepta la hipotesis alterna. Por lo tanto, se afirma que existe una relacion directa entre el
conocimiento sobre las técnicas y la practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del

Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.
Hipotesis especifica 3:

Ha: Existe una relacion directa entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la lactancia

materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024.

HO: No existe una relacion directa entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la

lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024.
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IV. DISCUSION

Analizando la relacién entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert; observamos que el 80%
de las puérperas presentan un alto nivel de conocimiento general, del cual el 77,5% tienen un
buen nivel practica de lactancia materna; asimismo encontramos un coeficiente de correlacion de
Rho Spearman igual a 0.139 que representa una correlacion positiva muy baja y un p valor de
0.391 que es superior a 0.05 por lo que no existe una relacion directa entre el conocimiento
general y la préctica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin
de Porras, Ica, Perti; contrariamente a lo encontrado por Kumar (India, 2021) donde la relacion
entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna es significativa (p menor a
0.05) y también a lo encontrado por Hasan et al. (India, 2021) donde el nivel de significancia es
fuerte para las variables nivel de conocimiento y practica de la lactancia materna; pero similar a
lo encontrado por Chero (Chimbote, 2024) que concluye, que no existe una relacion
estadisticamente significativa entre las variables investigadas donde el p valor = 0.131 es >o=
0,05, confirmando la hipétesis nula, determinando que entre menor conocimiento mantienen las
puérperas sus practicas asi la lactancia materna exclusiva sera desfavorable.

Respecto a la relacion entre el conocimiento sobre los beneficios y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Perti; encontramos
que el 82,5% de puérperas presentan un nivel alto de conocimiento sobre los beneficios de
lactancia, del cual, el 80% presenta una buena practica de la lactancia; el valor de Rho Spearman=
0,196 (correlacion positiva baja ) y el significado bilateral obtenido es 0,001 valor que es inferior
a la region critica p= 0,05; por lo que no existe una relacion directa entre el conocimiento sobre
los beneficios y la practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San
Martin de Porras, Ica, Perti, similar a lo encontrado por Bardales et al. (Trujillo, 2023) que
concluyo que no existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y las practicas de
lactancia materna en puérperas.

Asi mismo respecto a la relacion entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la
lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Perq; el
75% de puérperas presenta un nivel medio de conocimiento sobre la técnica de lactancia materna
y el mismo porcentaje en la buena practica en la lactancia, el 17,5% de encuestadas, presentan un
alto nivel de conocimiento y el mismo porcentaje un buen nivel practica de lactancia materna; el
valor de Rho Spearman= 0,324 (correlacion baja) y el significado bilateral obtenido es 0,041 valor
que es inferior a la regidn critica o= 0,05; por lo tanto, se afirma que existe una relacion directa
entre el conocimiento sobre las técnicas y la practica de la lactancia materna en puérperas;
resultado similar al de Peri et al. (Nicaragua, 2019) que encontr6 que el 50% de las madres tenian

un nivel alto de conocimiento y 50% también tenian una técnica adecuada sobre la lactancia
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materna y asi mismo Gallardo (Piura, 2019) que encontr6 44.5% de nivel alto de conocimiento y
51% de buena técnica.

Observamos que, respecto a la relacion entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna
en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert; el 50% de encuestadas
presentan un nivel medio de conocimiento de lactancia materna, del cual, el 45% realizan una
buena practica de lactancia materna y el otro 50% del total de encuestas presenta un nivel alto de
conocimiento de lactancia, del cual, todos presentan un buen nivel de practica en la lactancia, el
valor de Rho Spearman= 0,377 (correlacion baja) y el significado bilateral obtenido es 0,016 valor
que es inferior a la region critica o= 0,05; en consecuencia, se acepta que existe una relacion
directa entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto
de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera; tanto Kumar (India, 2021) como Hasan et al. (India,
2021) encontraron una relacion directa entre la el conocimiento y la practica de la lactancia
materna en puérperas; asimismo Gallardo (Piura, 2019) encontr6 una relacion directa entre el
conocimiento y la practica sobre lactancia materna pero contrariamente a lo encontrado por
Albarran (Lima, 2020) que concluye que no existe una relacion lineal directa o inversa entre

conocimiento y practica.
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Primera:

Segunda:

Tercera:

Cuarta:

V.  CONCLUSIONES

Los resultados del anélisis inferencial revelan que existe una relacion directa y
significativa entre el conocimiento y la practica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Perti, 2024;
encontrando un coeficiente de correlacion de Spearman (Rho) de 0,377 y

p=0,016<0.05.

Segtn los resultados del andlisis inferencial, se concluye que no existe una relacion
directa entre el conocimiento general y la practica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Perti, 2024;
considerando que el coeficiente de correlacién de Spearman (Rho) fue de 0,139 y
p=0,391>0.05

Los hallazgos obtenidos confirman que no existe una relacion directa entre el
conocimiento sobre los beneficios y la practica de la lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024, con un

coeficiente de correlacion de Spearman (Rho) de 0,196 y p=0,224>0.05

Los resultados obtenidos permiten evidenciar que hay una relacion directa entre el
conocimiento sobre las técnicas y la practica de la lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pera, 2024. El coeficiente

de correlacion de Spearman (Rho) fue de 0,324 y p=0,041<0.05
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VI. RECOMENDACIONES

Promover la educacidn continua al personal de salud; capacitar regularmente al personal de
salud en actualizacion sobre lactancia materna, habilidades de comunicacidon y manejo de
dificultades frecuentes, para que sean agentes activos en la promocion y apoyo efectivo a las
madres. Asimismo, involucrar a la familia y entorno social; considerando la influencia de
factores culturales y sociales, se recomienda realizar sesiones educativas donde participen
familiares directos, especialmente parejas y abuelas, para crear un entorno de apoyo y
comprension hacia la lactancia materna. Fomentar el inicio temprano de la lactancia materna;
reforzar la importancia del inicio de la lactancia en la primera hora de vida, mediante
protocolos institucionales y acompafiamiento inmediato tras el parto, tanto en partos
vaginales como cesareas

Implementar consejeria personalizada durante el embarazo y puerperio; dado que el
conocimiento general y sobre beneficios no siempre se traduce en buenas practicas, la
consejeria individualizada debe centrarse en resolver dudas practicas, mitos y dificultades
especificas de cada madre, especialmente en el primer contacto posparto. Difundir
informacion clara y basada en evidencia sobre los beneficios de la lactancia; elaborar
materiales educativos accesibles (folletos, videos, charlas) que resalten los beneficios
inmunolégicos, nutricionales, emocionales y econdomicos de la lactancia materna,
desmontando mitos y creencias erroneas.

Fortalecer la capacitacion sobre técnicas de lactancia materna; se identificd que la relacion
mas significativa entre conocimiento y practica esta en el dominio de las técnicas de lactancia,
por ello, se recomienda implementar talleres practicos y demostrativos periddicos sobre
técnicas adecuadas de amamantamiento, agarre y prevencion de grietas, dirigidos a puérperas
y gestantes. Monitorear y acompafar el proceso de lactancia en el hogar; desarrollar un
sistema de visitas domiciliarias o seguimiento telefonico a las puérperas para identificar
dificultades tempranas y brindar apoyo oportuno, especialmente en los primeros dias y
semanas tras el alta.

Crear grupos de apoyo entre madres; facilitar la formacion de grupos de madres que
compartan experiencias, resuelvan dudas y se apoyen mutuamente, bajo la supervision de un
profesional de salud, lo que ha demostrado mejorar la confianza y la continuidad de la
lactancia. Regular la publicidad y acceso a sucedaneos de la leche materna; coordinar con
autoridades locales para vigilar y limitar la promocion de formulas infantiles en centros de
salud y medios de comunicacion, asegurando el cumplimiento del Codigo Internacional de
Comercializacion de Sucedaneos de la Leche Materna. Evaluar periodicamente los

conocimientos y practicas de lactancia materna; implementar evaluaciones regulares para
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identificar brechas de conocimiento y practica en las usuarias y ajustar las estrategias

educativas y de apoyo segun los resultados, garantizando una mejora continua del programa.
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VIII. ANEXOS
8.1. Instrumentos de recoleccion de informacion.

CUESTIONARIO 1

Conocimiento y practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de

Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024

DATOS GENERALES DE LA MADRE
1. Edad:

a) De 14 a 17 aios

b) De 18 a 29 afios

¢) De 30 a mas afios
2. Ocupacion:

a) Estudiante

b) Ama de casa

¢) Trabajadora eventual
d) Empleada estable

3. Procedencia:

a) Iquefia
b) Otraregion del Peru
c) Extranjera

4. Estado civil:

a) Soltera
b) Conviviente
¢) Casada

5. Grado de instruccion:

a) Primaria
b) Secundaria
¢) Superior

6. Numero de hijos:

a) 1 hijo

b) 2 a3 hijos

¢) 4 amas hijos
Variable 1: Conocimiento sobre lactancia materna
Dimensiones 1: Conocimiento general
1. La lactancia materna exclusiva se define como:
a) Dar de lactar al nifio (a) con la leche de la madre y de vez en cuando con leche de formula.
b) Dar de lactar al nifio (a) inicamente con la leche de la madre.

¢) Eslaleche que produce las mamas de la madre para la alimentacion del nifio (a).
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2. Lalactancia materna se inicia:
a) En la primera hora del nacimiento.
b) Después de 24 horas del nacimiento.

¢) Después de 16 horas del nacimiento.

3. Un bebé debe lactar al dia:
a) De 2 a8 veces.

b) A libre demanda.

c) De 15-20 veces.

4. La lactancia debe ser exclusiva durante:
a) Un periodo de 2 meses.
b) Un periodo de 6 meses.

¢) Un periodo de 12 meses.

5. Lalactancia es importante para:
a) Satisfacer el hambre del nifio (a).
b) Satisfacer las necesidades nutricionales del nifio (a).

c) Satisfacer las necesidades nutricionales, inmunoldgicas y de desarrollo del nifio (a).

6. Con respecto al calostro:
a) Eslaprimera leche que recibe el lactante, presenta una alta cantidad de proteinas y nutrientes.
b) Es laleche en formula, que se adquiere en los centros de salud.

¢) Esla primera leche que recibe el lactante, sin beneficio alguno.

Dimension 2: Conocimientos sobre los beneficios

7. Con respecto a las caracteristicas nutricionales, la leche materna:

a) Presenta vitaminas, grasas y proteinas que favorece la ganancia de peso y evita la desnutricion
en el lactante.

b) Solo permite la ganancia de peso que evita la desnutricion en el lactante.

¢) No presenta beneficios nutricionales.

8. Con respecto a las caracteristicas inmunoldgicos, la leche materna:
a) Su excesivo consumo produce alergias.
b) Contiene anticuerpos que los protege contra las enfermedades.

¢) Respuesta a 'y b son correctas.
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Con respecto al crecimiento y desarrollo, la leche materna:

Favorece el crecimiento corporal, el desarrollo cognitivo y cerebral en los dos primeros afios
de vida.

Favorece el desarrollo cognitivo en los primeros 4 meses de vida.

No presenta beneficios en el crecimiento y desarrollo.

. La lactancia materna presenta beneficios en la madre, como:

Solo ayuda a perder calorias en madres con sobrepeso.
Solo satisface la necesidad de evacuar la leche del seno.

Reduce el riesgo de cancer de ovario y mama, la diabetes de tipo 2 y la depresion postparto.

. Los beneficios econdmicos que presenta la lactancia materna, son:

Menor costo en formulas lacteas.
No se compra por lo tanto no cuesta

Respuesta a y b son correctas.

. En qué caso usted no le daria lactancia materna a su nifio (a):

Cuando tiene diarreas.
Cuando le comienzan a crecer los dientes.

Ante cualquier caso siempre le daria de lactar.

Dimension 3: Conocimientos sobre la técnica

13.
a)

b)

Con respecto a la técnica de la lactancia:

El bebe es envuelto por la madre, la boca cubre la mitad del pezon y la cabeza del bebe se
encuentra flexionada con respecto a su cuerpo.

La cabeza y cuerpo estan en linea recta cerca al pecho, la madre lo envuelve con el brazo, la
boca cubre todo el pezon y no hay dolor.

Ambas técnicas son incorrectas.

. Después de la tltima vez que el nifio lacto con que mama debe empezar nuevamente a dar de

lactar:
Por la mama que mas le guste al bebe.
Por la ultima mama que le dio de lactar.

Por la mama que no lacto antes.
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. En el caso que tenga heridas y grietas en los pezones, que acciones tomaria:

Le seguiria dando de lactar, buscando un agarre del pecho adecuado.
Echarse cremas para sanarlas y dejar de dar pecho.

Le doy de lactar solo con la mama que tenga sana.

. Si el nifio (a) no tiene un buen agarre de la mama al momento de lactar a que riesgo se expone

la madre:
a) A que le produzcan heridas y grietas en los pezones.
b) Que no vuelva a producir leche.

c) Dolor en las mamas.
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CUESTIONARIO 2
Variable 2: Practica de la lactancia materna en puérperas

1. (Cual es la principal accion que debe hacer la madre antes de dar de lactar a su nifio (a)?

a) Dormir bien y hacer ejercicios.
b) Adecuado lavado de manos y aseo de las mamas.
¢) Aplicar cremas a las mamas para evitar heridas.

2. Marque la grafica de la posicion correcta de como Usted debe dar de lactar a su nifio (a).

3. Marque la gréafica de la posicion correcta de como coloca a su nifio (a) en el momento de
darle de lactar.

42



4. Marque la grafica de la posicion correcta de como coloca la boca su nifio (a) sobre la mama

antes de comenzar a lactar.

5. Marque la grafica de la posicion correcta de como coloca la mano para coger la mama antes
de comenzar a lactar a su nifio (a).

43



6. Marque la grafica de la posicion correcta de como coloca a su nifio (a) al terminar de darle
de lactar para eructar (marque todas las graficas que considere correctas).

/e A)

8.2. Consentimiento informado.

Saludos, soy la Bach. Katherine Bertha Suarez Ananculi, egresada de la Facultad de Obstetricia
de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga, estoy desarrollando la investigacion titulada
“Conocimiento y practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San
Martin de Porras, Ica, Pert, 2024” que trata de aportar en las mejoras de la practica de la lactancia

materna de nuestra region; quiero solicitar su colaboracion respondiendo el presente cuestionario.

Los datos logrados seran de uso exclusivo de la presente investigacion, agradecemos su valiosa

participacion y recordarles los siguientes criterios:

1. Usted puede desistir su participacion de la encuesta en cualquier momento.

2. Lainformacion y resultados obtenidos sera registradas de forma anonima.

3. Las dudas presentadas durante el desarrollo de las preguntas, pueden ser resueltas por parte
del encuestador.

4. Valoramos su sinceridad durante el desarrollo del cuestionario.

5. El tiempo maximo para el cuestionario es de 30 minutos.

Ica, ....de ..coooovviiii, 2024

Firma
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8.3. Matriz de consistencia.

Titulo: Conocimiento y practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024

conocimiento y la practica de
la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto
de Salud San Martin de Porras,
Ica, Pert, 2024?

conocimiento y la practica de
la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto
de Salud San Martin de Porras,
Ica, Peru, 2024.

entre el conocimiento y la
practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias
del Puesto de Salud San Martin
de Porras, Ica, Peru, 2024.

PROBLEMAS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

HIPOTESIS ESPECIFICAS

PEL1. ;Cuél es la relacion entre
el conocimiento general y la
practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias
del Puesto de Salud San Martin
de Porras, Ica, Pera, 20247

OEl. Determinar la relacion
entre el conocimiento general
y la practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias
del Puesto de Salud San Martin
de Porras, Ica, Perua, 2024.

HE1l. Existe una relacidon
directa entre el conocimiento
general y la practica de la
lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud
San Martin de Porras, Ica,
Peru, 2024.

PE2. ;Cual es la relacion entre
el conocimiento sobre los
beneficios y la practica de la
lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud
San Martin de Porras, Ica,
Peru, 20247

OE2. Determinar la relacion
entre el conocimiento sobre los
beneficios y la practica de la
lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud
San Martin de Porras, Ica,
Peru, 2024.

HE2. Existe una relacion
directa entre el conocimiento
sobre los beneficios y la
practica de la lactancia
materna en puérperas usuarias
del Puesto de Salud San Martin
de Porras, Ica, Pert, 2024.

PE3. ;Cual es la relacion entre
el conocimiento sobre las
técnicas y la practica de la
lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud
San Martin de Porras, Ica,
Peru, 2024?

OE3. Determinar la relacion
entre el conocimiento sobre las
técnicas y la practica de la
lactancia materna en puérperas
usuarias del Puesto de Salud
San Martin de Porras, Ica,
Pera, 2024.

HE3. Existe una relacion
directa entre el conocimiento
sobre las técnicas y la practica
de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto
de Salud San Martin de Porras,
Ica, Peru, 2024.

Conocimiento sobre lactancia
materna

Dimensiones
D1. Conocimiento general
sobre lactancia materna.

D2. Conocimiento sobre los
beneficios de la lactancia
materna.

D3. Conocimiento sobre las
técnicas de la lactancia
materna.

VARIABLE Y
Practica de la lactancia
materna

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL Enfoque de investigacién:
(Cudl es la relacion entre el | Determinar la relacion entre el | Existe una relacion directa | VARIABLE X Cuantitativo

Nivel de investigacion:
Relacional

Tipo de investigacion:
Basico, prospectiva y
transversal.

Disefio de investigacion:
No experimental

Poblacién: 43 Puérperas con
nifios menores de 42 dias del
Puesto de Salud San Martin de
Porras, Ica, Pera, 2024.

Muestra: 40 Puérperas con
nifios menores de 42 dias del
Puesto de Salud San Martin de
Porras, Ica, Peru, 2024.

Muestreo: Probabilistico
aleatorio simple férmula de
poblaciones finitas.

Técnica: Encuesta

Instrumentos: Cuestionarios
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8.4. Operacionalizacion de Variables

0-3=Deficiente
4-6= Bueno

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Conjunto  de  saberes | Se aplicard un cuestionario
Variable X adquiridos  a  partir del | denominado Conocimiento Definicion de lactancia
Conocimiento sobre proceso de razonamiento, | sobre Ja lactancia materna en materna
lactancia materna los  cuales  permiten puérperas, elaborado para el | Conocimiento general _ :
describir o comprender presente  estudio;  siendo Inicio de la lactancia
algun suceso relacionado a > materna
la lactancia materna que estructl%rado en 3
permite ser aplicado en la dimensiones, 16 preguntas —
vida diaria. Al sumar el puntaje obtenido Composicion de la leche
se clasificara en: bre 1 materna Nominal
_ 8 =Ni ; Conocimiento sobre los - .
0-8= vael bajo de benefici Beneficios de la lactancia
conocimiento. encticios materna
9 — 12 = Nivel medio de
conocimiento. —
13 — 16 = Nivel alto de Caracteristicas de
conocimiento. Conocml’len.to sobre las amamantamiento
técnicas
Actividad continua sobre la | Se aplicard un cuestionario Antes del Aseo materno
Variable Y lactancia materna que denominado Practica de la amamantamiento
Practica de la lactancia €s -e-]erCIda a partlr de 1actancia materna en — -
materna habilidades y destrezas puérperas, elaborado para el Durante del Posicion del nifio
adquiridas previamente, el ’ . i
cual es desarrollado por la | PTESente estudio; que consta amamantamiento
madre puérpera de 6 preguntas, Nominal
el puntaje obtenido se D . o s
. , espués del Posicion del nifio para
clasificara en: .
amamantamiento eructar
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8.5. Validacion de Juez de expertos

J"""‘

(A} FACULTAD DE OBSTETRICIA i 3
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA ___ "a”

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

o
UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” , ‘ %

Estimado juez experto (a): SUAREZ (CENCHO EILTR ESTEEANIE

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
su opinién sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta
correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Conocimiento y practica de
la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San Martin de
Porras, Ica, 2024.

Cuestionario 1: Conocimientos sobre la lactancia materna en puérperas.
Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS SI (1) | NO (0) OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacién
que permite dar respuesta al X
problema de investigacion

2. La estructura del instrumento es
adecuada

3. Los items del instrumento
responden a la operacionalizacion
de la variable

4. La secuencia presentada facilita
el desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

6. EL numero de items es adecuado
para su aplicacion

I P | [x

SUGERENCIAS:

ca. .. A6... de . DbY.il . ceiz0oa

Nombres y Apellidos del juez experto - Firma
ONEY2Y0FBY32
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S
. UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”

Pl N
) g
FACULTAD DE OBSTETRICIA \ ¢

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

e’

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): SUAREZ CCEWCHO EILTA ESTEFANIE

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
su opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta
correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Conocimiento y practica de
la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San Martin de
Porras, Ica, 2024.

Cuestionario 2: Practica de la lactancia materna en puérperas.

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opiniéon

CRITERIOS

[SI(1) [NO(0) | OBSERVACIONES

. Elinstrumento recoge informacion

que permite dar respuesta al
problema de investigacion

X

La estructura del instrumento es
adecuada

Los items del instrumento
responden a la operacionalizacién
de la variable

La secuencia presentada facilita |

el desarrollo del instrumento

- .

Los items son claros y entendibles

EL nimero de items es adecuado
para su aplicacién

X
X
X
X
X

SUGERENCIAS:

.46 de... AbYil.... del2024.

Nombres y Apellidos del juez experto - Firma

on: Y24 07843
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T UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” ] l

i
S n} FACULTAD DE OBSTETRICIA
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): URTBARAT URATNA SANAR

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
su opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta
correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Conocimiento y practica de
la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San Martin de
Porras, Ica, 2024.

Cuestionario 1: Conocimientos sobre la lactancia materna en puérperas.

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio seguin su opiniéon

CRITERIOS SI(1) | NO (0) OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacion
que permite dar respuesta al X
problema de investigacion

2. La estructura del instrumento es
adecuada

3. Los items del instrumento |
responden a la operacionalizacién |
_de la variable |19
4. La secuencia presentada facilita
el desarrollo del instrumento
5. Los items son claros y entendibles

X | X | X )<5><

6. EL numero de items es adecuado
para su aplicacion

SUGERENCIAS:

lca, ... 46.....de .. PBRTL. .. del2024.

My SHARE ‘R:.,« jRI URB'e‘P.-,l_\.

Nombres y Apellidos del juez experto - Firma
DNI: € 1S55013
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“

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
FACULTAD DE OBSTETRICIA
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

P4
R

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): UPTRALRT URRTINA SALRA

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
su opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta
correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Conocimiento y practica de
la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San Martin de
Porras, Ica, 2024.

Cuestionario 2: Practica de la lactancia materna en puérperas.

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segtin su opinion

CRITERIOS

Si (1)

NO (0)

OBSERVACIONES

1.

El instrumento recoge informacion
que permite dar respuesta al
problema de investigacion

X

_adecuada

La estructura del instrumento es

Los items del instrumento
responden a la operacionalizacion
de la variable

La secuencia presentada facilita
el desarrollo del instrumento

Los items son claros y entendibles

EL numero de items es adecuado
para su aplicacién

X|Ix[X|X [X

SUGERENCIAS:

..... del 2024.

Nombres y Apellidos del juez experto - Firma
|

DNI:

2 |8SyC
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g
("‘ T, UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” & mar .
<

FACULTAD DE OBSTETRICIA i ¢

ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA ___ "as®

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): PEBA CASTIN O CESAR MUGUSTO

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
su opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta
correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Conocimiento y practica de
la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San Martin de
Porras, Ica, 2024.

Cuestionario 1: Conocimientos sobre la lactancia materna en puérperas.

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS SI (1) [ NO (0) OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacion
que permite dar respuesta al | X
problema de investigacion

2. La estructura del instrumento es
adecuada

3. Los items del instrumento
responden a la operacionalizacion
de la variable

4. La secuencia presentada facilita
el desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

X[X|[X]| X |¥

6. EL numero de items es adecuado
para su aplicacion

SUGERENCIAS:

Ilca, ... 16..... de ... ABRIL. ... del 2024.

/ 'Y 4
/< _
Nombres y Apellidos del juez experto - Firma
one BOCIHS EG
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S
\} UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”

v\&l
( Sy
A FACULTAD DE OBSTETRICIA '. 3
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA Saae?’
ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimado juez experto (a): EEEQ CASTING CESAR DUGUSTO

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita dar
su opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta
correspondiente al proyecto de investigacion titulado: Conocimiento y practica de
la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San Martin de
Porras, Ica, 2024.

Cuestionario 2: Practica de la lactancia materna en puérperas.
Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segin su opinién

CRITERIOS Si (1) | NO (0) OBSERVACIONES

1. Elinstrumento recoge informacion
que permite dar respuesta al
problema de investigacion

2. La estructura del instrumento es
adecuada

3. Los items del instrumento
responden a la operacionalizacion
de la vanable

4. La secuencia presentada facilita
el desarrollo del instrumento

5. Los items son claros y entendibles

6. EL numero de items es adecuado

____para su aplicacién

!XXXXXX

SUGERENCIAS:

Ica, ... 46.... de ... PBRIL. ... del 2024,

; G S
Nombres y Apellidos del juez experto - Firma

on: RBOOCI {¥BLH
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8.6. Autorizacion del establecimiento de salud
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“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, i%. 3
Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO” '!;,% _j

Ica, 24 de abril del 2024.

Sefior: Dr. Julio Cruce Lecaros

Jefe del Puesto de Salud San Martin de Porras

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarlo cordialmente y manifestarle que, en
mi condicion de Bachiller en Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”,
vengo desarrollando el trabajo de investigacion tesis denominada: Conocimiento y
Practica de la lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de salud San
Martin de Porras, Ica, 2024; para lograr el titulo profesional de Obstetra; con tal motivo
solicito a Usted autorizacion para la aplicacion del instrumento de recoleccion de datos en
el establecimiento de salud que representa; debiendo mencionar que se tendra en cuenta
las siguientes consideraciones éticas: consentimiento informado, privacidad y
confidencialidad de los datos.

Segura de contar con su valioso apoyo, ya que conozco su compromiso en el desarrollo del
conocimiento, agradezco la atencion de la presente, asimismo hago propicia la oportunidad

para expresarle los sentimientos de mi especial consideracion y estima personal.

Atentamente

MINISTERIO B SAL
LAS SAN MAR Of PORRAT
Ju by

T

Bach. Katherine Bertha Suarez Ananculi
DNI: 75759246
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8.7. Carta de aceptacion para ejecucion de proyecto de investigacion

DIRECCION REGIONAL DE SALUD ICA
RED DE SALUD ICA
MICRORED SAN JUAN BAUTISTA
PUESTO DE SALUD SAN MARTIN DE PORRAS

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA
INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMERACION DE LAS HEROICAS BATALLAS
DE JUNIN Y AYACUCHO”

Tca, 25 de abril del 2024
Seiiorita: Katherine Bertha Suarez Ananculi
Bachiller en Obstetricia

Universidad Nacional San Luis Gonzaga

Tengo el agrado de dirigirme a usted para expresarle mi cordial saludo e infomarle que, en
respuesta a su solicitud del 24 de abril del presente afio, donde se solicita autorizacion para
desarrollar el trabajo de investigacion: Conocimiento y practica de la lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, 2024, ha sido
ACEPTADA por lo que podra disponer de las instalaciones y facilidades para la realizacion
del mencionado estudio.

Es propicia la oportunidad para expresarles las muestras de aprecio y estima personal.

Atentamente
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8.8. Base de datos
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Base de datos 02

V2

CUESTIONARIO 2
PRACTICA DE LACTANCIA MATERNA EN PUERPERAS

P6

P5

P4

P3

P2

P1
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Figuras

Figura 1.

Edades de la muestra de estudio

K
£
e
[+]
o
De 14 a 17 afios De 18 a 29 afios De 30 a mas afios
Edad
Figura 2.

Ocupacion de los participantes

Porcentaje

Estudiante Ama de casa Trabajadora Trabajadora
dependients independiente
Ocupacion
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Figura 3.

Procedencia de los participantes
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Figura 4.

Estado civil de los participantes

Porcentaje

Soltera Conviviente Casada

Estado civil
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Figura 5.

Grado de instruccion a los participantes
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Frimaria Secundaria Superior
Grado de instruccion
Figura 6.

Numero de hijos de los participantes

Porcentaje

1 hijo 2 a3 hijos 4 amas hijos

Numero de hijos
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Figura 7.

Conocimiento sobre la lactancia materna en puérperas y la practica de lactancia materna en
puérperas usuarias del Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024

Grafico de barras
20 W
Practica
de
lactancia
materna
en
puérperas
W Regular
M Bueno

Recuento

Regular Alto

VX: Conocimiento sobre la lactancia materna en puérperas

Figura 8.

Conocimiento general y la practica de lactancia materna en puérperas usuarias del Puesto de
Salud San Martin de Porras, Ica, Peru, 2024

Grafico de barras
40 .
Practica
de
lactancia
materna

_en
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M Regular
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Recuento

Bajo Regular Alto

D1: Conocimiento general sobre lactancia materna

62



Figura 9.

Conocimiento sobre los beneficios y la practica de lactancia materna en puérperas usuarias del
Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024

Grafico de barras

40

Practica
de
lactancia
materna
en
puérperas

W Regular
M Bueno

Recuento

Regular Alto

D2: Conocimientos sobre los beneficios de lactancia materna

Figura 10.

Conocimiento sobre la técnica y la practica de lactancia materna en puérperas usuarias del

Puesto de Salud San Martin de Porras, Ica, Pert, 2024

Grafico de barras
VY:

* Practica
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20
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5,0%
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D3: Conocimientos sobre latécnica de lactancia materna
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8.9. Evidencias fotograficas
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