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RESUMEN

El nivel de conocimiento de lactancia materna en madres primerizas es un topico que
debe ser estudiado en la actualidad, debido a la gran afluencia y cantidad de mujeres en
estado de gestacion que acudian al Hospital Leon Becerra Camacho, por dicho motivo se
realizo la investigacion. El objetivo general de este proyecto es determinar el nivel de
conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas atendidas en el Hospital
General Dr. Ledn Becerra Camacho Milagro, 2023. El disefio metodoldgico esta basado
en un estudio de tipo no experimental, de caracter cuantitativo y transversal. Para realizar
esta investigacion se selecciond una muestra de 30 madres mediante el tipo de muestreo
no probabilistico por juicio. Se obtuvo un 56% de un nivel regular de conocimiento que
poseen las madres primerizas, la mayoria de ellas son mayores a 20 afios y viven en una
zona rural, se obtuvo mediante las 14 preguntas sobre lactancia materna que las madres

primerizas tienen un conocimiento regular.

Palabras clave: Lactancia materna, nivel de conocimiento, madres primerizas



ABSTRACT

The level of knowledge of breastfeeding in first-time mothers is a topic that should be
studied at present, due to the large influx and number of pregnant women who attended
the Hospital Ledn Becerra Camacho, for this reason the research was conducted. The
general objective of this project is to determine the level of knowledge about
breastfeeding in new mothers attended at the Dr. Ledn Becerra Camacho Milagro General
Hospital, 2023. The methodological design is based on an experimental, quantitative and
cross-sectional study. To carry out this investigation, a sample of 30 mothers was selected
using the type of non-probabilistic sampling by trial. 56% of a regular level of knowledge

possessed by new mothers.

Keywords: Breastfeeding, level of knowledge, new mothers
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INTRODUCCION

La lactancia materna segun la Organizacién Mundial de la Salud, mas conocida
como la OMS (2021) define a lactancia materna como el alimento idéneo para el
crecimiento y el desarrollo sano especialmente en los lactantes; también es parte esencial

del proceso reproductivo, con repercusiones importantes en la salud de las madres.

Existe una problemética con respecto al nivel de conocimiento que tienen las
madres primerizas tal como lo indica la (OMS, 2017) , sefiala que pueden presentarte
distintos peligros debido al poco conocimiento que posee la madre primeriza
especialmente al momento de proporcionar una alimentacion diferente a la leche materna,

al usar técnicas de lactancias no correctas.

Este proyecto de investigacion surge por el motivo de la gran cantidad de madres
primerizas que acudian al Hospital General Dr. Leon Becerra Camacho de Milagro, la
cual tiene como interrogante de investigacion ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre
lactancia materna en madres primerizas atendidas en el Hospital General Dr. Len Camacho
Milagro, 2023?

El objetivo de la presente investigacion es determinar el nivel de conocimiento
sobre lactancia materna en madres primerizas atendidas en el Hospital General Dr. Leo6n
Becerra Camacho Milagro, 2023; mediante la aplicacion de una encuesta relacionada a

los conocimientos sobre lactancia materna.



CAPITULO |

1. El problema
1.1 Planteamiento del problema

La lactancia materna es, sin duda alguna, el mejor alimento que una madre puede
brindar a su bebé, debido al sinnimero de beneficios que proporciona, y con ello aporta
a que tenga un desarrollo éptimo y saludable, pero existen muchas madres especialmente
las primerizas que no cuentan con el conocimiento necesario sobre la leche maternay por

ende esto causa que dejen de amamantar precozmente a su bebé.

Es necesario tener como base principal los conocimientos acerca de la importancia
de la lactancia materna y sus técnicas de amamantamiento durante la primera etapa de
vida del nifio. Por ende, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2017), sefiala que
pueden presentarte distintos peligros debido al poco conocimiento que posee la madre
primeriza especialmente al momento de proporcionar una alimentacion diferente a la

leche materna, al usar técnicas de lactancia no correctas.

Por otro lado, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2020), menciona
que el 60% de los bebés que son amamantados exclusivamente con leche materna tienen
menos probabilidades de morir a causa del sindrome de muerte subita, es decir, que esta
cientificamente comprobado que la leche materna influye satisfactoriamente en los
primeros afios de vida de los bebés, ademéas evita que padezcan enfermedades y

desencadene a situaciones graves como la muerte.

En el Ecuador el Ministerio de Salud Publica (MSP, 2018), ha realizado estudios
y encuestas de los cuales se evidencia que es completamente normal que las mujeres
experimenten una amplia gama de emociones como felicidad, dolor, agotamiento e
inseguridad durante la maternidad; por esta razén es fundamental brindarles apoyo
emocional y acceso a servicios de salud mental para que puedan enfrentar y superar los

desafios que surjan durante esta etapa.

Asimismo, la lactancia materna permite tener una excelente salud a través de los



afios, si esta se la implementa desde una edad temprana y adecuada evitandonos asi
enfermedades cronicas no trasmisibles tales como la diabetes tipo Il, obesidad o el
sobrepeso, ademas, nos beneficia en el rendimiento académico e incluso laboral, es decir,
el hecho que la primera alimentacidn sea exclusivamente la leche materna asegura el
bienestar de vida en todos los &mbitos que desarrolle y se desempefié a futuro el infante.
(Gorbierno del Encuentro, 2018)

1.2. Formulacién del problema

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas

atendidas en el Hospital General Dr. Ledn Camacho Milagro, 2023?



2. Objetivos
2.1. Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres

primerizas atendidas en el Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho Milagro, 2023

2.2. Objetivos especificos

1. Analizar las caracteristicas sociodemograficas de las madres primerizas
atendidas en el Hospital General Dr. Leon Becerra Camacho.

2. Identificar los conocimientos generales sobre la lactancia materna que
tienen las madres primerizas en el Hospital General Dr. Ledn Becerra
Camacho.

3. Evaluar los conocimientos sobre la duracion y la técnica de la lactancia
materna exclusiva de las madres primerizas que se encuentran en el
Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho.



3. Justificacion

El presente trabajo tiene como finalidad determinar el nivel de conocimiento sobre
lactancia materna en madres primerizas que acuden al Hospital General Dr. Leon Becerra
Camacho del canton de Milagro, por lo que en el &rea de maternidad existen madres que
tienen poco conocimiento acerca de esta tematica, y esto genera un problema grave debido
a que dejan de amamantarlos y posteriormente afectara al recién nacido en su desarrollo
y crecimiento. Por ende, el desarrollo de la investigacion tiene relevancia practica ya que
servird como instrumento de apoyo debido a que proporcionara informacion destacada y
necesaria para la preparacion que debe tener una mujer que anhela convertirse en madre
por primera vez.

La relevancia tedrica del estudio radica en que permitird ampliar el conocimiento
de las madres primerizas con respecto a la lactancia materna. Mientras que, la relevancia
social, se enfoca principalmente en que permitira conocer aquellas carencias o
dificultades que tengan las madres primigestas con respecto a la lactancia. Y la relevancia
académica, es por tanto la explicacidn de caracter cientifico que se logra con la aportacion
concreta del estudio de las variables.

El proyecto es viable porque es capaz de ejecutarse dentro del hospital ya que
cuenta con area de maternidad en el que constantemente ingresan mujeres en proceso de
gestacion o postparto y finalmente es factible porque tenemos el apoyo de toda la
comunidad hospitalaria como son los doctores, obstetras, licenciados, auxiliares de
enfermeria, y especialmente las madres primerizas. Con los resultados obtenidos se
pretende contribuir mediante datos estadisticos, permitiendo al personal de salud
implementar estrategias de promocidn y asi prevenir diversas consecuencias que puede

experimentar el recién nacido si no se alimenta adecuadamente con leche materna.

CAPITULO 11
2. Marco teérico
2.1. Fundamentacién referencial

La investigacion de Alvarez, Angeles & Pantoja, (2021) Estudio el nivel de
conocimiento sobre la lactancia materna en madres primerizas del Instituto Nacional
Perinatal. Esta investigacion fue realizada bajo un enfoque cuantitativo, descriptivo y

transversal, ademas se aplico una encuesta con previo consentimiento informado a 276



madres primerizas y se determind en los resultados que 80,4% tiene un conocimiento
regular mientras que solo un 8,3% tiene un conocimiento malo. Asimismo, indican que
el nivel de conocimiento sobre la lactancia materna se relaciona con la procedencia y la
ocupacion de la madre. Y la contribucion de esta investigacion es que el objetivo es

similar y a su vez se aplicard el mismo instrumento para la recoleccién de datos.

Un estudio realizado por Benancio (2022) establecié como objetivo determinar la
relacion entre las actitudes y los conocimientos hacia la lactancia materna en madres
adolescentes usuarias del Centro Materno Infantil Carlos Showing Ferrari, fue de tipo
cuantitativo, y se aplico una entrevista individualizada, cuestionario de conocimientos y
una escala de Likert de actitudes a 120 madres adolescentes. Los resultados muestran que
62,7% tienen conocimientos suficientes sobre la lactancia materna mientras que en las
actitudes tiene 68,6%. Finalmente, se llegé a la conclusion de que no tienen relacion las
actitudes y los conocimientos de la lactancia materna en madres adolescentes. El valor
agregado de esta investigacion a la actual es el enfoque cuantitativo y el mismo fin con

respecto a la variable principal que es el conocimiento sobre la lactancia materna.

A nivel nacional la investigacion desarrollada por Diaz (2022) con el objetivo de
determinar el conocimiento que tienen las madres en puerperio mediato sobre la lactancia
materna y la relacién con el estado nutricional del recién nacido. EI enfoque fue mixto y
la poblacidn constd de 40 madres y 40 nifios. Los resultados que se obtuvieron de cada
diez madres cinco tienen conocimiento sobre la lactancia materna, decir,
aproximadamente el 50%. En conclusion, los conocimientos sobre la lactancia materna
no son de completa responsabilidad del personal de salud sino debe ir de la mano de la
madre y familia. El aporte que deja esta investigacion es de igual manera el estudio del

conocimiento de la lactancia materna en las madres.

2.2. Fundamentacién Teodrica

2.2.1. Definicion de Conocimiento

Para comprender los niveles de conocimiento que existen es necesario conocer su
definicion por lo que Mufioz & Riverola (2003), menciona que el conocimiento es la
destreza que puede tener una persona al momento de resolver problemas que se presenten.

Por otro lado, Neill & Cortez (2018), indica que “El conocimiento es una de las



capacidades mas relevantes del ser humano, ya que le permite entender la naturaleza de
las cosas que los rodean, sus relaciones y cualidades por medio del razonamiento”. Es
decir que el conocimiento es imprescindible para el desarrollo normal del individuo para

que pueda comprender y aplicar esa informacién de forma eficaz.

Para poder asimilar informacion es necesario realizar diversos procesos
cognitivos que son propios del ser humano, (Ramirez, 2009) menciona que “El
conocimiento es el acto consciente e intencional para aprehender las cualidades del objeto
y primariamente es referido al sujeto, el Quién conoce, pero lo es también a la cosa que
es su objeto, el Qué se conoce.” Por lo tanto, este proceso debe ser realizar de manera

correcta y minuciosa para de esa forma aplicarlo adecuadamente.

2.2.2. Tipos de conocimiento

Luego de la investigacion se determind que existe diversas tipologias del

conocimiento, pero las que establece (Martinez, 2021) son las siguientes:

Conocimiento Intuitivo: Es aquel conocimiento que utilizamos en nuestra vida
cotidiana y nos permite acceder al mundo que nos rodea, tratando de relacionarla con
algun evento o experiencia que hallamos vivido y se relacione con lo que estamos
apreciando.

Conocimiento Empirico: Se refiere a la experiencia que se tiene del medio
natural y se produce a través de los sentidos, asi como de la manera en cémo se percibe
la realidad.

Conocimiento Filosofico: Es aquel razonamiento puro que no ha pasado por un
proceso de praxis o experimentacion metodoldgica para probarlo como cierto.

Conocimiento Cientifico: Se refiere al conjunto de hechos recogidos por las
teorias cientificas, asi como al estudio de la adquisicion y elaboracion de nuevos

conocimientos o leyes.

Por otro lado, luego de una indagacion minuciosa (Cerdn, 2017) establecié otros
niveles de conocimientos, como son:
El conocimiento acientifico: Puede decirse que es el tipo de conocimiento no

cientifico llamado vulgar, ordinario o de sentido comdn



El conocimiento pre cientifico: Al estar en los limites de la ciencia moderna,
el conocimiento pre cientifico es un hibrido informacional que no siempre desemboca
hacia el conocimiento cientifico propiamente dicho.

El conocimiento cientifico: es objetivo, sistematico, metddico, riguroso,
fundamentado, explicativo, y hasta predictivo, hay diferentes formas de concebirlo,
producirlo y de practicarlo, lo que a la vez lleva a tomar posturas consideradas no pocas
veces como excluyentes entre si, aunque todas ellas posean el reconocimiento
de cientifico

Conocimiento meta cientifico: Un cuarto tipo de conocimiento detectado en
relacion con el conocimiento cientifico es el que puede denominarse como meta
cientifica al tener como objeto de sus reflexiones, no la realidad empirica dada en bruto,

sino a la realidad cientifica.

2.2.3. Importancia de conocimiento

La informacion es algo importante para el ser humano y conocer de ella tiene sus
ventajas (Ruiz, 2020) menciona que “Para poder tener una actitud critica ante nueva
informacion, es importante contar con los conocimientos que nos permitan interpretarla
adecuadamente, asi como valorar la coherencia y la consistencia de los datos que
proporciona”. Es decir que la importancia del conocimiento radica principalmente en el
desarrollo cognitivo que permite al ente expresarse y actuar en la sociedad de manera

correcta y adecuada.

Existen un sin nimero de beneficios y ventajas que provoca el conocer
informacion y el adquirir conocimiento, por lo que (Machuca, 2022) menciona que “Una
de las razones por las que destacamos la importancia del conocimiento es porque nos
ayuda a desarrollar nuestras habilidades. Aprendiendo cosas nuevas, tanto a nivel
personal como profesional, estamos potenciando nuestros conocimientos, habilidades y
actitudes”. Para poder saber como actuar en situaciones especificas es necesario conocer

y aprender cosas nuevas Y esto solo se logra a través de la adquisicidn de conocimientos.



2.3.1 Madres primerizas

Definicion

El ser madre es una tarea que abarca un sinnimero de responsabilidades con los
hijos es asi que, de acuerdo a Mestre, (2012) define a madre primeriza como a la persona
que se convierte en madre por primera vez y tiene muchas experiencias increibles que
experimenta a lo largo de la vida. Desde el momento que la mujer descubre que esta
embarazada, el parto y una vez tiene al recién nacido en casa surgen muchas dudas y es

facil no saber cébmo actuar. Por ende, una mujer que se convierte en madre suele sentir

muchas dudas sobre la futura crianza de su bebé.

4.3.2 Lactancia materna

Definicion

Segun la OMS , (2021) define a lactancia materna como el alimento idoneo para
el crecimiento y el desarrollo sanos especialmente en los lactantes; también es parte
integrante del proceso reproductivo, con repercusiones importantes en la salud de las
madres. EI examen de los datos cientificos ha revelado que, a nivel poblacional, la
lactancia materna exclusiva durante 6 meses es la forma de alimentacion dptima para los
lactantes. Posteriormente se le dard alimentos complementarios, pero sin quitar la

lactancia materna hasta los 2 afios o0 méas. Es decir, sin la lactancia materna el nifio no

tendria un desarrollo y crecimiento normal con todos los nutrientes necesarios.

2.3.3 Técnicas de amamantamiento

La Asociacion Espafiola de Pediatria, (2017) menciona que las diferentes técnicas
de amamantamiento ayudan principalmente a la madre mantener una produccion
adecuada de leche materna y evita complicaciones al momento de lactar. La parte
trascendental al momento de lactar es mantener a la madre comoda, al bebé pegado al
cuerpo de la madre, que el agarre sea adecuado manteniendo su boca abierta para que
cubra parte de la areola, con ello se evita que exista lesiones en el pezén. Hoy en dia,
tenemos diversas alternativas de aprender a realizar las técnicas de amamantamiento

correctamente a través de libros o videos educativos en internet.



Agarre correcto del pecho materno

Segun UNICEF, (2013) nos indica que la forma correcta del agarre del pecho
materno se da cuando la madre agarra el pecho con los dedos y forma una C, de tal forma
que el nifio quede mirandole el pecho, y si este no agarra estimular los labios del bebe
con el pezdn, ademas debe agarrar completamente la areola, y asi finalmente, ambas
barrigas deben estar pegadas y la cabeza, la nuca y la espalda del bebe deben estar en
completa linea recta sostenidas por el brazo de la mama.

Por ende, esta es la forma correcta que deben implementar las madres a la hora de

dar de lactar a su bebé debido a que no posee tanta complejidad.

El Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e lgualdad (2017) propone las

siguientes posiciones:

Posturas de lactancia materna

Posicion en crianza bildgica

Esta se trata de que la madre debe semiacostarse a un grado que va desde 15 a 65,
luego se coloca al bebé encima con direccion a el pecho y permitir que el bebé busque

por su cuenta y asi agarre el pezon.

Posicion de cuna

Es una de las posturas mas conocidas, en el que la mama coloca la cabeza del bebe
justo en el antebrazo mientras que la mano la coloca en la espalda. En tal caso deben estar
alineados los dos cuerpos, es asi que el pezon debe estar a la altura de la nariz, y luego

acercar él bebe al pecho y dejarlo a que el agarre por su cuenta.

Posicion acostada

La Asociacion Espafiola de Pediatria (2012) detalla que esta posicion es una de
las mas comodas especialmente durante la noche, por lo que, la madre se acuesta de un
lado con la cabeza ligeramente elevada por medio de una almohada mientras que el bebé
de be estar de lado, pero pegado al cuerpo de la mamay es asi que ella puede traerlo mas

cerca de ella para que busque el pezdn y pueda succionar la leche.

2.3.4 Definicidon Leche materna

La OMS (2021), define a la leche materna como el mejor alimento para los bebés,
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es limpia y segura ya que contiene anticuerpos que ayudan a evitar enfermedades que se
dan colmunmente en la etapa de la nifiez. También proporciona nutrientes y energia que

el nifio necesita para desarrollarse durante sus primeros 6 meses de vida.

2.3.5 Tipos

Segun Tech School of Nursing (2022) menciona los siguientes tipos:

El calostro

Contiene en mayor cantidad proteinas, inmunoglobulinas, y vitaminas que estan
en la sangre por medio del intestino del recién nacido. Durante estos dias 4 dias se produce
el volumen de 2 -20 ml por toma. Y es suficiente para alimentar, puesto que el estomago

tiene muy poca capacidad, por lo pequefio, asimismo se satisface en pocas cantidades.

La leche de transicion

Es la leche que se produce en el trascurso del 4 y 15 dia posterior al parto. Aunque
durante el 4 y 6 dia existe un aumento excesivo de leche que alcanza hasta un volumen
de 600 — 700 ml dia entre los 15 y 30 dias postparto. Este tipo de leche es de composicion

intermedia que varia hasta alcanzar la leche madura.

La leche madura

Esta leche cambia su composicion durante el periodo de toma, es decir, al
principio es mas aguada que sirve para calmar la sed y luego pasa a ser una leche con
mucha cantidad de grasa, de tal manera que logra saciar al bebé. Por dicho motivo se
debe se debe vaciar principalmente el primer pecho antes de ofrecer el otro. EI volumen

que se debe alcanzar es de 700 — 900 ml por dia durante los primeros 6 meses de vida.

2.3.6 Tipos de alimentacién

Alimentacion Materna

Como menciona (Lapefia & Hernandez, 2020) que la alimentacién de leche
materna tiene gran cantidad de concentraciones de factores protectores y antimicrobianos,
estos incluyen a las enzimas (lisozima o lactoferrina), inmunoglobulinas, citocinas,
leucocitos, oligosacaridos, nucleotidos, lipidos y hormonas, de tal forma que proporcionar

inmunidad y a la vez ayuda al desarrolloy maduracién del sistema inmunitario del bebé.
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Alimentacién artificial

Segun (Chico, 2018) define la lactancia artificial como el método de alimentar al bebé

con formulas que se elaboran a partir de la leche de vaca.

Alimentacion mixta
Para (Chico, 2018) la alimentacion mixta es cuando el lactante recibe leche

materna y formulas adaptadas, ya sea de forma simultanea o alternativa.

Alimentacion complementaria
Segun (Fernandez, 2018) el proceso de alimentacion complementaria (AC)
consiste en ofrecer al lactante alimentos o liquidos diferentes a la leche materna o una

férmula infantil, que sirvan como un afiadido y no como un reemplazo de esta.

2.3.7 Beneficios de la lactancia materna

El Ministerio de Salud Pablica (2019) indica los siguientes beneficios:
Beneficios para el bebé

. Contiene anticuerpos que protegen de enfermedades frecuentes durante
esta etapa de vida como son las diarreas, asma, alergias, etc.

. Reduce el riesgo de desnutricion.

. Disminuye el riesgo de muerte subita de 1.5 a 5 veces.

. Posee una gran variedad de nutrientes paratener un crecimiento adecuado.
. Reduce los colicos en el bebé ya que es de facil digestion.

. Contiene electrolitos y liquidos necesarios para una buena hidratacion.
. Ayuda en el desarrollo intelectual, emocional y a futuro predispone

problemas mentales.

o Disminuye el riesgo de desarrollar enfermedades crénicas como la
diabetes, obesidad, enfermedades cardiovasculares en la edad adulta.

. Produce un vinculo afectivo entre la madre y el bebé, y esto ocasiona
mayor estabilidad emocional seguridad y felicidad.

. Disminuye el riesgo de ortodoncia en la adolescencia y evita la presencia
de caries dentales.

Beneficios para la madre

. Ayuda a un mejor desarrollo de niveles de altos de inteligencia,
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personalidad saludable y autoestima por lo que existe el vinculo afectivo madre-

bebé.

. Favorece a tener una recuperacién mas rapida luego del parto.

. Permite recuperar el peso anterior, a través de la quema de calorias.

. Previene la depresion después el parto.

. Previene la osteoporosis, cancer a mama y ovarios.

. Disminuye el riesgo de anemia, ya que previene el sangrado post parto.
. Produce hormonas que ayudar a la mujer a relajarse y se mas carifiosa con
el infante.

2.3.8 Fundamentacion de enfermeria

Teoria de déficit del autocuidado de Dorothea Orem

Segun Naranjo et. al (2017) menciona que la teoria de déficit del autocuidado esta
compuesta por tres teorias las cuales son la teoria del autocuidado, la teoria del déficit del
autocuidado y la teoria de los sistemas de enfermeria. Por lo que nos centraremos en la
teoria de los sistemas de enfermeria ya que existe tres tipos que son: el toralmente

compensatorio, el parcialmente compensatorio, de apoyo educativo.

En lo que respecta al sistema de apoyo educativo se enfoca aquel paciente que
puede realizar sus propias acciones de autocuidado y asimismo puede aprender a
adaptarse a las nuevas situaciones que se le presente, esta ocasion el rol principal de
enfermeria serd ayudar a tomar decisiones y proporcionar conocimientos. Por esta razon
seleccione esta teoria se ayudara a proporcionar una correcta informacion de
conocimientos sobre la lactancia materna especialmente a las madres primerizas que

inician esta nueva etapa de su vida.

Teoria de Nola Pender

Segun (Aristizabal, Blanco, Sanchez, & Ostiguin , 2011), este modelo busca
mostrar la complejidad de los seres humanos y como se relacionan con el ambiente
cuando buscan alcanzar un nivel 6ptimo de salud; resalta la conexién entre las
caracteristicas y experiencias personales, los conocimientos, las creencias y los factores
situacionales que influyen en los comportamientos o acciones de salud que se quieren

logiai. Por lo tanto, esta teoria se relaciona con mi investigacion ya que el profesional de
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salud debe enfocarse en actividades que brinden informacion sobre la lactancia materna
y las acciones que las madres deben realizar para darle una mejor alimentacion a su bebé,

pues esta practica puede estar condicionada por varios factores del entorno.

2.3. Fundamentacion legal
El Ecuador cuenta con multiples normativas las cuales fundamentan el trabajo

de investigacion entre ellas encontramos:

La Constitucion de la Republica del Ecuador (2008) menciona:

Art. 32. - La salud es un derecho que garantiza el Estado, la cual forma con debe
realizarse en torno a nuestros otros derechos como es la agua, la alimentacion, la
educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros
que nos permitan poder vivir adecuadamente.

Art. 43. El estado garantizara a las mujeres embarazadas y en periodo de lactancia
los derechos a:

1. No ser discriminadas por su embarazo en &mbitos educativos, social y laboral.

2. La gratuidad de los servicios de salud materna.

3. La proteccion prioritaria y cuidado de salud integral y de vida durante el
embarazo, pato y posparto.

4. Disponer de las facilidades necesarias para la recuperacién después de
embarazo y durante el periodo de lactancia.

Ley Orgénica de la Salud (2015). Capitulo 11

De la alimentacion y nutricion

Art. 17.- La autoridad sanitaria nacional conjuntamente con los integrante del
Sistema Nacional de Salud, fomentaran y promoveran la lactancia materna durante los
primeros seis meses de vida del nifio o nifia, procurando su prolongacién hasta los dos
afios de edad.

Garantizara el acceso a leche materna segura o sustitutivos de esta para los hijos
de las madres portadoras de VIH-SIDA.

Ley de Fomento, Apoyo y Proteccion a la Lactancia Materna (1995).

Capitulo I De la politica Nacional de Lactancia Materna
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Art 1.- La lactancia materna es un derecho natural del nifio y constituye el medio
mas idoneo para asegurarle una adecuada nutricion y favorecer su moral crecimiento y
desarrollo.

Art 2.- Corresponde al Ministerio de Salud Publica, a través de sus unidades
operativas, la aplicacion de las disposiciones de la presente Ley. Para este efecto se
deberéa disefiar e implementar acciones tendientes a:

a) Fomentar la practica de la lactancia materna exclusiva durante el primer afio de
vida del nifio;

b) Establecer en todos los servicio de salud publicos y privados, normas
obligatorias que garanticen el contacto inmediato del nifio con su madre, luego de su
nacimiento;

c¢) Promover y desarrollar educacion continua en lactancia materna a los miembros
del equipo de salud, la familia y la comunidad;

d) impartir la instruccion oportuna a toda madre embarazada o en periodo de
lactancia sobre los beneficios nutricionales, inmunitarios, psicoafectivos y el efecto
anticonceptivo de la lactancia materna, asi como respecto al peligro que conlleva el
cambio injustificado de esta por biberones y chupones para lactantes.

e) Propugnar el cumplimiento de las normas del Cédigo Internacional sobre
Comercializacion de Sucedaneos de la Leche Materna de la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS); y,

f) Eliminar toda propaganda relacionada con las formulas lacteas en los servicios

de salud.

Capitulo 11 Objetivo y alcance de la ley

Art.-3 Esta Ley propende garantizar una nutricion segura y suficiente a los nifios
recién nacidos que no tengan necesidades especiales de alimentacion dentro del periodo
de lactancia, mediante el fomento y proteccién de la lactancia materna y la regulacion y
control de la comercializacion de alimentos infantiles, incluyendo los Ilamados
sucedaneos de la leche materna.

Art. 4 La lactancia materna, como recurso natural, debe proveerse hasta que el

nifio cumpla dos afios de edad.

En la Ley de Fomento, Apoyo y Proteccion a la Lactancia Materna, (1995)

meciona en el Art. 4.- La lactancia materna, como recurso natural, debe proveerse hasta
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que el nifio cumpla dos afios de edad.

2.4. Formulacién de hipdtesis

El nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas que
acuden al Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho Milagro, 2023 es bajo.
Estructura

Unidad de estudio: Madres primerizas

Variables: Nivel de conocimiento sobre lactancia materna

2.5 Identificacion y clasificacion de las variables

2.5.1. Variable independiente

Lactancia materna: esta es independiente ya no que no depende de la otra variable.
2.5.2. Variable dependiente

Nivel de conocimiento: esta variable es dependiente ya que se medira el nivel de

conocimiento que tienen las madres primerizas.

16



2.6. Operacionalizacion de variable

Tabla 1: Matriz de operacionalizacion de la variable independiente

DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL
HIPOTESIS VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TECNICAS E
CONCEPTUAL INSTRUMENTOS
El nivel de e Cada 2 horas

conocimiento sobre
lactancia materna en
madres primerizas
que acuden al
Hospital General Dr.
Ledn Becerra
Camacho Milagro,
2023 es bajo

Lactancia materna

Consiste en dar de
lactar al bebé durante
su periodo de

infancia.

Frecuencia

Duracion

e Cada4 horas

e Siempre que el bebé
desea.

e Seis meses

e Menos de 5 meses

e Un afo

Encuesta del Instituto

Materno Perinatal




Tabla 2 Matriz de operacionalizacion de la variable dependiente

DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL
HIPOTESIS VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES TECNICAS E
CONCEPTUAL INSTRUMENTOS
El conocimiento es e Bueno
una de las e Regular
El nivel de capacidades mas Nivel alto e Malo
conocimiento sobre relevantes del ser Nivel medio
lactancia materna en Nivel de humano, ya que le Nivel bajo Encuesta del

madres primerizas
gue acuden al
Hospital General
Dr. LeoOn Becerra
Camacho Milagro,
2023

conocimiento

permite entender la
naturaleza de las
cosas que los rodean,
sus relaciones vy
cualidades por medio
del  razonamiento.
(Neill & Cortez,
2018)

Instituto Materno

Perinatal




CAPITULO III

3. Disefio metodoldgico

3.1. Tipo de investigacion

La presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo ya que se realizara el
analisis y recoleccion de los datos estadisticos para evaluar el nivel de conocimiento sobre
lactancia materna en madres primerizas atendidas en el Hospital General Dr. Leon
Becerra Camacho Milagro mediante un cuestionario validado elaborado por Avendafio y

Medrano.

3.2. Método de Investigacion

Esta investigacion sera la es de tipo no experimental, debido a que no se
manipulara a las variables de estudio, sino que se estudian desde el hospital mediante la
observacion y la obtencién de datos.

El disefio de investigacion es trasversal, por lo que se recogera la informacién en

un periodo de tiempo determinado y con la poblacion adecuada.

3.3. Poblacion y muestra
La poblaciéon estard conformada por 216 madres que ingresaron al &rea de

hospitalizacion de maternidad del Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho.

3.4. Tipo de muestreo

La investigacion presenta un tipo de muestreo no probabilistico por juicio, por asi
pude seleccionar la muestra de acuerdo con la cualidad principal que fueron las madres
primerizas, por ende, la muestra fue 30 madres primerizas que se encontraban en el area

de hospitalizacion de maternidad.

3.5. Técnicas de recoleccion de datos
La técnica que se va a implementar es la encuesta, mediante el uso de un
cuestionario que tiene 14 preguntas para extraer la informacion que poseen las madres

primerizas acerca de la lactancia materna.

3.6. Instrumento de recoleccion de datos

El instrumento de recoleccién de datos es el cuestionario de conocimientos sobre
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lactancia materna que esta conformado de 14 preguntas de las cuales se evaluara en 3
categorias: conocimiento bueno aquel que tuvo una calificacién de 10 a 14 puntos,
conocimiento regular con calificacion de 5 a 9 puntos y conocimiento malo con

calificacion de 0 a 4 punto.

3.7. Aspectos eticos

En la presente investigacion, se respetaran cada uno de los principios éticos: como
son la confiabilidad, el respeto, las encuestas que se le realizaran a las pacientes seran
resguardados y tendran al absoluta autonomia de parte de cada una, ademas se aplicara la

justicia beneficencia y no maleficencia.
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CAPITULO IV

4. Presentacion de resultados

4.1 Analisis e interpretacion de resultados
Para determinar los datos de mi investigacion aplique el cuestionario del nivel de
conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas de manera presencial en el
hospital de estudio, para esto, elaboré y presenté un consentimiento informado que
respalde que la informacion es dada por la voluntad del participante, quien al firmar y
accede a ser participe de la investigacion. Después de obtener la informacion procedi a
realizar la tabulacion de los datos en el programa de Excel, obteniendo los graficos y

tablas pertinentes para mi estudio.

Item 1: Datos generales de la madre
Tabla 3: Datos sociodemograficos

No items Indicador Frecuencia Porcentaje
Mayor a 20 afios 16 53%
1 Edad

Menor a 20 afios 14 47%

) Urbano 9 30%

2 Procedencia

Rural 21 70%

Primeria completa 2 7%

Primeria incompleta 1 3%

Secundaria completa 12 40%

3 Nivel de Secundaria incompleta 7 23%
educacion Estudio técnico en curso 0 0%
Estudio técnico completo 0 0%

Estudios superiores en curso 6 20%

Estudios superiores completos 2 7%

Estudia 5 17%

Trabaja 6 20%

4 Ocupacion Estudia y trabaja 4 13%
Ama de casa 9 30%

No trabaja 6 20%
Casada 3 10%

5 Estado civil

Soltera 27 90%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Ledn Becerra Camacho
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Andlisis de resultados:

En la tabla tres se encuentran los datos sociodemograficos, existe el 53% de
madres mayores a 20 afios y el 47% de madres menores a 20 afios; de las cuales el 30%
pertenecen al area urbana y el 70% al area rural; ademas de ese porcentaje total
7%completo la primera, solo 3 no completo la primaria, el %40 llego al nivel de
secundaria, el %23 no completo el nivel de secundaria, el 20% estéa actualmente cursando
una educacion superior y el 7% ya culmino la educacion superior; también de ese total el
17% solo se dedica al estudio, el 20% trabaja, el 13% estudia y trabaja, el 30% se dedica
a las labores de casa y el 20% no trabaja; y para finalizar de ese total solo el 10% estan
casadas y el 90% estan solteras segun su cedula de ciudadania.

Item 2: Tipo de alimentacion que recibe el lactante:
Tabla 4: Tipo de alimentacién de los lactantes

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE
Leche artificial o formula 9 30%
Leche materna 14 47%
4 Mixta 6 20%
Complementaria 1 3%
Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Leo6n Becerra Camacho

Grafico 1: Tipo de alimentacion de los lactantes

Tipo de alimentacion de los
lactantes

m |_eche artificial o formula
| |_eche materna
Mixta

= Complementaria

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Lebn Becerra Camacho

Andlisis de resultados: En la tabla ndmero cuatro se evidencia que el tipo de
alimentacion mas frecuente fue la leche materna, con un 47% de las respuestas. Esto

indica que la mayoria de las madres prefieren dar el pecho a sus hijos; el segundo tipo de
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alimentacion mas frecuente fue la leche artificial o férmula, con un 30% de las respuestas;
el tercer tipo de alimentacién mas frecuente fue la mixta, con un 20% de las respuestas,
esto implica que algunas madres combinan la leche materna con la leche artificial o
formula; el tipo de alimentacion menos frecuente fue la complementaria, con solo
un 3% de las respuestas, esto significa que solo una madre introdujo otros alimentos
ademas de la leche en la dieta de su hijo, lo que se recomienda hacer a partir de los 6
meses de edad.

item 3: La leche materna es un alimento que se debe dar exclusivamente hasta:
Tabla 5: Duracién de la lactancia materna en los bebés

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE
Seis meses 13 44%
5 Menos de cinco meses 7 23%
Un afio 10 33%
Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)

Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Ledn Becerra Camacho

Gréfico 2: Duracion de la lactancia materna en los bebés

Duracién de la lactancia
materna en los bebés

= Seis meses
= Menos de cinco meses

Un afio

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Leon Becerra Camacho

Andlisis de resultados: En la tabla nimero cinco se evidencia que la duracion mas
frecuente de la lactancia materna teniendo en cuenta los 30 encuestados fue de seis meses,
con un 44% de las respuestas, la segunda duracion mas frecuente fue de un afio, con
un 33% de las respuestas, la duracion menos frecuente fue de menos de cinco meses, con
un 23% de las respuestas, esto puede deberse a diversos factores, como el regreso al

trabajo, las dificultades para amamantar o la presion social.
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Item 4: ;Con qué frecuencia da de lactar a su bebé?

Tabla 6: Frecuencia de lactancia

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE
Cada 4 horas 4 13%
6 Cada 2 horas 10 34%
Siempre que el bebé desea 16 53%
Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Ledn Becerra Camacho

Gréfico 3: Frecuencia de lactancia

Frecuencia de lactancia

m Cada 4 horas
m Cada 2 horas

Siempre que el bebé desea

Elaborado por: Yagual (2023)

Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Leo6n Becerra Camacho

Andlisis de resultados: En la tabla nimero seis la frecuencia méas comun fue siempre
que el bebé desea, con un 53% de las respuestas, esto se conoce como lactancia a demanda
y se basa en las sefiales del bebé para indicar cuando tiene hambre o sed; la segunda
frecuencia mas comun fue cada 2 horas, con un 34% de las respuestas, esto implica que
algunas madres optaron por establecer una rutina de lactancia mas regular; la frecuencia
menos comun fue cada 4 horas, con solo un 13% de las respuestas, esto puede deberse a
que algunas madres tienen dificultades para amamantar o prefieren espaciar mas las tomas
por motivos personales o laborales. Sin embargo, se recomienda no dejar pasar mas de 4

horas entre las tomas, especialmente durante los primeros meses de vida del bebé.
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Item 5: ;Cual es la técnica que aplica cuando da de lactar a su bebé?

Tabla 7: Técnica de lactancia

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE
Agarra el pecho y con los dos
dedos forma una C y da de 5 17%
7 lactar
Agarra el pecho y da de lactar 17 57%
Desconozco el tema 8 26%
Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Lebn Becerra Camacho

Gréfico 4: Técnica de lactancia

Técnica de lactancia

m Agarra el pecho y con los
dos dedos forma una C y da
de lactar

m Agarra el pecho y da de
lactar

Desconozco el tema

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Ledn Becerra Camacho

Andlisis de resultados: La técnica mas utilizada de lactancia entre los 30
encuestados fue agarrar el pecho y dar de lactar, con un 57% de las respuestas, esto
implica que la mayoria de las madres confian en su instinto y en el reflejo de succion del
bebé para amamantar; la segunda técnica mas utilizada fue agarrar el pecho y con los dos
dedos forma una C y dar de lactar, con un 17% de las respuestas; la opcién menos elegida
fue desconozco el tema, con un 26% de las respuestas, esto significa que una cuarta parte
de las madres no saben como amamantar correctamente o tienen dudas al respecto, esto
puede afectar negativamente a la lactancia materna, causando frustracion, ansiedad o
abandono. Por eso, es recomendable buscar informacion y apoyo profesional antes y

durante la lactancia materna.
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4.2. Comprobacion de Hipotesis

De acuerdo con los resultados que se obtuvo al realizar la encuesta mediante el
analisis y la interpretacion de datos compruebo la hipotesis planteada en mi investigacion.
Por ende, en la tabla ocho el nivel de conocimiento més frecuente sobre lactancia materna
fue el regular, con un 56%, es decir que la mitad de las madres tienen algunas nociones
basicas sobre los beneficios, las técnicas y los problemas de la lactancia materna; el
segundo nivel de conocimiento mas frecuente fue el malo, con un 27%, es decir algunas
madres tienen un bajo nivel de conocimiento; el nivel de conocimiento menos frecuente
fue el bueno, con solo un 17%, esto significa que solo una minoria de las madres se
sienten informadas y confiadas para amamantar a sus hijos, ya que han recibido

informacion veraz, mucha veces por consultas a expertos 0 personas con experiencia.

Tabla 8: Nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE
Conocimiento malo 8 27%
8 Conocimiento regular 17 56%
Conocimiento bueno 5 17%
Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Lebn Becerra Camacho

Graéfico 5: Nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas

Nivel de conocimiento sobre
lactancia materna en madres
primerizas

® Conocimiento malo
® Conocimiento regular

Conocimiento bueno

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Leo6n Becerra Camacho
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5. CONCLUSIONES

El desarrollo de esta investigacion determiné el nivel de conocimiento sobre
lactancia materna de las madres primerizas atendidas en el Hospital General Dr. Le6n
Becerra Camacho en la ciudad de Milagro, por lo que, mediante el instrumento de la
encuesta que consistia en 14 preguntas sobre lactancia materna se obtuvo que las madres

primerizas tienen un conocimiento regular.

Se analizé los datos sociodemograficos de las madres primerizas en el que se
destacaron que existe mayor cantidad de madres mayores a 20 afios, ademas de esa misma
cantidad la mayoria eran de la zona rural y de las cuales una gran parte tenia la ocupacion
de ser ama de casa, asimismo un gran porcentaje habian concluido la secundaria y una

gran cantidad estaban solteras.

Se identific6 mediante la encuesta que los conocimientos generales sobre
lactancia materna de las madres primerizas son diferentes por parte de cada mujer, ya que

algunas preguntas fueron acertadas por unas y otras no.

Ademas, se evalu6 los conocimientos sobre la duracion que tenian normalmente
las madres primerizas a la hora de dar de lactar a sus bebés que era hasta los 6 meses y
que la gran cantidad de madres no utilizaban la técnica correcta, debido a que, la mayoria

de las mujeres selecciond la opcidén de solo el agarre de pecho y da de lactar.
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6. RECOMENDACIONES

El nivel de conocimiento que posee las madres primerizas sobre la lactancia
materna es crucial desde la primera hora de vida hasta los 6 meses, es por ello que se
recomienda que la institucion fortalezca mejor esta tematica mediante el uso de
capacitaciones o charlas para que la madre llega a tener un conocimiento bueno y el nifio

crezca saludablemente.

Reforzar la informacion que se dispone sobre lactancia materna a las madres
mayores y menores de 20 afios, pero especialmente llegar con campafias a las zonas

rurales de la ciudad.

Seguir fomentando a las madres el uso exclusivo de lactancia materna, para que
el nifio adquiera todas las propiedades necesarias y asi tener un Optimo crecimiento y

desarrollo.
Potenciar los conocimientos acerca de la técnica correcta de lactancia materna mediante

el uso de afiches que proporcionen en cada consulta que tenga las madres durante sus

controles prenatales para que se encuentre mejor preparada cuando tenga a su bebé.
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8. ANEXOS

Anexo 1. Aprobacion del tema en la institucion donde realizara la investigacion

Nota: Hospital General Dr. Leon Becerra Camacho




Anexo 2. Consentimiento informado

Facultad de
Ciencias Sociales y de la Salud

Enfermeria

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD
CARRERA DE ENFERMERIA
Titulo: Nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas atendidas en el
Hospital General Dr. Le6n Becerra Camacho Milagro, 2023.
Objetivo: Evaluar el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en madres primerizas

atendidas en el Hospital General Dr. Leon Becerra Camacho Milagro, 2023.

Consentimiento informado

Yo con cédula de identidad acepto de manera

voluntaria mi participacion y declaro que he sido informada de los objetivos de la presente
investigacion a cargo de la estudiante YAGUAL FLOREANO KERLY CAROLINA con
numero de cedula 2450340258 mediante la aplicacion de la encuesta d¢ CONONOCIMIENTOS
SOBRE LACTANCIA MATERNA que contiene 14 preguntas correctamente estructuradas con

opciones miltiples acerca de los datos sociodemograficos y la lactancia materna.

Debo indicar que se me ha explicado con claridad la finalidad de esta investigacion, y que la
informacion que se proporcione sera estrictamente confidencial y sera solo usada para el desarrollo

de esta investigacion.

Participante Yagual Floreano Kerly Carolina
FIRMA FIRMA

Nota: Consentimiento informado aplicado en madres primerizas del Hospital General Dr. Leon

Becerra Camacho
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Anexo 3. Instrumento aplicado

Facultad de
Ciencias Sociales y de la Salud

Enfermeria

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD
CARRERA DE ENFERMERIA
CONOCIMIENTOS SOBRE LACTANCIA MATERNA EN MADRES PRIMERIZAS

CUESTIONARIO

N° de encuesta:

El presente instrumento tiene por objetivo medir el conocimiento de las madres adolescentes sobre la
lactancia materna exclusiva. Milagro, 2023. Se le agradece ante todo por su colaboracion y participacion,
la cual se aplicara solo para fines de estudio. La informacién recopilada sera de cardcter reservado y se

garantizara el anonimato.

Marca con un aspa “X” en la respuesta correcta.

1. DATOS GENERALES DE LA MADRE:

a) Edad: aflos

b) Procedencia:

Urbano () Rural ()

c) Nivel de Educacion:

Primaria completa ( ) Primaria incompleta ( ) Secundaria completa ()

Secundaria incompleta ( ) Estudio técnico en curso ( ) Estudio técnico incompleto ( )
Estudio Superiores en curso ( ) Estudios superiores incompletos ()

d) Ocupacion:

Estudia () Trabaja () Estudiay Trabaja() Amadecasa() No trabaja ()

e) Estado civil:

35



%7 R

Y

UPSE

Facultad de
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Soltera () Conviviente () Casada ()

2. DATOS DEL NINO:

Edad: _ horas __ dias

a) Sexo: Femenino () Masculino ()

3. DATOS REFERENTES A LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA:

3.1 La lactancia materna es:

a) El tnico alimento adecuado que satisface las necesidades nutricionales del nifio.

b) Un periodo durante el cual el recién nacido se alimenta exclusivamente de leche materna.
c) Es el tiempo donde el recién nacido se alimente de leche materna y otras sustancias.

3.2 La leche materna es un alimento que se debe dar exclusivamente hasta:

a) Seis meses.

b) Menos de 5 meses.

¢) Un afio.

3.3 (Cuadl es la importancia de la lactancia materna?

a) Es el alimento capaz de satisfacer todas las necesidades nutricionales para el crecimiento y
desarrollo del bebe hasta los 6 meses.

b) Ayuda a mantener adecuadamente el sistema inmunolégico del bebé.

c) Es la tinica leche que el bebé tolera

3.4 ;Cuales son los beneficios que brinda la lactancia materna a la madre?

a) La leche materna ayuda a contrarrestar enfermedades, no disminuye la hemorragia posparto, la
anemia y la mortalidad materna.

b) La leche materna contribuye como anticonceptivo, reduce el riesgo de hemorragia posparto,
facilita la contraccion y retraccion del utero.

c) Contribuye en la economia, normaliza el peso, reduce la depresion post-parto.
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3.5. ;Cuales son los beneficios que brinda la lactancia materna al bebé?

a) Garantiza el crecimiento, desarrollo e inteligencia del bebé, disminuye el riesgo de contraer
enfermedades.

b) La lactancia materna crea un vinculo afectivo y la interaccion entre la madre y el nifio.

c) Solo asegura la alimentacion del niflo.

3.6. ;Con que frecuencia da de lactar a su bebé?
a) Cada 4 horas.
b) Cada 2 horas.

c) Siempre que el bebé desea.

3.7 Antes de amamantar a su bebé debe realizar primero:
a) Aseo de manos con agua y jabon.
b) Buscar un lugar adecuado para dar de lactar.

c) Limpiar sus pezones.

3.8. La preparacion de la mama para el amamantamiento comprende:
a) Limpieza de los pechos.
b) Masaje circular de los pechos.

¢) No se hace ninguna preparacion.

3.9. La posicion de su bebé debe ser:

a) Pegado al pecho de madre, coge la areola, brazo alrededor de la cintura de la madre.
b) Pegado al pecho, coge pezon y gran parte de la areola, brazo alrededor de la cintura de
la madre.

c¢) Pegado al pecho, coge pezon y areola, brazo alrededor de la cintura de la madre.

3.10. ;Cuales son los signos de succion eficaz?

a) Succion es lenta y profundas, las mejillas deben estar llenas.
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b) Succién es rapida y ruidosa, las mejillas hundidas.

c) Es ver al nifio coger todo el seno, lactar lento y sus mejillas deben de estar hundidas.

3.11. Al terminar el amamantamiento retira el pecho con el dedo:
a) Indice.
b) Medio.

c) Meiiique.

3.12. Tipo de alimentacion que recibe el lactante:
a) Leche artificial.

b) Leche materna.

c) Mixta (leche artificial y materna).

d) Complementaria

3.13. Técnica correcta de extraccion de la leche materna:
a) Coger en forma de C, rotar los dedos y presionar el pecho hasta adelante.
b) Vaciar ambos pechos, rotar los dedos y presionar ligeramente los pechos.

c) Desconozco el tema.

3.14. Forma de descongelamiento de la leche materna:
a) Colocar la leche materna en una olla.

b) Colocar la leche materna en “baiio maria”.

c) Desconozco el tema.

jGracias por su colaboracién!

Nota: Encuesta aplicada en madres primerizas del Hospital General Dr. Leon Becerra

Camacho
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Anexo 4. Figuras o gréaficos estadisticos que no fueron necesario colocar en el capitulo
IV porque no respondio especificamente a los objetivos planteados

item 6: ¢ La lactancia materna es?
Tabla 9: Definicion de lactancia materna

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE
El dOnico alimento adecuado que
satisface las necesidades nutricionales 12 40%
del nifio.
Un periodo durante el cual el recién
9 nacido se alimenta exclusivamente de 5 17%

leche materna

Es el tiempo donde el recién nacido se

alimente de leche materna y otras 13 43%
sustancias

Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Leo6n Becerra Camacho

Gréafico 6: Definicién de lactancia materna

Definicidon de lactancia materna

® El dnico alimento adecuado que
satisface las necesidades
nutricionales del nifio.

® Un periodo durante el cual el
recién nacido se alimenta
exclusivamente de leche
materna

Es el tiempo donde el recién
nacido se alimente de leche
materna y otras sustancias

Elaborado por: Yagual (2023)

Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General
Dr. Ledn Becerra Camacho
Analisis de resultados: En la tabla nimero nueve la frecuencia mas comun fue es el
tiempo donde el recién nacido se alimente de leche materna y otras sustancias, con un 43% de
las respuestas; la segunda frecuencia mas comun fue el Unico alimento adecuado que
satisface las necesidades nutricionales del nifio, con un 40% de las respuestas; la frecuencia
menos comun fue un periodo durante el cual el recién nacido se alimenta exclusivamente de

leche materna, con solo un 17% de las respuestas. Donde se verifico que muy pocos

conocian la respuesta correcta que era la segunda opcion.
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item 7: ¢Cuél es la importancia de la lactancia materna?
Tabla 10: Importancia de lactancia materna

No OPCION FRECUENCIA PORCENTAJE

Es el alimento capaz de satisfacer
todas las necesidades nutricionales

S 7 23%
para el crecimiento y desarrollo del
1 O bebe hasta los 6 meses.
quda a mantener,aQecuadamer]te 10 34%
el sistema inmunoldgico del bebé
Es la Unica leche que el bebé tolera 13 43%
Total 30 100%

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General Dr.
Leo6n Becerra Camacho

Gréfico 7: Importancia de lactancia materna

Importancia de lactancia materna

m Es el alimento capaz de
satisfacer todas las necesidades
nutricionales para el
crecimiento y desarrollo del
bebe hasta los 6 meses.

= Ayuda a mantener
adecuadamente el sistema
inmunoldgico del bebé

Es la Ginica leche que el bebé
tolera

Elaborado por: Yagual (2023)
Fuente: Encuesta aplicada a madres primerizas que asistieron al Hospital General
Dr. Le6n Becerra Camacho

Analisis de resultados: En la tabla nimero Diez la frecuencia mas comdn fue es la Gnica
leche que el bebé tolera, con un 43% de las respuestas; la segunda frecuencia mas comun
fue ayuda a mantener adecuadamente el sistema inmunoldgico del bebé, con un 34% de las
respuestas; la frecuencia menos comun fue es el alimento capaz de satisfacer todas las
necesidades nutricionales para el crecimiento y desarrollo del bebe hasta los 6 meses., con solo
un 23% de las respuestas. Donde se verifico que muy pocos conocian la respuesta correcta

que era la primera opcion.
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Anexo 5. Evidencias fotograficas

Nota: Explicacion de los intrumentos de investigacion a las madres primerizas

T

Nota: Las madres primerizas firmando el consenimiento infromado
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Nota: Aplicacion de la encuesta a las madres primerizas
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Anexo 6. Reporte del sistema de antiplagio COMPILATIO

£ Universidad Estatal

j Peninsula de Santa Elena Ilﬂl Biblioteca General

CERTIFICADO ANTIPLAGIO

Colonche, 12 de septiembre del 2023

004-TUTORA (YHA)-2023
En calidad de tutor del trabajo de titulacion denominado NIVEL DE
CONOCMIENTO SOBRE LACTANCIA MATERNA EN MADRES PRIMERIZAS.
HOSPITAL LEON BECERRA CAMACHO. MILAGRO, 2023, elaborado por KERLY
CAROLINA YAGUAL FLOREANO estudiante de la Carrera de Enfermeria.
Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud perteneciente a la Universidad Estatal
Peninsula de Santa Elena, previo a la obtencion del titulo de Licenciada en
Enfermeria, me permito declarar que una vez analizado en el sistema antiplagio
COMPILATIO, luego de haber cumplido los requerimientos exigidos de valoracion,
el presente trabajo de titulacién se encuentra con el 3% de la valoracién permitida,

por consiguiente, se procede a emitir el presente informe.

Adjunto reporte de similitud.

Atentamente,

Lic. Yosbel Hemandez de Armas.
Tutor del trabajo de titulacion

Via La Libertad - Santa Elena

Bioliotees Cener: o
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