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RESUMEN

La Lactancia Materna (LM) es el alimento esencial y necesario para los infantes
brindando nutrientes que contribuyen al crecimiento integral saludable en todas las areas.
El objetivo fue determinar la relacion entre la lactancia materna y el desarrollo psicomotor
en los menores de 2 afios, que asisten al CDI Nube Luz, La Libertad, 2023. La
metodologia empleada fue no experimental cuantitativa, de corte transversal descriptivo
y correlacional causal. El universo de estudio estuvo conformado por todos los nifios que
asisten al CDI seleccionado y la muestra quedo representada por 30 nifios/as menores de
dos afios (67% nifios y 33% nifias). Las variables consideradas fueron lactancia materna
analizado con el Cuestionario autoadministrado de lactancia, el desarrollo psicomotor
mediante la prueba de Denver y las medidas antropométricas segun el (Peso, Talla, IMC
y perimetro cefalico). Los resultados demostraron que el 63% de los nifios si recibieron
Lactancia Materna, el IMC, fue representativo en varones con el 5% en bajo peso, sin
embargo, con relacion a la obesidad el 15% representd a los hombres, con respecto al
desarrollo psicomotor el 63% se hayo con un desarrollo infantil normal, el 23% con
actitud dudosa y el 13% reflejo un criterio dudoso. Se concluye que, los nifios/as que
recibieron lactancia materna tienen un 6ptimo desarrollo acorde a su edad a diferencia de
los que no recibieron leche materna tienen un desarrollo dudoso y anormal haciendo

énfasis en las areas de lenguaje y entorno social.

Palabras clave: Beneficios; desarrollo psicomotor; infantes; lactancia materna.



ABSTRACT

Breastfeeding (BF) is the essential and necessary source of nutricion for infants,
providing nutrients that contribute to comprehensive healthy growth in all areas. The
objective was to determine the relationship between breastfeeding and psychomotor
development in children under 2 years of age attending the CDI Nube Luz, La Libertad,
2023. The methodology used was non-experimental, quantitative, cross-sectional,
descriptive and causal correlational. The sample included 30 children under two years of
age (67% boys and 33% girls). The variables considered were breastfeeding analyzed
using the Self-Administered Breastfeeding Questionnaire, psychomotor development
using the Denver test and anthropometric measurements including (Weight, Height, BMI
and head circumference). The results showed that 63% of the children received
Breastfeeding, the BMI was representative in boys with 5% classified as underweight,
however, with respect to obesity, 15% represented boys, Regarding psychomotor
development, 63% exhibited normal child development, 23% had a doubtful attitude and
13% reflected a doubtful criterion. It is concluded that children who received
breastfeeding have optimal development according to their age, unlike those who did not
receive breast milk who have doubtful and abnormal development, with an emphasis on

language and social environment areas.

KEY WORDS: Benefits; breastfeeding; psychomotor development; infants.
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INTRODUCCION

En 1997, la Organizacion Mundial de la Salud y la Academia Americana de Pediatria,
como encomienda de salud publica mundial y como objetivo de la Cumbre Mundial en
favor de la Infancia, afirmaron que todas las madres deberian amamantar exclusivamente
durante los primeros 6 meses para suministrar la mejor nutricion posible a sus hijos. Su
bebé a través de la lactancia. Crecimiento, desarrollo y salud 6ptimos para los nifios.
Expertos de la Asamblea Mundial de la Salud concluyeron que la lactancia materna es
exclusiva.

La lactancia materna exclusiva es una medida preventiva que tiene el mayor impacto
en la supervivencia infantil. Se podrian salvar casi 2 millones de vidas cada afio si se
amamanta durante solo seis meses y se continla amamantando durante dos afios 0 mas,
ademas de proporcionar una alimentacion complementaria adecuada. Los efectos a largo
plazo de las buenas practicas de alimentacion se observan en nifios sanos que crecen y se

desarrollan plenamente.

La lactancia materna exclusiva reduce la morbilidad y la mortalidad infantil,
principalmente en los paises en desarrollo. Si bien este metodo de alimentacion tiene
varias ventajas para el lactante, no parece ser suficiente para que la madre lo prolongue,
y se ha observado que la prevalencia de este método de alimentacion es menor en México
que en otros paises latinoamericanos. Una de las primacias de la lactancia materna
exclusiva es el potencial de mejora y progreso en base a la alimentacion que se tiene en

cuenta durante los primeros meses de lactancia materna exclusiva.

La lactancia materna es ideal para el crecimiento y desarrollo saludable del bebé y es
Optima en los primeros afios de vida; se afiaden alimentos complementarios mas adelante

y la lactancia no se interrumpe hasta los dos afios 0 mas (OMS, 2022).

Segun el Cuarto Informe Oficial sobre el Cumplimiento de la Convencién sobre los
Derechos del Nifio en Ecuador, LMGYAI, de la Direccion General de Derechos Humanos
y Asuntos Sociales del Ministerio de Relaciones Exteriores del Ecuador. El objetivo es
promover e integrar servicios para madres, nifios hasta los 5 afios. Accion para grupos de

nifios para quienes se cred la Unidad de Gestion Gratuita de la Ley Madre.

El Foro de la Nifiez y la Juventud sefialé que el presupuesto social ha aumentado en
$24.948.782 del 2000 al 2008 debido a la Ley de Gratuidad de Salud Materno Infantil



Politica 1: Salud, de los cuales se han ejecutado $23.630.142, es decir. (95) %),

permitiendo a las Personas comprender la importancia de la primera infancia.

CONADIS ofrece el programa “Crece con nifios”, que atiende a nifios hasta los cinco
afios para que se desarrollen de manera multifacética en el &mbito familiar y social, con
ciertos objetivos: el desarrollo cognitivo, emocional, motor y social. habilidades; no sélo
brinda capacitacién a los padres y educacion adecuada en nutricion, salud y educacion,
sino que también ayuda a los padres a participar, compartir responsabilidades y
desarrollar a sus hijos de manera integral. 350.789 nifios entre 0 y 5 afios, ayudando a los
nifios retrasados a detectar y prestar atencion a tiempo. Desarrollo de sus capacidades y
destrezas.

La leche materna es el mejor alimento para los bebés y su composicion es ideal para
un optimo crecimiento, desarrollo psicomotor y maduracion en los primeros 4 a 6 meses
de vida. Amplias investigaciones muestran que las madres y otros cuidadores necesitan
apoyo proactivo para iniciar y mantener practicas adecuadas de lactancia materna. La
nutricion y la atencidén tempranas son fundamentales para la salud y el bienestar durante
(Cordova, 2022).

Este trabajo se presenta bajo el tema™ Lactancia materna y su relacion con el
desarrollo psicomotor en lactantes menores de 2 afios del CDI Nube Luz, La Libertad,
2023, que contienen la informacion mas importante la cual estaran datos relevantes

recogidos durante la realizacion del estudio.

La finalidad de este proyecto es identificar a los lactantes por medio del método de la
recoleccion de datos a partir de entrevistas a las madres de los lactantes, el cuestionario
(encuestas) y la prueba de Denver que explora 4 areas de desarrollo: motor fino, motor
grueso, personal-social y lenguaje, la cual va a ayudar a fomentar la lactancia materna
exclusiva, aumentando el interés del nifio en su desarrollo, por medio de los
representantes. Adicionalmente el propdésito del estudio fue determinar la lactancia

materna y desarrollo psicomotor en lactantes menores de 2 afios.

En este estudio refleja la experiencia investigadora de varios autores. Los temas de

investigacion son variables tedricamente exhaustivas, dependencia e independencia



donde se tomard en cuenta la salud infantil, nutricion infantil, lactancia materna y

desarrollo psicomotor.



CAPITULO |

1. El Problema

1.1 Planteamiento del problema

La primera infancia es el periodo de desarrollo prenatal hasta los ocho afios. Este
periodo se divide en preescolar y preescolar. La etapa preescolar, que comprende a nifios
de 2 a 5 afios, se caracteriza porque el nifio se ha incorporado a la mesa familiar, por lo
que se recomienda seguir una alimentacion versatil e integral. Hay un crecimiento lento
en este periodo, esta es una etapa critica de crecimiento y desarrollo, ya que las
experiencias adquiridas en la infancia pueden afectar toda la vida de una persona. (Bonilla
y Bustamante, 2020)

El sistema nervioso central se encuentra en una etapa de rapido crecimiento y aun es
muy sensible a las influencias ambientales (Huerta, 2019). Ademas, el establecimiento de
vinculos emocionales estables y seguros proporciona la base para el desarrollo
socioemocional (Sameroff, 1986). Por otro lado, las nuevas habilidades motoras
conllevan cambios en la posicion de referencia espacial que permiten el aprendizaje de

otras habilidades.

Para todos los nifios, la primera infancia es una oportunidad importante para sentar las
bases del aprendizaje y la participacion permanentes y prevenir posibles retrasos en el

desarrollo.

En esta etapa se sientan todas las bases para un mayor aprendizaje, pues el crecimiento
y desarrollo del cerebro permitira la adquisicion de conocimientos inigualables y el
desarrollo de habilidades sociales, emocionales, cognitivas y motoras que serviran de
base durante toda la vida. Se recomienda alimentar a los lactantes de un afio
principalmente con leche materna y complementarlos con otros alimentos (alimentos
complementarios) a tiempo para cubrir sus necesidades nutricionales y preparar una dieta

adecuada.

La leche materna (LM) es considerada el mejor alimento para los bebés, y su
composicion es ideal para un éptimo crecimiento, desarrollo y maduracién en los

primeros seis meses de vida. La leche materna es el alimento mas importante para los



lactantes. Es confiable que contiene anticuerpos que protegen contra muchas
enfermedades que son provocadas en la época infantil. Ademas, cuenta con toda la
energia necesaria y los nutrientes adecuados que el infante requiere durante los primeros
meses de vida (OMS, 2020)

Segun Organizacién Mundial de la Salud OMS (2022) indica que la lactancia materna
es una forma muy eficaz de garantizar una mejor salud y supervivencia de que los nifios
estén sanos y vivan bien. Sin embargo, dos de cada tres nifios no son amamantados
exclusivamente durante los seis meses. Es decir, que durante los primeros seis meses de
edad el nifio no estd amamantado como corresponde con lactancia materna, lo que puede

ocasionar una disminucidn de su desarrollo psicomotor en su futuro.

Alvarado y Yagual (2019) describen el desarrollo psicomotor como un transcurso
continuo desde la nocion hasta la edad adulta, en la misma secuencia para todos los nifios,
pero con ritmos diferentes. El nifio adquiere motricidad, destreza y comunicacion dentro
de su circulo social. Los nifios en esta etapa veran el desarrollo de movimientos

voluntarios normales en musculos, cuerpo y mente.

Segun el analisis de datos de la Unicef, datos de 123 paises muestran que la mayoria
de los bebés en todo el mundo son amamantados durante su primera etapa de crecimiento,
y el 95% se beneficia de al menos una lactancia materna. En los paises de ingresos bajos
y medios, sélo el 4% o 1 de cada 25 bebés nunca son amamantados. En los paises de altos
ingresos, el 21% de los bebés, 0 mas de uno de cada cinco, nunca han sido amamantados,
ademas se alude que existe una prevalencia del 12 y 16% de retraso del desarrollo
psicomotor en lactantes menores de un afio que se encuentran en paises desarrollados
(UNICEF, 2020).

Segun los datos estadisticos de la Organizacién Mundial de la Salud (OPS), el 50% de
los bebés son amamantados dentro de la primera hora, los 38% menores de 6 meses son
amamantados con leche materna de manera exclusiva y el 32% continua con lactancia

materna por 2 afios en la Region de las Américas.

El Ministerio de Salud Publica (MSP) alega que amamantar a los nifios con lactancia
materna es la mejor manera para que sean beneficiados, de las cuales necesitan en la
forma adecuada y en la cantidad adecuada, y de asegurarles la proteccidén contra las

diferentes enfermedades que los rodean. Es un buen método para el desarrollo sostenible
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siendo una forma de alimentacion econdmica, que asegura el desarrollo psiquico, fisico e
intelectual de los lactantes (MSP, 2019).

Cérdova (2022) hace referencia que, en Ecuador, los datos sobre la lactancia materna
exclusiva exponen que menos del 50% de los nifios menores de seis meses reciben leche
materna exclusiva. Los nifios en las zonas méas vulnerables son los que han recibido
diferentes tipos de leche hasta antes de cumplir los 6 meses, a diferencia de los nifios que

viven en zonas con mejor estilo de vida.

Por lo tanto, en el Centro de Desarrollo Infantil existe una poblacion muy diversa,
donde se ha observado que no se cumple con la lactancia materna a pesar de que existen
campafias que hablan sobre la importancia para la madre y el nifio, asi mismo,
beneficiarse en mejorar su motricidad en diversas actividades como el manejo de cosas
desconocidas para ellos, o imagenes; e incluso si interactian con su entorno, por tal
motivo esta investigacion tiene como objetivo determinar la relacion entre la lactancia

materna y el desarrollo psicomotor en los menores de 2 afios de edad del CDI Nube Luz.
1.2 Formulacion del problema

¢Como la lactancia materna se relaciona con el correcto desarrollo psicomotor de los

lactantes menores de 2 afios que asisten al CDI Nube Luz, La Libertad en el afio 2023?

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo General

Determinar la relacion entre la lactancia materna y el desarrollo psicomotor en los
menores de 2 afios. CDI Nube Luz, La Libertad, 2023

2.2 Objetivos Especificos

1. ldentificar que menores de 2 afios recibid lactancia materna durante su primer afio
de vida.

2. Evaluar el estado nutricional de los infantes menores de 2 afios que asisten al CDI
Nube Luz, del canton La Libertad.

3. Valorar el nivel alcanzado en el desarrollo psicomotor del infante de 2 afios.



3. Justificacion

La presente investigacion tiene como objetivo determinar la relacién entre la lactancia
materna y el desarrollo psicomotor en los menores de 2 afios, los infantes podran recibir
una lactancia con mayor calidad y se mejoraré la relacién de apego con las madres. En
cuanto a los representantes mejoraran sus conocimientos sobre el tema beneficiando asi
su calidad de vida y la de sus hijos, el objetivo de la investigacion es vincular la lactancia
materna con el desarrollo psicomotor: segun el programa de edades se identifican nifios
con desarrollo normal o con desarrollo psicomotor retrasado, para que los especialistas

puedan intervenir a tiempo junto con los padres en el desarrollo normal del nifio.

Desde una perspectiva social, el siguiente trabajo de investigacion tiene un impacto
significativo en el desarrollo psicomotor de los nifios y es decisivo para una mayor
actividad, especialmente en el primer afio de vida, cuando se establecen el mayor nimero
de conexiones. Desarrolla la plasticidad cerebral para ayudar a los nifios a desarrollar

plenamente todas sus habilidades.

Los beneficiarios de este proyecto seran los lactantes menores de 2 afios que asistan al
CDI Nube Luz y que sus representantes o tutores legales acepten firmar el consentimiento
para que se lleve dicha investigacion. Este proyecto tendra como finalidad analizar el
desarrollo psicomotor, mediante el test de Denver Il (motor fino, motor grueso, personal-
social y lenguaje) y este a su vez permitird conocer el desarrollo psicomotor en la que los

infantes se encuentran.

Por ultimo, el resultado de este estudio investigativo es conocer como se desarrolla el
nifio con relacion de la lactancia materna y, que este a su vez permita conocer y educar a
los representantes sobre la importancia que es llevar una buena alimentacion desde los
primeros meses de vida. Este proyecto estara basado tedricamente con la metodologia de
recoleccion de datos que permitira obtener informacion confiable y actualizada para asi

ampliar los conocimientos de programas educativos en centros médicos.



CAPITULO I

2. MARCO TEORICO

2.1 Fundamentacion Referencial

Cérdova (2022) mediante su investigacion llevada a cabo en Per(, se realiz6 un estudio
con el tema “Periodo de lactancia materna y perfeccionamiento psicomotor de nifios
menores de 6 meses, Centro de Salud Matarani Mollendo” tiene como objetivo
determinar el efecto de la lactancia materna en el desarrollo psicomotor de nifios menores
de 6 meses. Utilizando una herramienta compuesta por un cuestionario de 24 items y un
manual de observacion, los resultados mostraron que el 60,6% tuvo buena lactancia
materna, el 33,3% tuvo lactancia normal y el 6,1% tuvo mala lactancia. También se puede
observar que el 54,5% presentd un buen desarrollo psicomotor, el 4,09% presentd un
desarrollo psicomotor normal y el 4,5% presento un desarrollo psicomotor deficiente. Se
concluy6 que las variables de la lactancia materna se relacionan directa y positivamente

con las variables del desarrollo psicomotor en nifios de hasta 6 meses de edad.

Segun un estudio por Bonilla y Bustamante (2020) realizado en Colombia, el tema es
“La concordancia entre lactancia materna y adelanto motor en nifios” y el designio es
indagar la relacion entre lactancia materna y progreso motor en nifios y nifias, lo que
puede fortalecer el rol educativo de los profesionales en campos afines y empoderar a
quienes trabajan con lactancia materna. La metodologia que fue utilizada en esta
investigacion es un estudio de corte trasversal sobre una muestra de 117 madres de las
cuales se aplicd una encuesta donde se analizd los resultados de que la causa es la
adherencia que del alimento ideal (27,9%) y del abandono que poca produccion de leche
(58,1%). Los principales factores que influyen en la duracion de la lactancia materna
exclusiva son la ocupacion de la madre, el uso de sucedaneos de la leche y la duracion de

la alimentacion complementaria.

Un estudio realizado por Garcia y Martinez (2020) en Ecuador, provincia de Cotopaxi,
con el tema “Desarrollo psicomotor y signos de alarma” que tuvo como objetivo conocer
el desarrollo psicomotor de lactantes de 3 afios, utilizando una muestra de 100 lactantes
con el objetivo de analizar la relacién entre la lactancia materna exclusiva hasta los 6

meses de edad y el desarrollo psicomotor. El instrumento fue una encuesta a sus
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representantes donde 56 nifios recibieron leche materna exclusiva los 6 primeros meses
de vida, dentro de ellos el 94,6% tuvo un desarrollo psicomotor normal, el 5,4% en dudas
y en ninguno nifio se observé retraso del desarrollo, sin embargo que de 44 nifios que no
tuvieron lactancia materna exclusiva durante el primer semestre, el 52,3% mostros
resultados en dudas en la evaluacion de su desarrollo, el 25% alcanzaron un desarrollo
psicomotor con buenos resultados y en el 22,7% tuvo retraso en un bajo porcentaje.
Concluyendo que los 6 primeros meses de vida es importante que se beneficien de la

lactancia materna exclusiva para un buen desarrollo psicomotor.

Reinoso (2017) llevo a cabo un estudio en Ecuador, en las diocesis de EI Guabo y
Barbones pertenecientes a la provincia de El Oro, el tema fue “Desarrollo psicomotor del
CNH en las didcesis de EI Guabo y Barbones del estado El Guaba y su relacion con la
alimentacion de los infantes mayores de 1 afio "Relaciones” Para vincular la alimentacion
infantil con el desarrollo psicomotor, la herramienta realiz6 una encuesta a madres y
aplico el test de Denver a los nifios. De la informacion recopilada, méas del 50% de los
bebés involucrados en el estudio recibieron: lactancia materna dentro de la primera hora
de vida. , lactancia materna a partir de los seis meses de vida, complementos nutricionales
a los seis meses de vida e integracion desde el primero Incluido en la dieta familiar desde
principios de afio. Mas del 50 por ciento de los bebés que fueron amamantados

continuamente tuvieron resultados normales en las pruebas.

Figueroa (2017) mediante su estudio que se en la provincia Santa Elena, se ejecut6 una
investigacion con el tema "Las interacciones de baja calidad entre madre e hijo en bebés
en riesgo psicosocial se asocian con el riesgo de retraso en el desarrollo” tiene como
objetivo vincular las préacticas de lactancia materna con el DSM. Los resultados de esta
encuesta fueron que el 58% de los nifios rechazaban el desarrollo global; y el 70% eran
mujeres que se encontraban dentro de las que aprobaron. Los nifios de 2 afios y 6 meses
a 3 afios 'y 11 meses el 47% el area motriz fina 'y 77,5% el area motriz gruesa, 55% aprobd
el area lenguaje y el 82% el area personal social. Los nifios/as entre la edad de 4 afios a 5
afios y 11 meses el 80% el area motriz fina, el 91% aprobo el area lenguaje y personal
social y el 75% el area motriz gruesa. Finalmente, el 31% se aliment6 con LME hasta los

6 meses.
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2.2 Fundamentacion Tedrica

2.2.1 Alimentacion del lactante

La nutricion juega un papel vital en el desarrollo humano desde el momento de la
concepcion. Una alimentacion y nutricién adecuadas en la infancia y la primera infancia
son esenciales para que cada nifio alcance su pleno potencial humano; este periodo, que
incluye principalmente desde el nacimiento hasta los dos afios, es la "ventana de tiempo
critica" para un crecimiento y desarrollo éptimos (MSP, 2019)

2.2.1.2  Periodos de alimentacién Infantil
Sacon y Contreras (2017) mencionan que, los bebés son nifios que se alimentan
principalmente con leche. Esto se aplica a edades desde el nacimiento hasta los 12 meses.
En 1982, el Comité de Nutricion de la Academia Estadounidense de Pediatria definio el
periodo de nutricion infantil dividido en tres etapas:

e Periodo de lactancia: Esto incluye los primeros 6 meses de vida, cuando su
alimentacion debe ser exclusivamente leche materna (segin la OMS), en caso contrario

se debe utilizar formula.

e Periodo transicional: Integra la segunda mitad de la vida, hasta el afio de edad. Entre
ellos se inicia la diversificacion alimentaria (DA), que incluye la introduccién paulatina
de alimentos complementarios, la introduccion de alimentos distintos de la leche materna

o las férmulas infantiles.

e Periodo de adulto modificado: Se aplica a la edad preescolar y escolar hasta los 7-8
afios. Durante este periodo, la dieta del nifio se vuelve gradualmente similar a la de los

adultos.

2.2.2 Alimentacion Complementaria
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define los alimentos complementarios
como "alimentos sélidos o liquidos distintos de la leche de vaca (excepto gotas y jarabes

medicinales) mientras el lactante recibe leche materna o formula”. (OMS, 2022).

2.2.3 Lactancia materna
Si el nifio recibe leche materna de otra mujer (hermana), la leche proviene de la madre,
si la leche proviene del banco de leche materna, entonces la leche materna es un

mercenario de quien la leche materna se recibe, se esteriliza y se almacena para su
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distribucion. En todo el mundo, la leche humana es el mejor alimento para los nifios. Es
un liquido vivo y en constante cambio que se adapta con el tiempo a las distintas
necesidades del bebé y facilita la adaptacion a la vida fuera del Gtero (Perret & Peréz,
2021).

2.2.4 Tipos de lactancia

2.2.4.1  Lactancia Natural

Estd elaborado con leche materna, contiene: proteinas, grasas, carbohidratos,
minerales, vitaminas y agua en cantidad y proporcion suficiente para lograr la maxima
biodisponibilidad para los lactantes hasta 1 afio de edad. La osmolaridad de la leche
materna y el contenido de enzimas digestivas y factores moduladores del crecimiento
permiten una mejor digestion y favorecen el desarrollo del tracto digestivo en los primeros
meses de vida del nifio. Los factores moduladores del desarrollo suscitan el proceso de la
mucosa intestinal, lo que disminuye la contingencia de entrada de proteinas extrafas,

como las macromoléculas que provocan reacciones alérgicas. (Albino, 2019).

2.2.4.2 Lactancia Artificial

Alvarado y Yagual (2019) El sucedaneo de la leche materna es un producto industrial
que sustituye total o parcialmente a la leche materna, indicando el uso de otro tipo de
leche. Estan elaborados con leche de vaca y ajustados para imitar lo mas posible la leche
materna. Existen dos tipos de formulas para bebés sanos: la leche de inicio y la leche de

seguimiento.

e La leche de inicio: Cubre las necesidades nutricionales de los recién nacidos de
0 a 6 meses. Aporta de 60 a 75 kcal/100 ml, lactosa como carbohidrato principal,
proteinas, grasas animales y vegetales, vitaminas y minerales. El contenido de
hierro oscila entre 0,3 y 1 mg/100 ml de leche fermentada.

e La leche de continuacion: Su mezcla es apta para bebés a partir de los 6 meses,
pero a diferencia de la leche en polvo, no cubre totalmente las necesidades
nutricionales de los bebés, por lo que se deben utilizar otros alimentos para
complementar la ingesta. En cuanto a energia, es similar a la leche fermentada,
con un rango energético de 60 a 85 kcal/100 ml. La composicion igualmente es
equivalente en cuanto a proteinas y grasas, y entre los hidratos de carbono se

incluyen la lactosa, pero también la dextrosa, el almidon, la harina, la miel o la
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fructosa. Luego se afiaden a la leche sales que contienen hierro que contienen entre

0,7 y 1,44 mg de hierro por 100 ml de leche.

2.2.4.3 Lactancia Mixta.

La lactancia materna mixta es una combinacion de lactancia materna y alimentacion
artificial al mismo tiempo. Esto suele ocurrir cuando la madre no tiene suficiente leche
para alimentar al bebé, o por motivos laborales u otros motivos no puede amamantar a
tiempo completo. La lactancia materna mixta se puede realizar utilizando el método
simultaneo, donde el bebé recibe primero leche materna y luego férmula, o
alternativamente, donde el bebé recibe leche materna una vez y luego férmula. La
desventaja del método alterno es que favorece la agalactia, ya que reduce la estimulacion
de los senos que mantiene la produccion de leche. (Conde y Cuba, 2018).

2.2.5 Leche materna

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2022) La leche materna se define como
el primer alimento natural para los bebés. Proporciona toda la energia y los nutrientes que
el bebé necesita en los primeros meses de vida y continGa envolviendo la mitad o méas de
las insuficiencias nutricionales del bebé en la segunda mitad de su vida y hasta un tercio

de la nutricidn del bebé en el segundo afio.

2.25.1  Composicion de la leche materna

Como lo indica Reinoso (2018), la leche Se basa en los modelos tipicos de nuestras
especies y contrasefias genéticas para cambiar. El primer dia de vida, fue descubierto
como una especie de paz. Durante las proximas dos semanas, desde la tercera semana

hasta més de dos afios.

e Lactogénesis: Proporcionado por mecanismos neuroendocrinos. Durante la
estimulacion de la lactancia, parte del pezon llega al diencéfalo y a la hipéfisis a
través del nervio simpatico y libera prolactina; su produccion disminuye
gradualmente, pero una vez que comienza la lactancia, el nivel mas bajo puede
mantener la lactancia.

e Lactopoyesis: La oxitocina también se libera desde la hipofisis posterior a
través del reflejo de succidn y actua sobre las fibras musculares del seno,
haciendo que se contraigan y promuevan la secrecidn de leche al contraer los

conductos lacteos.
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2.25.2

Componentes de la leche materna

De este modo Perret y Pérez (2021)describe que la leche materna esta compuesta por:

2.2.6

Agua: La leche materna contiene un 88% de agua y su presién osmotica es similar
a la del plasma, lo que permite a los nifios mantener un perfecto equilibrio
electrolitico.

Proteinas: La concentracion de proteinas en el calostro es de 1,5 g/dl y en la leche
madura, que es 70% proteina de suero y 30% caseina, de 0,8 a 1,2 g/dI.

Lipidos: La proporcion de lipidos es casi el 50% del contenido cal6rico de la
leche materna. EI 97% son triglicéridos, por lo que el 88% de la grasa incumbe a
acidos grasos, especialmente &cido linoleico, &cido alfa-linolénico, &cido
araquidonico y acido docosahexaenoico.

Hidratos de Carbono: La mas importante es la lactosa, que esta presente en
grandes cantidades, acelera el transito intestinal y provoca acidez y deposicion de
liquidos, asi como la presencia de cuerpos reductores, lo que da lugar a la
formacion de una flora intestinal sana, que incluye bifidobacterias.

Vitaminas: contiene varias cantidades de vitaminas A, C, D, E, Ky del complejo
B. Asi mismo la leche materna no compensa el déficit de vitamina D secundario
a la escasa exposicion solar a esta edad.

Minerales: la cantidad de hierro, calcio, fésforo, magnesio y zinc, entre otros, con
alta biodisponibilidad. La contribucién de hierro en la leche materna es suficiente
hasta los 4 a 6 meses d edad en la mayoria de los nifios de término sin actores de

riesgo de anemia.

Tipo de leche materna

Segun Arcos (2021) indica que, la produccion de leche materna empieza desde el

momento del parto, entre ellas se encuentran los siguientes tipos:

Calostro: Esto corresponde a la leche de 3 a 5 dias antes y debido a la capacidad
del pequefio estobmago del recién nacido para hacerlo necesario (de 5-7 mm a 20
ml).

Leche de transicion: Esto ocurre entre el segundo dia y la segunda semana de
posparto utilizando exposicién a la prolactina, lo que aumenta el volumen a 60 a

80 ml por dia. Techo, con mayor contenido de agua y lactosa y reduce el sodio.

14



e Leche madura: En la segunda semana después del parto, el volumen de leche
producida y el contenido de lactosa son mayores. Ademas, contiene
inmunoglobulinas, lactoferrina y células inmunes, que se mantienen en cantidad
estable, pero en menor concentracion debido al mayor contenido de agua.

e Leche de pretérmino: las madres con parto prematuro producen leche que
contiene mayor cantidad de proteinas y menor cantidad de lactosa que la leche
madura por tiempo prolongado.

2.2.7 Desarrollo
Albina (2019) definen al desarrollo como "El proceso por el cual los organismos logran
una mayor funcionalidad de sus tejidos, 6rganos y sistemas a través de fendmenos de

maduracion, diferenciacion e integracion de funciones".

2.2.7.1  Desarrollo Psicomotor

Como menciona Cuellar (2019) Es un proceso continuo de desarrollo que abarca la
vida de una persona y es sistematico e igual para los nifios, independientemente de donde
se encuentren. Por lo tanto, en este proceso, el nifio adquiere habilidades en diversas areas
como el lenguaje, la motricidad, el funcionamiento y finalmente las habilidades sociales
y poco a poco se va independizando y adaptando al entorno que lo rodea. DPM sigue la
madurez del sistema nervioso central (SNC), los o6rganos sensoriales y la realidad

psicoemocional apropiada y persistente.

Garcia y Martinez (2020), definen al desarrollo psicomotor, Asi como "en los primeros
2 0 3 aflos de vida los nifios se desarrollan en diferentes &mbitos, este es un periodo de

gran plasticidad y sensibilidad a los estimulos externos"”.

De acuerdo con Cruz (2022) Destacan que el desarrollo psicomotor en los seres
humanos es un proceso desde la concepcion hasta la madurez. Durante la infancia, se
producen adaptaciones en las areas de movimiento, lenguaje, coordinacién e interaccion
social. Cosas gue le daran al nifio la oportunidad de formar su personalidad y vivir en
armonia con el entorno. Reconoce que los bebés mayores de un afio desarrollan
habilidades motoras que estan influenciadas primero por las sensaciones, luego por las
percepciones y finalmente por los deseos y pensamientos. La psicomotricidad esta en

armonia con el concepto del cuerpo y lo que este puede crear a partir del movimiento, y
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por ello se considera una metodologia que contribuye al desarrollo del cuerpo, sus

capacidades, las de otras personas y su entorno.

Cuellar (2019) sefiala que el desarrollo de la motricidad esta influenciado por otros
factores que no pueden distanciarse de la psicologia de un bebé mayor, por lo que el
desarrollo motor se produce rapidamente en la vida y su capacidad para formar
habilidades estd mas desarrollada. Los bebés mayores entre 12 y 24 meses pasan por

varios cambios en su desarrollo motor, que se detallan a continuacion:

e 12 meses: El ritmo del bebé se mantiene normal, ahora descansa normalmente por
la noche, camina apoyandose en las paredes, agarra tazas, objetos, biberones,
comienza a escribir garabatos, pronuncia las primeras palabras, imita las acciones
0 acciones de los demas, puedes Ahora coopera con su ropa, y si quieres algo,
puedes solicitarlo en forma de logo.

e 15 meses: Empieza a caminar libremente sin ayuda de las paredes, habla mas
e intenta decir o repetir lo que dicen los demas, empieza a jugar con objetos
musicales o piezas que sean faciles de sostener.

e 18 meses: Empez6 a subir las escaleras. Cada vez pasaba menos tiempo
gateando, conocia cada vez mas palabras y hablaba cada vez con mayor fluidez.
Le gustaba sofiar y jugar con sus padres. Sonreia cada vez que decia una
palabra. Us6 mas de 200 palabras. palabra.

e 24 meses: En esta etapa de la vida, el nifio es separado de sus padres, comienza
a dormir solo, comienza a sufrir insomnio por la separacion, falta de apetito,
comienza a tener ganas de comer solo, correr, caminar mas rapido, subir
escaleras. Con el apoyo de la pared, ayuda a limpiar sus juguetes y mantener

ordenada el area de juego.

El crecimiento también esta influenciado por factores genéticos, ambientales y
nutricionales que pueden provocar cambios en las necesidades necesarias para satisfacer
las necesidades de un nifio entre 1y 2 afios. Este proceso continla con diferentes ritmos
y velocidades hasta el final de la adolescencia. A medida que el crecimiento de su hijo
disminuye hacia el final del segundo afio, es importante que la dieta satisfaga sus
necesidades. (Paladines, 2021).
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Como indica Calufia (2019) La fase de transformacion de 1 a 2 afios en el rapido ciclo
de crecimiento de los bebés y el ciclo de crecimiento es lineal y el peso se mantiene
regularmente. Este es un periodo importante de su desarrollo a medida que aumentara la
funcion inicial del lenguaje y las caminatas. Los patrones de alimentacion de los lactantes
mayores de un afio dependen de su independencia, incluida su capacidad fisica para
moverse y alimentarse por si mismos, asi como de sus habilidades verbales que les

permitan expresar sus necesidades y preferencias alimentarias de manera personal.

2.2.7.2  Teoria de Piaget

Segun Orrego y Salazar (2018) indica que Piaget conceptuaba el desarrollo como "Los
bebés se integran a su entorno a través de varias fases que ocurren en tres procesos: la
organizacion es el proceso mediante el cual los bebés organizan la informacion que han
adquirido y la adaptacion es la forma en que procesan nueva informacion basandose en
sus conocimientos existentes”. El equilibrio se basa en la informacion obtenida.

Encuentre un equilibrio entre el conocimiento y las nuevas experiencias. "
Las cuatro etapas segun Piaget son:

e Sensoriomotora: Esta es la etapa del desarrollo cognitivo de los nifios desde el
nacimiento hasta los dos afios de edad. La etapa de investigacion del nifio, en la
gue obtiene informacion directamente de las personas que lo rodean.

e Preoperacional Esta es una etapa de dos a siete afios. Durante esta etapa del
aprendizaje entran en juego los aspectos educativos y las relaciones con amigos,
y el nifio comienza a desarrollar un circulo de amigos mas amplio, ampliando asi
su mapa mental.

e Operaciones concretas: aqui se contienen edades desde los siete hasta los once
afnos.

e Operaciones formales: percibe desde la adolescencia hasta la edad adulta.

2.2.7.3  Desarrollo motor grueso

El desarrollo motor grueso se refiere a la habilidad que un nifio adquiere desde el
nacimiento, siendo capaz de mover los musculos del cuerpo y mantener gradualmente el
equilibrio de la cabeza, el cuerpo y las extremidades, ademas de gatear, pararse y moverse
con facilidad. Camina y corre; ademas de ganar flexibilidad, fuerza y velocidad de

movimiento (Semino, 2016).
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Durante los primeros 18 meses de vida, un bebé pasa de ser un recién nacido inmovil
a uno que puede caminar y explorar su entorno. Para que esto suceda, debe ocurrir la

siguiente secuencia de eventos:

e A los 3 meses inspeccion cefalico.

e A las 6-8 semanas en perspectiva boca-abajo eleva el tronco 45°.
e A los 6 meses se considere con apoyo.

e A los 8 meses se sienta sin soporte

e A los 8-9 meses comienza el lanzamiento autonomo: gateando

e Alos 12 meses puede dar sus primeros pasos

e A los 18 meses camina sin ayuda y salta con las dos piernas

e Alos 2 afios sube y baja escaleras sin cambiar sus pies

2.2.7.4  Desarrollo motor fino

Bonilla y Bustamante (2020) mencionan que, Se trata de movimientos mas precisos y
especificos que se realizan con las partes mas alejadas del torso, especialmente los dedos,
las muriecas, los agarres e incluso movimientos que emiten sonidos con la boca, la lengua
y los labios. A la edad de 3-4 meses, el bebé comienza a prestar atencion a sus manos. A
los 4 meses ya puede alcanzar los juguetes. A los 6 meses puede usar la presion total de
la mano para mover objetos de una mano a la otra. La mano puede hacer esto con un clip
para los dedos (pulgar/dedo medio) a los 10 meses. No hay tarjetas prioritarias durante el

primer afo.

2.2.75  Audicion

La audicion se desarrolla tan temprano que se pueden percibir sonidos en el Utero. Los
recién nacidos permanecen tranquilos cuando escuchan sonidos, se tranquilizan con la
voz de su madre y se asustan con los ruidos fuertes. Aproximadamente a las 6 semanas,

responde a la voz de su madre, aunque no puede verla. (Rubio, 2021).

2.2.76  Vision

El ojo del recién nacido tiene la anatomia correcta, pero sus capacidades funcionales
ain no estan maduras. Necesitas estimulacién para que tu sistema visual madure
adecuadamente. Los recién nacidos pueden distinguir entre la luz y la oscuridad. Al mes
puede ver y seguir objetos en un angulo de 90 grados, y a las seis semanas deberia poder

hacer contacto visual con su madre y responder a las expresiones faciales. La percepcién
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del color comienza alrededor de los 2-3 meses de edad. A la edad de 6-7 meses, los nifios
no sélo pueden reconocer caras, sino también distinguir diferentes expresiones faciales
(Alvarado & Yagual, 2019).

Los cambios en el color en el iris ocurren durante los primeros 6 meses, pero pueden

retrasarse por hasta 12 meses.

2.2.7.7  Lenguaje

Los bebés estdn muy interesados en socializar y comunicarse con otras personas.
Comunicacion temprana mediante expresiones faciales y sonidos basicos. Cuando tenia
entre 7 y 8 meses, pronunciaba sonidos de dos silabas como "papa" y "mama" de forma
no especifica. A la edad de 12 a 13 meses, utilizard a mama y a papa de manera apropiada
y entendera "no". Cuando tenia 18 meses, podia hablar unas 10 palabras. Es importante
saber que la adquisicion del lenguaje varia mucho. EI maximo desarrollo de las

habilidades del habla se produce alrededor de los dos afios (Rubio, 2021).

2.2.7.8  Desarrollo social, emocional y conductual

Reinoso (2017) indica que, A medida que el nifio crece, el nifio ird adquiriendo
patrones de conducta que le ayudan a interactuar con su entorno porque €s un ser
fundamentalmente social. La variabilidad en esta area es grande porque, ademas del
temperamento individual y la maduracion neuroldgica, existe una gran cantidad de
factores ambientales y educativos que influyen en su desarrollo. En cualquier caso, a

continuacion, abordaremos varios hitos en el aprendizaje de habilidades sociales:
¢ Rie a la madre (1-3 meses).
e Carcajea (4 meses).
e Registra el biberon (3-4 meses).
e Come una galleta (6-8 meses).
e Juega a ocultarse (7-12 meses).
e Favorece al vestirlo (8-16 meses).

¢ Reproduce gestos (9-13 meses) y tareas del hogar (14-18 meses).
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e Come con cuchara (15 meses).
e Apoya a recoger los juguetes (16 meses).

2.2.8 Fundamentacion de Enfermeria

2281 Teoria de enfermeria del cuidado de lactancia materna

Modelo de adopcion del rol maternal de Ramona Mercer (2021).

Ramona Mercer Explica el proceso por el cual una mujer se convierte en madre y las
inconstantes que intervienen en este transcurso desde el embarazo hasta el primer afio de
vida. La maternidad se refiere a la percepcion que tiene una mujer de su capacidad para
cuidar de sus hijos. Al desarrollar sus habilidades, las madres pueden predecir el
comportamiento de sus hijos y saber como, qué, cuando y por qué hacer algo por su hijo
o con su felicidad. El cuidador debe trabajar con la madre para identificar condiciones
que dificultan este proceso o fuentes de apoyo que faciliten este proceso, para sugerir

acciones que faciliten la asuncion del rol de madre.

Test de Denver

La prueba de Denver fue creada por tres profesionales de la psicologia: William
Frankenburg, Josieh B. Dood y Alma Fordal. Esta prueba permite evaluar el desarrollo
del nifio en los primeros seis afios de vida de una forma sencilla y eficaz. La Prueba de
Denver es una prueba de desarrollo que se utiliza para establecer la adquisicion de ciertas
funciones de progreso en relacion con la edad cronolégica de un nifio. Consiente evaluar
rapidamente el estado de explicitas funciones y asi definir habilidades y ordenamientos

de estimulacion del desarrollo psicomotor.

El desarrollo psicomotor de un nifio o la adquisicion gradual de habilidades es una
manifestacion externa de la maduracion del sistema nervioso central (SNC). Los nifios
sanos siguen un patrén claro de desarrollo o adquisicion de habilidades. A la hora de
valorar el desarrollo psicomotor de nifios sanos se establecen criterios faciles de medir
que permiten valorar el desarrollo madurativo y asi entender si el nifio o nifia en cuestion
se esta desarrollando lo suficiente. También permite un seguimiento evolutivo que

describe los resultados observados de controles anteriores.

La prueba de Denver evalla estas 4 areas:
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Area Personal Social: Valorar la relacion del nifio con el entorno. Cémo desenvolverse

a nivel social.

Area de Motricidad Fina: evalta habilidades que incluyen coordinacion, atencion y

destreza manual. Por ejemplo: "Dibuja una persona”.

Area de Lenguaje: evalta el proceso de aprendizaje de la lengua y su desarrollo, asi

como las habilidades de escucha y comunicacién del nifio.

Area de Motricidad Gruesa: evalGa la coordinacion y el movimiento del cuerpo.
Ejemplo: "Lanza la pelota con las manos".

En la aplicacion de la prueba de Denver, segun Cuellar (2019) especifica la manera en la

que se aplica la prueba:

1) En la hoja de prueba, el evaluador traza una linea (linea de edad) que conecta la edad

del nifio en ambas escalas.

2) Coloque el nombre del examinador y la fecha de la evaluacion en la parte superior de

la linea marcada.

3) Debe evaluar todas las tareas que sean atravesadas por la linea de edad o bien que estén

ligeramente atras de ésta si antes no han sido evaluadas.

4) odas las tareas que superen el limite de edad o estén ligeramente retrasadas (si no han

sido evaluadas previamente) deberan ser evaluadas.

4) Continuar evaluando la tarea seleccionada y, con base en los resultados, colocar una

de las siguientes claves por encima de la marca del 50% para la poblacién de referencia:
P (aprobado) si el nifio completa la tarea.
F (error): Si el nifio falla la tarea, el 90% de la poblacién de referencia lo hace.

"No" (nueva opcidn) si el nifio no ha superado la prueba, pero todavia esta a tiempo de

realizarla (el limite de edad es inferior al 90% de la poblacion de referencia).
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R (rechazo), el nifio no coopera con la evaluacion por algunas circunstancias, y
automaticamente se convierte en NO, porque la evaluacion debe realizarse en la siguiente

visita.

Sus resultados se interpretaran de la siguiente manera:

Normal. - cuando no hay errores.

Dudosa. Si ocurre un error en dos 0 mas sectores.

Anormal. - Si se producen dos 0 mas errores en uno 0 mas sectores.

2.3 Fundamentacion Legal

2.3.1 Constitucion de la Republica del Ecuador (2008)

En la seccion quinta: Nifios, nifias y adolescentes.

Art.44.- El Estado, la sociedad y las familias priorizaran la promocion del desarrollo
integral de nifias, nifios y jovenes y el ejercicio pleno de sus derechos; tus intereses

seran respetados y tus derechos prevaleceran sobre los derechos de los demas.

los nifios tendran derecho a un desarrollo integral, entendido como el proceso de
crecimiento, maduracién y realizacion de su inteligencia, habilidades, potencialidades
y anhelos en las actividades familiares, escolares, sociales y comunitarias y en un
ambiente seguro. Al apoyar politicas intersectoriales nacionales y locales, este entorno

podra satisfacer sus necesidades sociales, emocionales y culturales.

2.3.2 Ley Organica de Salud, Capitulo Il (De la alimentacién y nutricion)
Art. 16.- El Estado formula politicas interdepartamentales de seguridad alimentaria y
nutricional encaminadas a eliminar los malos habitos alimentarios, respetar y
promover los conocimientos y practicas alimentarios tradicionales y orientar el uso y

consumo de productos y alimentos para diferentes grupos de personas.

Art. 17.- Las instituciones estatales de proteccion de la salud, junto con los
representantes del sistema estatal de salud, fomentardn y promoveran la lactancia
materna en los primeros seis meses de vida del nifio y procuraran extenderla hasta los

dos afos.
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2.3.3 Codigo de la Nifiez y Adolescencia
Art. 24.- El derecho a la lactancia materna: "Los nifios tienen derecho a ser
amamantados para garantizar una nutricion adecuada y promover el crecimiento y
desarrollo normales. Las instituciones de salud publicas y privadas tienen la
responsabilidad de desarrollar programas que fomenten la lactancia materna”.

2.4 Formulacion de la hipotesis
La lactancia materna es beneficiosa para el desarrollo psicomotor en los menores de 2
afios del CDI Nube Luz, La Libertad, 2023.

2.5 Identificacion y clasificacion de las variables
e Variable independiente: lactancia materna

e Variable dependiente: desarrollo psicomotor

2.6 Operacionalizacion de las variables
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Tabla 1.

Operacionalizacién de las variables

HIPOTESIS VARIABLES DEFINICION IDENTIFICACION OPERACIONAL
CONCEPTUAL
La lactancia materna  Variable Es el proceso por el que la Dimensiones Indicadores Técnicas
interviene en el independiente: madre alimenta a su hijo
desarrollo  psicomotor Lactancia materna  recién nacido a través de sus e Importancia
en los menores de 2 afios senos, que segregan leche Lactancia materna e Beneficio

de edad del CDI Nube
Luz, La Libertad, 2023.

Variable
dependiente:
Desarrollo
psicomotor

inmediatamente después del
parto

Es diferente en cada nifio y
depende del ambiente, su
potencial genético o su
caracter. Todos los nifios
precisan de un seguimiento
pediatrico de su desarrollo.

Tipo de lactancia

Leche materna

Lenguaje

Medidas
antropomeétricas

Cuestionario
autoadministrado de
lactancia

e Exclusiva

e Artificial

e Composicion
e Componentes
e Tipos

e Imita gestos y sonidos
e Define palabras y objetos
e Reconoce figuras, colores y
partes del cuerpo
Test de Denver 1l
Peso
Talla
e Perimetro cefalico

Indice de masa corporal

Nota: Elaborado por: Autora de la investigacion.
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CAPITULO 11

3. Disefio Metodoldgico

Desde ese enfoque que define Hernandez, Méndez y Mendoza, se implementara el
disefio cuantitativo, dado a que permite analizar la lactancia materna y su relacién y su
relacion con el desarrollo psicomotor en lactantes de dos afios del CDI Nube Luz; ademas

de medir los indicadores que propician que no exista el autocuidado respectivo

3.1 Tipo de investigacion

El presente trabajo de investigacion tiene un enfoque cuantitativo, transaccional y
descriptiva, debido a que se obtendran datos mediante el test de Denver y el cuestionario
autoadministrado de lactancia y este a su vez permitird conocer el desarrollo psicomotor

de los lactantes menores a 2 afos.

Se usara el método transaccional y descriptiva, porque se describiran las variables tal
y como se presenta a la realidad; adicionalmente todas las madres entrevistadas se les
solicitara el consentimiento informado, se les explicara el motivo de la investigacion y
como es la prueba de Denver. Ademas, se les informara que las mismas seran andnimas,
y que los resultados de la investigacion se utilizarian con fines investigativos, para asi
mejorar la atencion de salud de los nifios menores de 2 afios. Se les comunicara también
que la no participacion en el estudio no les perjudicaria en lo absoluto, y podrian continuar
recibiendo los servicios de atencion en el establecimiento. Para la realizacion de todo el

trabajo se solicitara autorizacion a la coordinadora del Centro de Desarrollo Infantil.

En el presente proyecto se aplicara los principios bioéticos que rigen al profesional de
Enfermeria, y que este a su vez permitira cumplir los objetivos establecidos, moral y

éticamente aceptados.

3.2 Métodos de investigacion
En relacion con los métodos que se aplicaran en el tema de investigacion, como
es lactancia materna y su relacion y su relacién con el desarrollo psicomotor en lactantes

de dos afios del CDI Nube Luz, se han escogido tres métodos:
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3.2.1 Método Deductivo

Este método deductivo se aplicard dado al analisis que se realizara a los factores
generales que inciden en lactancia materna y su relacion y su relacion con el desarrollo
psicomotor en lactantes de dos afios, a mas de identificar el grado de incidencia que tienen
al momento de no tener los cuidados pertinentes en cuanto a la responsabilidad de

lactancia materna que es politica de estado.

3.2.2 Método Inductivo

De acuerdo con lo que refiere Fuentes (2020), y en relacion con el tema de
investigacion, es esencial aplicar este método, dado a que va a permitir identificar de una
manera mas amplia y general las premisas que inciden en el lactancia materna y su
relacion y su relacion con el desarrollo psicomotor en lactantes de dos afios, asi como los

factores que involucran el autocuidado que deben desarrollar con las madres y sus hijos.

3.3 Poblacion y muestra
El estudio sera realizado en el Canton La Libertad, en el CDI Nube Luz, la misma que
cuenta con 30 lactantes de entre 0 a 2 afios, de los cuales se desarrollara un estudio que

evaluara tanto su desarrollo psicomotor a través de la prueba de Denver II.
Poblacion: 30 usuarios
Muestra: 25 usuarios

3.4 Tipo de Muestreo

El tipo de muestreo a utilizar es el no probabilistico por convivencia, ya que la muestra

debe cumplir con los siguientes criterios:

3.4.1 Criterios de seleccion
3.4.1.1  Criterios inclusion:
e Padres de familia que desean que sus hijos participen

e Lactantes con rango de edades menores de 2 afios que comprenden lactancia

materna

3.4.1.2  Criterios de exclusion:
e Padres de familia que no deseen que sus hijos participen

e Lactantes mayores a 2 afios
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3.5 Técnicas de recoleccion de datos

Para el desarrollo del trabajo de investigacion fue necesario aplicar las técnicas de la
encuesta aplicada a las madres lactantes de los infantes menores de 2 afios y la
observacidn participativa, donde se realizo la visita de campo para conocer mas de cerca

la realidad que existe en el CDI Nube Luz.

3.6 Instrumentos de recoleccion de datos

e Encuesta: Se aplicara a las madres de los lactantes menores de 2 afios del CDI,
con el debido permiso de consentimiento para evaluar los criterios de opinion en
base a la lactancia materna y sus beneficios en el desarrollo psicomotor de sus
hijos.

e Observacion participativa: Mediante la técnica de observacion se procede a
aplicar la prueba de Denver Il evaluando a los lactantes sobre las actividades que
realizan segun su edad evaluando el area personal social, area de motricidad fina,

motricidad gruesa y el area de lenguaje.

3.7 Aspectos éticos

El presente trabajo de investigacion se desarrollé con pertinencia bajo los
principios de la bioética en diferentes aspectos tales como beneficencia, no maleficencia,
autonomia y justicia, tendiendo la veracidad de los datos, la habilidad de aplicar los
instrumentos de investigacion, responsabilidad y predisposicion de los usuarios inmersos

en el estudio.

En lo que concierne a la beneficencia, el estudio aborda una situacion de caracter
materno infantil, teniendo una relevancia social en cuestiones de salud alimentaria,
orientando a mejoria en las técnicas de amamantamiento por partes de las madres para

contrarrestar la deficiencia nutricional en edades temprana.

Durante el proceso investigativo no se contempla acciones de maleficencia que
particularmente pretendan perjudicar la practica de la lactancia materna o el bienestar de
las madres y sus hijos. Es importante, recalcar que se respeto los derechos de los sujetos

de estudio en &mbitos de confidencialidad y privacidad de la informacion obtenida.

27



De manera autonomia y voluntaria de las madres considerando la participacion en
el estudio registrando su constancia en un formato de consentimiento informado posterior

a recibir toda la informacion contundente respecto a la investigacion.
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CAPITULO IV
4. Presentacion de resultados

En el siguiente capitulo se podra evidenciar la informacion que ha sido recolectada
mediante el auto cuestionario de lactancia y la prueba del Test de Denver, donde se busca
analizar el desarrollo psicomotor en menores de 2 afios que reciban lactancia materna. La
Libertad, 2023.

4.1 Analisis e interpretacion de resultados

Luego de la tabulacion de datos y el andlisis de resultados se evidencian los mismo, a
través de tablas y graficos estadisticos, obteniendo los siguientes resultados: para dar
respuesta al primer objetivo especifico que es identificar que menores de 2 afios recibieron

lactancia materna del CDI Nube Luz durante su primer afio de vida:

De acuerdo con el grafico 1 se observa la lactancia materna de 30 nifios menores de 2
afios, en donde se evidencio que de la edad de 0 a 3 meses, el 15% si recibe leche materna,
y el 12% no recibe; consecuente a que de la edad de 3 a 6 meses reflejo que el 8% recibe
leche materna frente al 12% que no recibe, seguido a la edad de 6 meses a 1 afio donde
se referencid que el 8% si recibe leche materna y el 18% no lo recibe, por ultimo, de la
edad de 1 a 2 afios el 69% si recibe frente al 59% que no recibe. Se concluye que la
mayoria de los infantes menores de dos afios si reciben leche materna, lo que garantiza

segun UNICEF la nutricion adecuada y un desarrollo integral del nifio o nifia.

Grafico 1

Lactancia materna en menores de 2 afios del CDI Nube Luz

SI mNO

80% 69%
60% PO
0
40%
g 18%
2006  PY12% 89512% 80

0%
0 a 3 meses 3a6meses 6mesesalafio 1a2afios

Nota: Encuesta aplicada en el CDI Nube Luz
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa
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Con relacion al segundo objetivo que consiste en evaluar el estado nutricional de
los infantes menores de 2 afios que asisten al CDI Nube Luz. En el cual se plante6 una
serie de preguntas obteniendo los siguientes resultados:

En esta grafica se puede se puede identificar que de los 30 nifios menores de dos afios que
se le realiz6 la toma de medidas antropométricas; el 55% de los nifios poseen un estado
nutricional normal a diferencia de las nifias con un 30%; un 20% de los nifios presentan
bajo peso y en su minoria las nifias con 5%. También se identifica un 15% de nifios y
nifias que poseen obesidad y tan solo un 10% de nifios presentan sobrepeso. En sintesis,
mediante las estadisticas se puede evidenciar que los menores de 2 afios del CDI Nube

Luz mantienen un 6ptimo estado nutricional gracias a la lactancia materna.

Gréfico 2

Estado nutricional de nutricional de menores de 2 afios del CDI Nube Luz
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30%

30%
20%
20% 15% 15%
10%
- = .
0%
0% —

Bajo peso Normal Obesidad Sobrepeso

= Hombre = Mujer

Nota: Encuesta aplicada en el CDI Nube Luz
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa

En cuanto al tercer objetivo, sobre la evaluacidn del nivel de desarrollo psicomotor
de los infantes del CDI Nube Luz, por medio del Test de Denver 1l; se evidenciaron los

siguientes hallazgos:

En cuanto a la figura 3 que refiere al desarrollo psicomotor de los infantes del CDI Nube
Luz, se observa que del 100%, en razén de la motricidad fina el 77% da lugar a las

actividades con precision, como rasgar papeles, manipular objetos, agarrar los objetos y
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el 23% requiere una nueva oportunidad; en la motricidad gruesa se evidencié que el 70%
si mantiene el equilibrio corporal, y mueve con elasticidad el cuerpo frente al 23% que
requiere una nueva oportunidad y el 7% presenta fallos en esta area; seguido al &rea de
lenguajes, donde el 63% da paso a la expresion linguistica, el 10% requiere otra
oportunidad y el 27% presenta problemas al hablar; finalmente, en cuanto al entorno
social, el 43% no interacciona con otros nifios, el 23% requiere de una nueva oportunidad
o ser inducido a socializar, y el 33% presenta fallo en la intencion de relacionarse con los

demas.

Gréfico 3

Desarrollo psicomotor de los infantes del CDI Nube
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Nota: Encuesta aplicada en el CDI Nube Luz
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa

4.2 Comprobacion de hipoétesis

De acuerdo a la recoleccion de informacion mediante las encuestas aplicadas a las
mujeres que estan en periodo de lactancia, y en referencia a la hipétesis planteada como
fue “La lactancia materna es beneficiosa para el desarrollo psicomotor en los menores de
2 afos de edad del CDI Nube Luz, La Libertad, 2023”, se puede sostener que
verdaderamente si es de gran aporte el que el nifio dentro de sus primeros meses de vida
reciba la leche materna, y que después de los seis meses se le puede alternar con leche
complementaria, dado a que se reflejé que la mayoria de los nifios que recibieron la leche
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materna en sus primeros meses tuvieron un buen nivel psicomotriz, lo que garantiza el
cuidado integral del nifio en todas las destrezas y habilidades que son propias del nifio o
nifia y que deben ser fortalecidas en la primera etapa de crecimiento.
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5. Conclusiones

Se concluye que la lactancia materna dentro de los primeros meses de vida tiene un
aporte significativo y positivo en el desarrollo psicomotor de nifios y nifias menores de 2
afos del CDI Nube Luz perteneciente al Canton La Libertad, Santa Elena, a pesar del
desconocimiento de los beneficios de ciertas madres que se encuentran en periodo de

lactancia.

Con relacién al estado nutricion de los infantes se obtiene que los que se
alimentaron con leche de formula tienen bajo peso, lo que significa que las
formulas comerciales no reemplazan por completo la lactancia materna, lo que puede

causar problemas de salud en el futuro.

Por otra parte se pudo observar que en el Centro de Desarrollo Infantil Nube Luz se
brinda atencion y ensefianza académica, adicional a desarrollar en los infantes la
estimulacion temprana familia con el fin de obtener un desarrollo integral, es por eso por
lo que se obtuvo una minima cantidad en la aplicacion del Test de Denver con desarrollo

dudoso y anormal en relacion a la edad.

Finalmente, referente al objetivo general en determinar la relacion de la lactancia
materna y desarrollo psicomotor en los infantes menores de 2 afios de edad se concluye
que existe relacion en los infantes que recibieron lactancia materna desde el nacimiento

con un optimo desarrollo psicomotor.
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6. Recomendaciones

En estudio ha expuesto una problematica evidente de la lactancia en el contexto
del desarrollo psicomotor en menores de 2 afios. Ante esta situacion se recomienda que
el Ministerio de Salud Publica (MSP) continGe trabajando de manera interinstitucional e
implementar intervenciones mas objetivas direccionadas a suplir las deficiencias en el
entorno inmediato de esta poblacién en particular en ambitos sociales y de salud

alimentaria.

Se requiere que los establecimientos de salud y el personal encargado hagan mas
énfasis en la importancia de la préctica de la Lactancia Materna Exclusiva implementando
estrategias sanitarias informativas y espacios de divulgacion con materiales didacticos e
ilustrativos en tematicas de la lactancia materna exclusiva dirigida a madres, tutores y

cuidadores de menores para asi sensibilizar al respecto y propiciando su cumplimiento.

Solicitar la ayuda continua y pertinente de la organizacion del MIES a que
continGe realizando visitas, controles y talleres de estimulacion temprana a los bebes con
el objetivo de mejorar las habilidades y destrezas del nifio para un desarrollo adecuado.
Asimismo, en las visitas domiciliarias de las unidades CNH, las educadoras incentivan a
la lactancia exclusiva durante los primeros 6 meses de vida, ellas entregan informacion a
la familia sobre la importancia de la lactancia y ensefian a las madres la posicidn correcta

y como debe ser ubicado el bebé para mantener una correcta succion.

Finalmente, es necesario que las madres de los infantes lleven mensualmente hijos
a control médico para un tener un éptimo seguimiento del desarrollo y crecimiento e

identificar problemas y tomar los correctivos necesarios
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8. Anexos
Anexo 1. Aprobacion del tema en la institucion
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Anexo 2. Consentimiento informado
UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD 9
CARRERA DE ENFERMERIA

Mediante la firma de este documento, doy consentimiento para participar en la
investigacion, desarrollada por la Srta. Yagual Gabino Karla Melissa, portador/a de la

cédula de identidad 2450562414, con el titulo: Lactancia maternay su relacion con el

desarrollo psicomotor en lactantes menores de 2 afios del CDI Nube Luz, La
Libertad, 2023

Debo indicar que se me ha explicado con claridad el propoésito de la investigacion,
también me ha mencionado que se aplicard un cuestionario auto-administrado de
lactancia que contienen opciones multiples relacionadas al tema de lactancia materna,
ademas, le realizaran las mediciones antropométricas en los menores de 2 afios. Por otra
parte, me informaron que la informacion que se proporcione sera estrictamente de caracter

confidencial y que sera utilizado solamente para el desarrollo de la presente investigacion.

AUTORIZACION

FECHA: __ / /

He leido el procedimiento descrito arriba. El investigador me ha explicado el estudio y
han contestado mis preguntas.
Yo

_, con C.I. , voluntariamente doy mi consentimiento

para que mi hijo sea participe del proyecto que se realizara.

Firma
C.L
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Anexo 3. Instrumentos de recoleccion de datos.

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA

FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LASALUD /7
CARRERA DE ENFERMERIA

Datos de Afiliacion

Tema: LACTANCIA MATERNA Y SU RELACION CON EL DESARROLLO
PSICOMOTOR EN LACTANTES MENORES DE 2 ANOS DEL CDI NUBE LUZ.
LA LIBERTAD, 2023.

A continuacion, encontrara una serie de preguntas, especifique su respuesta marcando con
una cruz.

Las respuestas son anonimas y seran utilizadas estrictamente para el estudio de
investigacion.

Nombres y apellidos:

Edad:

0—-12meses: ( ) 13 —24 meses: ()

Sexo:

Femenino () Masculino ()

Lugar donde vive:

Cargo del representante: Padre: ( ) Madre ( ) otro:

Antecedentes patoldgicos:

Medidas antropométricas:
Peso: Talla: Imc:

P. Cefélico: P. Toréacico:
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Cuestionario autoadministrado de Lactancia

Encuesta referida al familiar responsable

A continuacion, observara una serie de preguntas donde debera contestar con una (X) en
el casillero y en algunas preguntas pedimos que usted escriba, es importante que la
encuesta sea devuelta asi no haya respondido las preguntas, toda la informacién obtenida
en esta encuesta es estrictamente confidencial y serda usada para el proyecto de

investigacion.

Se le agradece su colaboracion.
Fecha:

Nombre del entrevistador:
Persona entrevistada:

Datos generales de la madre, bebe y parto.

1. Parto fue: Vaginal [ ] Cesdrea [ |
2. Su bebé nacio: A termino |:| Prematuro |:|
3. Lugar donde se realiza la entrevista: CDI |:| Casa |:|

4. Cuél es el nombre de su hijo:

5. Sexo del nifio/a es: Varén |:| Mujer |:|

6. Cuantos afios tiene su hijo/a en este momento:

7. ¢Tomo pecho su hijo/a alguna vez? Si |:| No |:|

8. ¢Tomo otra leche aparte del pecho su hijo antes de los seis meses?
si L] n [

9. ¢Enlaactualidad su hijo/a se encuentra recibiendo pecho?

S|’|:| No |:|

10. A qué edad dejo el pecho su hijo/a? edad en meses cumplidos.
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8.1.2 Anexo 4. Tabla de la OMS del nacimiento de los nifios menores a dos afos.

IMC para la edad niias. Percentiles (nacimiento a 2 aiios)
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Anexo 4. Tablas y graficos estadisticos
En referencia al desarrollo psicomotor que presentan los nifios del Centro de
Desarrollo Infantil Nube Luz, se evidencio los siguientes resultados:

Tabla 2

Nivel de desarrollo psicomotor general de los infantes del CDI Nube Luz

Respuesta Frecuencia Porcentaje
Normal 19 63%
Dudosa 7 23%

Anormal 4 13%

Nota: Encuesta aplicada por autor de la investigacion.
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa

Gréfico 4

Nivel de Desarrollo psicomotor general de los infantes del CDI Nube Luz

70%

60% 63%
50%
40%
30%
20% 23%
10% 13%
0%
Normal Dudosa Anormal

Nota: Encuesta aplicada en el CDI Nube Luz
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa

Analisis: En la grafica 4 muestra claramente el nivel de desarrollo psicomotor
general en los nifios y nifias del Centro de Desarrollo Infantil Nube Luz; se revela que el
63% de los infantes tiene un buen desarrollo normal, donde al ejecutar las actividades
propias de su edad, no tuvieron ninguna complicacion en realizarlas, en cambio el 23%
presentaron una actitud dudosa, dado a que realizaron actividades con cierto nivel de
deficiencia, pero de acuerdo a las ordenes poco a poco procedieron a realizar las tareas,

por ultimo, el 13% reflejé un criterio dudoso, donde se presencid mucha dificultad en la
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realizacion de las tareas, lo que se muestra que la mayoria de los infantes tienen un buen

nivel psicomotor, aunque deben darse refuerzos o acompafiamiento para estimular tales

tareas.

En cuanto al desarrollo psicomotor segun la lactancia materna recibida, se

evidencid los siguientes resultados: Encuesta aplicada por autor de la investigacion.

Tabla 3

Desarrollo psicomotor de acuerdo con el tipo de lactancia moderna

Tipo de lactancia Alternativas Frecuencia Porcentaje
Anormal 2 7%
Formula alimenticia Dudosa 3 10%
complementaria Normal 5 17%
Anormal 0 0%
Lactancia materna Dudosa 0 0%
Normal 20 66%

Nota: Encuesta aplicada por autor de la investigacion.
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa
Gréfico 4

Desarrollo psicomotor segun el tipo de lactancia moderna de los infantes del CDI Nube Luz

66%

17%

10%
7%

0 0 0
Foérmula Alimenticia Complementaria Leche materna

Nota: Encuesta aplicada en el CDI Nube Luz
Elaborado por: Yagual Gabino Karla Melissa
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Analisis: La figura 5 evidencia la relacion entre el desarrollo psicomotor en los nifios
y nifias del Centro de Desarrollo Infantil Nube Luz frente la lactancia materna recibida;
donde se reveld que el 66% han recibido lactancia materna lo que ha implicado mantener
un nivel de desarrollo psicomotor, asi también, que quienes no han recibido lactancia
materna han presentado entre el 8% al 14% de deficiencia en cuanto a las categorias de
anormal, y dudosa. Por ello, es importante que las madres al momento del parto brinden
la leche materna al infante para que pueda tener un buen desarrollo integral en todas las

areas, y sobre todo la variable de estudio como es el desarrollo psicomotriz.
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Socializacion de las actividades a madres de
familia

Medidas antropomeétricas a los nifios/as del Aplicacién del Test de Denver Il a cada
CDI nifio/a
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Valoracion de cada nifio/a

Aplicacién del cuestionario auto-
administrado de lactancia a las madres de
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8.2 Reporte del sistema antiplagio (COMPILATIO)
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