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RESUMEN 

 

La presente investigación tuvo el objetivo de determinar los factores asociados al 

conocimiento de lactancia materna en madres de niños menores de 1 año, centro 

de salud Oyotún - 2020; el tipo de investigación fue no experimental el diseño fue 

cuantitativo, descriptivo y correlacional; la muestra estuvo conformada por 120 

madres. 

Para la recolección de datos se utilizó una guía de observación y un instrumento 

con un formulario de tipo escala Nominal que se dio niveles para tomarlo como 

Likert modificada.  Los resultados fueron: que del 50% de las madres solo uno tiene 

conocimiento alto sobre de la lactancia materna. Por otro lado, que del 50% solo 11 

madres tienen un conocimiento medio y del 51.7% 62 madres tienen conocimiento 

bajo sobre la lactancia materna. 

Se demostró que existe correlación positiva directa (p-valor= 0,036) entre los 

factores asociados al conocimiento de las madres menores de 1 año en el centro 

de salud Oyotún-2020, es decir, que a mayor nivel de factores asociados mayor 

conocimiento o viceversa. 

 

Palabras Clave: factores asociados, conocimiento, lactancia materna. 
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ABSTRACT 

 

The present research aimed to determine the factors asosociated with 

knowledge of breastfeeding in mothers of children under 1 year of age, 

Oyotún Health center-2020; the type of research was non-experimental, the 

desing was quantitative, descriptive and correlational; the simple consisted 

of 120 mothers. For data collection, an observation guide and an instrument 

with a nominal scale type form were used, which were given levels to be 

taken as modified Likert. The results were: that of 50% of the mothers, only 

one has a high knowledge of breastfeeding. On the other hand, of 50% only 

11 mothers have médium knowledge and of 51.7% 62 mothers have low 

knowledge about breastfeeding. 

It was shown that there is a direct positive correlatión (p-value = 0.036) 

between the factors associated with the knowledge of mothers under 1 year 

of age at the Oyotún-2020 health center, that is, the higher the level of 

associated factors, the greater the knowledge or vice versa. 

 

Key words: associated factors, knowledge, breastfeeding. 
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I. INTRODUCCIÓN 

En las últimas décadas, la lactancia materna va en decadencia, el 40% menores de 

6 meses reciben leche materna de su madre, siendo en los países pobres un nivel 

mayor en la lactancia materna esto contribuye para beneficiar la salud de la madre 

e hijo y reducir la tasa de morbilidad asimismo como enfermedades de riesgo de 

mama y a mayor duración de dar lactancia reduce el cáncer al ovario.1 

Asimismo, la asamblea Mundial de la salud tuvo como objetivo aumentar las tasas 

de lactancia materna en los 6 primeros meses de nacidos para el 2025 al menos 

en un 50%, porque es primordial para la nutrición del lactante menor previniendo 

enfermedades, tal como lo recomienda la organización mundial de salud (OMS), la 

lactancia materna se debe dar hasta los 2 años o más, luego agregar suplementos 

nutricionales adecuados y saludables.1 

En México la lactancia materna presenta una caída sorprendente por eso se 

considera país más bajo del continente americano, según un estudio nacional 

muestra que los obstáculos para la lactancia materna influyen desde el carácter 

individual hasta el entorno político y sociocultural del país por lo cual la ley general 

de salud busca estrategias para promover e incrementar la práctica de la lactancia 

materna en su nación.2 

Uno de los factores físicos que impiden a la madre a dar lactancia materna en 

algunos casos se presentan durante la lactancia materna o cuando están gestando 

en los casos de las enfermedades, factores físicos   frecuentes que se presentan 

en las madres    influyendo en la suspensión de la lactancia son los   cambios que 

se presentan   durante el amamantamiento como   el dolor en los pezones o heridas, 

por enfermedades que son de impedimento en algunos casos por estético.7 

Es así, que el conocimiento sobre la lactancia materna en madres de niños menores 

de un 1 año es de suma importancia porque ambos se benefician: en la madre 

disminuye el riesgo de hemorragia postparto, de cáncer de mama, cáncer de ovario 

y aumenta el periodo de anovulación; en el lactante fortalece su sistema 

inmunológico garantizando el crecimiento, el desarrollo cognitivo y fortalece el 

vínculo afectivo con la madre. En nuestro país se desconoce el nivel de 

conocimiento sobre la lactancia materna en madres de niños menores de un 1 año, 

porque es muy variado y depende del grado de instrucción.5 
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Tomando en cuenta todo lo expuesto y frente a la problemática planteamos la 

siguiente pregunta: 

¿Cuál es la relación de los factores asociados al conocimiento de lactancia materna 

en madres de niños menores de 1 año, centro de salud Oyotún- 2020? 

La investigación se justificará en medir los factores asociados al conocimiento de 

lactancia materna, para la mejora continua en la atención que brinda el centro de 

salud   Oyotún evaluando los factores asociados por la cual la madre no 

proporcionar   leche materna a su hijo y evaluar el conocimiento sobre lactancia 

materna para reducir enfermedades en las madres e hijos. La lactancia materna es 

primordial por lo cual la madre debe dar lactancia para que no sea un problema en 

su desarrollo de crecimiento e intelectual, por otro la madre se beneficia porque 

disminuye el riesgo de enfermedades.7Con el objetivo general: Determinar los 

factores asociados al conocimiento de lactancia materna en madres de niños 

menores de 1 año, centro de salud Oyotún-2020 y sus objetivos específicos son:  

 identificar los factores demográficos, culturales y físicos asociados al 

beneficio de la lactancia materna en madres de niños menores de 1 

año, centro de salud Oyotún 2020. 

 conocer los factores demográficos, culturales y físicos asociados al 

conocimiento de las técnicas de amamantamiento en madres de 

niños menores de 1 año, centro de salud Oyotún 2020. 

 Defenir la relación entre los factores demográficos, culturales y físicos 

asociados al beneficio y conocimiento de las técnicas de 

amamantamiento en madres de niños menores de 1 año, centro de 

salud Oyotún. 

Teniendo como hipótesis general: H1: Existe una relación significativa entre los 

Factores asociados al conocimiento de la lactancia materna en el centro de salud 

Oyotún son: demográficos, cultural y físico.  
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II. DESARROLLO 

Para poder orientar el marco teórico en el presente proyecto de investigación, la 

autora se ha enfocado en una síntesis de los antecedentes investigados a nivel 

internacional, nacional y local:  

A nivel internacional, Janett en Nicaragua-2016, en su investigación “Factores 

asociados a la práctica de la lactancia materna exclusiva en tres barrios de la ciudad 

de Matagalpa, en el primer semestre del año 2016”, tuvo como objetivo determinar 

factores asociados a la práctica de lactancia exclusiva de las mujeres en 3 barrios 

de la ciudad de Matagalpa en el primer semestre del año 2016, Material y método: 

realizo una investigación analítica de controles y casos, prospectivo y de corte 

transversal y realizado en 3 barrios de la ciudad de Matagalpa para identificar la 

relación que tienen los factores socio demográficos asociados al tiempo de 

lactancia materna exclusiva a sus bebes. Para ello se aplicó un instrumento 

formado por 13 preguntas estructuradas cerradas y semiestructuras. La muestra 

conformada por 280 madres puérperas que habitan en los 3 barrios de estudio, 140 

casos madres puérperas que brindaron lactancia materna menos de 4 meses y 140 

controles madres que brindaron lactancia materna exclusiva y que asistieron al 

centro de salud Wuppertal. Resultados: El 64% de madres recibieron información 

de lactancia materna exclusiva después del parto y el 81% de las madres brindaron 

lactancia materna sus hijos en su primera hora de vida llegando a una conclusión 

que los factores que impiden a las madres proporcionan menos tiempo de lactancia 

materna exclusiva a sus hijos fueron: enfermedad del niño y de la madre y el niño 

rechaza el pecho.8Por otro lado Juan en Ecuador-2016, en su tesis “Factores 

asociados al abandono precoz de la lactancia materna en el área de salud2, enero-

agosto 2012”, tuvo como objetivo establecer los factores de riesgo que influyen en 

el abandono precoz de la lactancia materna. Material y método: realizó un estudio 

de enfoque cualitativo, descriptivo, de corte transversal que determinan que 

factores se asocian e influyen en las madres para el abandono precoz de la 

lactancia en la población de estudio. Para ello aplicó una investigación de campo 

con una muestra conformada por 302 mujeres cuyo control postnatal y regular, se 

realiza en el Área de salud 2 de la provincia de Tungurahua obteniendo un resultado 

que el 52,9% reciben una lactancia de materna exclusiva y el 65.56 de madres 
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manifiestan haber recibido información en el área de salud donde acude a sus 

controles, sobre las diversas técnicas de amamantamiento y beneficios que tiene 

la lactancia tanto para él bebe como para la madre en conclusión las causas por 

las que las madres optaron por iniciar una lactancia artificial o mixta fueron: 

ocupación materna, baja producción de leche, mastalgia y grietas en los pezones.9 

A nivel nacional; Carolina en Lima-2018, en su investigación “Factores asociados 

al conocimiento de lactancia materna en puérperas hospitalizadas en el servicio de 

gineco-obstetricia de hospital “ San José” Callao-Lima, Julio-setiembre 2017”, tuvo 

como objetivo identificar si los factores en estudio están asociados al conocimiento 

de lactancia materna en puérperas hospitalizadas en el servicio de gineco-

obstetricia del hospital “San José” Callao-Lima, Julio-setiembre 2017”, utilizo una 

metodología y materiales: realizó un estudio observacional, transversal ,analítico y 

transversal. Para ello aplico una recolección de datos como instrumento encuesta 

que consta de 25 preguntas con una muestra de 248 puérperas hospitalizadas en 

el servicio de gineco-obstetricia del Hospital San José obteniendo un resultado que 

en edad entre 15 y 49 años se encontró el 94% con un nivel de secundario, el 62.1% 

con dos hijos, el 96% conviviente y el 64% aquellas que no recibieron información 

previa. Que a mayor edad se asoció con mayor conocimiento sobre lactancia 

materna con un valor p= 0,000, el nivel de educación con mayor concentración fue 

en superior técnico con una confianza de 95% tiene mayor conocimiento sobre 

lactancia materna, el tener mayor cantidad de hijos se asocia a un mayor 

conocimiento en lactancia materna con un intervalo de confianza de 95%  por otro 

lado no se encontró asociación con el estado civil con un p=0,643 ni con el haber 

recibido información previa con un p=0.069 llegando a una conclusión que los 

factores que se asociaron significativamente al conocimiento de lactancia materna 

fueron la edad, el nivel de educación y el número de hijos.10Por otro lado Adriana 

en Lima-2020 en su investigación “Factores socioculturales y nivel de conocimiento 

sobre lactancia materna exclusiva en madres con niños menores de 6 meses. 

Hospital nacional Sergio Bernales, Lima-2020”, tuvo como objetivo determinar la 

relación que existe entre los factores socioculturales y el nivel de conocimiento 

sobre lactancia materna exclusiva en madres con niños menores de 6 meses 

atendidas en el servicio de crecimiento y desarrollo en el Hospital Nacional Sergio 

Bernales, Lima-2020, con una metodología de tipo descriptivo, relacional y 
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transversal con una muestra de 91 madres. Aplico un cuestionario de instrumento 

de 15 ítems que corresponden a la variable socioculturales y de 14 ítems a la 

variable nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva, obtuvo como 

resultado que el nivel de conocimiento de la lactancia materna exclusiva el 50.55% 

es de nivel óptimo, el 35.16% regular y el 14.29% deficiente. Para ello utilizo la 

prueba Chi cuadrado de 17.309 considerado un resultado positivo y significado del 

0.027 menor al 0.05 llegando a una conclusión que existe relación directa entre los 

factores socioculturales y el nivel de conocimiento sobre lactancia materna 

exclusiva en madres con niños menores de 6 meses atendidas en el servicio de 

crecimiento y desarrollo. 11 

A nivel local, tenemos que María en Pimentel-2018 en su investigación “Factores 

asociados al abandono de la lactancia materna exclusiva, centro de salud San 

Antonio, Chiclayo 2017”, tuvo como objetivo determinar los factores asociados 

como demográficos, psicológicos, obstétricos, sociales y apoyo familiar, físicos o 

enfermedad, rutinas hospitalarias y apoyo profesional. Asociados al abandono de 

la lactancia materna exclusiva, centro de salud San Antonio, Chiclayo 2017; utilizo 

un estudio de cuantitativo, descriptivo, transversal y de diseño no experimental. Con 

una muestra de 55 madres de niños menores de 6 meses de edad para ello aplico 

un cuestionario obtuvo como resultado que existe asociación del abandono de la 

lactancia materna exclusiva con los factores demográficos con sus indicadores 

como: edad de la madre con p=0.42, edad de la madre con un p=0.030, el factor 

social y apoyo familiar  con un p=0.040, el factor físico con un p=0.000 , el factor 

hospitalaria y apoyo profesional con un p=0.004 y finalmente el factor psicológicos 

y obstétrico no hubo asociación al abandono de la lactancia materna exclusiva. 

Concluyo que los factores demográficos, el factor social con el apoyo familiar, el 

factor físico y el factor rutina hospitalaria con apoyo profesional hay asociación en 

el abandono de la lactancia materna exclusiva antes de los 6 meses de vida. 13 

Los enfoques conceptuales donde se enmarca la investigación son los siguientes: 

Factores demográficos se define que a la población en constante cambio y por 

predecir los cambios en el futuro, teniendo en cuenta los campos cuantitativos que 

busca conocer las características generales de una población objetiva y cualitativa, 

incluidos el pasado y el presente. La relevancia de esta área radica en que la 
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información que brinda es fundamental para la planificación y formulación de 

políticas orientadas al desarrollo económico y social de las personas. Los 

pronósticos demográficos involucran simulaciones estadísticas que nos ayudan a 

conocer el crecimiento futuro de la población de un país bajo ciertos supuestos. La 

importancia de estas previsiones es que se utilizaran más adelante en otros años, 

como gastos en pensiones, crecimiento del PBI, etc. El análisis de estos desarrollos 

de escenarios también es relevante y ayuda a comprender mejor las tendencias 

futuras. 14 

También tenemos que Factores culturales que es el proceso que promueven la 

comprensión del conocimiento de las características únicas que hacen diferentes 

grupos en un mismo espacio geográfico y social. El desarrollo histórico, como se 

produjo su tendencia más importante esto ayuda a explicar los vínculos 

establecidos entre el comportamiento individual, colectivo y dinámica social. Los 

factores culturales determinan las condiciones porque están relacionados con los 

elementos esenciales del comportamiento humano aspectos como religión, 

costumbres y tradiciones que ofrecen una amplia gama de implicaciones que no 

pueden ignorarse en los estudios de área.16 

En los Factores físicos se define como cambios que sufren las madres, que debido 

a esos cambios no pueden dar de lactar a sus hijos y algunas veces debido a 

enfermedades o en que la madre se encuentra con medicamentos que no son 

compatibles con el lactante menor. Enfermedades que en las cuales si pueden dan 

de lactar son hepatitis A, B o C, citomegalovirus y Chagas entre otras17 

En cuando al conocimiento de Lactancia materna: es lo primordial para el desarrollo 

de un niño, según la OMS es la parte estratégica que lo define como 

comportamiento natural y aprendido, a través de los cuales se proporcionan 

alimento ideal para un crecimiento y desarrollo saludable. Asimismo, forma parte 

del proceso reproductivo y tiene efectos importantes y beneficiosos sobre la salud 

materna.18 

En seguida se realizará una descripción de datos y hallazgos más importante y 

relevantes: 

A nivel mundial un 40% los lactantes reciben la leche materna sólo en los primeros 

seis meses de vida por el desconocimiento de su importancia, siendo reemplazado 



7 

 

por la elaboración de fórmulas infantiles teniendo repercusión sobre el estado de 

salud. En santa cruz se presentan complicaciones en los lactantes a causa de que 

las madres no les proporcionan leche materna a sus hijos siendo representando 

por el 8,4% de los lactantes, por lo cual el estado implementa sesiones educativas 

sobre la importancia de la lactancia materna en su país. 3 

En el Perú un 68,4% menores de 6 meses tuvieron lactancia materna exclusiva, 

luego por otras causas las madres no proporcionan la leche materna a sus hijos. 

En la zona rural y Selva se concentra un alto cumplimiento de la lactancia materna 

teniendo en cuentas los factores asociados como: demográficos, culturales y 

físicos, teniendo en cuento que el grado de instrucción es del  80%  que cuenta con 

primaria incompleta, sin embargo; en la zona urbana el nivel educativo es mejor , 

llegando a tener nivel superior , pero ya sea por falta de interés, trabajo o 

desconocimiento de la importancia para el desarrollo cognitivo y crecimiento no le 

proporcionan leche materna  hasta los 2 años.4 

En Lambayeque tenemos un alto índice de mal alimentado en lactante menor. El 

1.9% de menores de 5 años aumento   y un 2.0% disminuyo en niños de 6 a 35 

meses entre los años 2018 y 2019. El gobierno regional de Lambayeque plantea 

estrategias para incentivar a las madres de niños menores de 1 año con el objetivo 

de alcanzar su meta de que un 50% toma conciencia de la importancia de la 

lactancia materna al menos en los 6 primeros meses del lactante, debido a la 

preocupación que de un 100% solo un 13% de madres cumplen con la actividad de 

forma satisfactoria. 6  

Por otro lado, según la UNESCO, define a los factores culturales como una serie 

de valores, creencias, normas y estilos de vida que se aprenden, comparten y 

difunden en la sociedad y orientan la conducta y el comportamiento individual, es 

por eso, que la cultura juega un papel importante en la lactancia materna ya que 

las mujeres se ven influenciadas por prácticas y mitos propios de la cultura, En el 

distrito de Oyotun los centros de salud promueven la lactancia materna con 

estrategias que incentivan a las madres de niños menores de 1 año debido a la 

preocupación que existe un alto índice de mal alimento de lactante menor porque   

desconocen de su importancia y optan hacer el destete a en sus primeros 6 meses 

de vida de sus hijos. 
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desenvuelven.10 

siendo de Importancia de la lactancia materna: El Ministerio de salud nos dice que 

la lactancia materna es el alimento principal para el  lactante menor y es de 

importancia que la población debe conocer y aplicar los conocimientos de la 

lactancia materna sobre la actitud y la práctica; además otorga al lactante un 

complete y eficaz desarrollo cerebral, orgánico, somático y maxilofacial, reduce la 

morbimortalidad infantil durante el periodo del primer año, en la madre reduce el 

riesgo de cáncer de mama y de ovario, desde el punto de vista psicológico fortalece 

la relación afectivo madre e hijo para toda la vida.23 
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III. METODOLOGÍA 

3.1. Tipo de Investigación 

Cuantitativo: Hernández Sampieri menciona que la investigación cuantitativa usa la 

recolección de datos para probar hipótesis, con base en la medición numérica y el 

análisis estadístico, para establecer patrones de comportamiento y probar teorías. 

24  Es así que, se recolectarán datos y serán analizados, debido a que el estudio es 

delimitado y concreto, la investigación permitirá medir los factores asociados al 

conocimiento en madres menores de 1 año, centro de salud Oyotún-Chiclayo. 

Descriptivo: tiene la finalidad del estudio de describir eventos y situaciones, es 

decir, describir cómo es y cómo se manifiesta determinado fenómeno, buscando 

especificar cuáles son las propiedades importantes de personas grupos, 

comunidades o cualquier otro fenómeno que sea sometido a análisis.24 

Correlacional: tendrá como objetivo medir el grado de relación que existe entre dos 

o más conceptos o variables, en un contexto en particular. En ocasiones solo se 

realizará la relación entre dos variables, pero frecuentemente se ubican en el 

estudio de relaciones entre tres variables.24 

3.2. Diseño de Investigación 

 

 

 

 

 

 

3.3. Variables de Estudio 

 Variable Independiente: factores asociados a la lactancia materna.15 

 Variable Dependiente: conocimiento de la lactancia materna.16

r 

1 

O1 

1 

O2 

2 

M 

1 

Donde:  

 

M: Muestra 

O1: Factores asociados 

r: Correlación entre o1 y o2 

O2: Conocimiento 
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Tabla 1 

Operacionalización de Variables 

VARIABLES DEFINICION 
CONCEPTUAL 

DEFINICION 
OPERACIONAL 

DIMENSION INDICADORES ITEMS ESCALA 
DE 

MEDICION 

INSTRUMENTOS 

V1. VARIABLE 
INDEPENDIENTE: 

 
Factores 
asociados a la 
lactancia materna. 

 

     
La lactancia 
materna es 
alimento principal 
para el desarrollo 
cognitivo y 
crecimiento del 
lactante por lo 
cual la madre 
debe dar de lactar 
a su hijo pero 
debido a los 
factores 
asociados 
influyen para que 
su impedimento y 
los cuales dejan 
de hacerlo.15 
 

 
Es la respuesta 
de la madre 
sobre los 
factores 
asociados 
como 
demográficos, 
culturales y 
físicos. Por lo 
cual tienen 
dificultad que 
impidan dar de 
lactar leche 
materna a su 
hijo.  

 
 
Factores 
demográficos  

Edad   
 1-5 

 
 
 
 
 
 
 
 
Escala-
Nominal 

                              
 
 
 
 
 
 
 
Encuestas  y guía 
observacional 

Estado civil 

Grado de 
instrucción 

Situación 
laboral 

Nº de hijos 

Factores 
culturales 

Creencias 6-10 

Costumbres 

Hábitos   

Factores físicos  Cambios físicos 12-14 

Enfermedad 

Estéticos 

V2. VARIABLE 
DEPENDIENTE: 
Conocimiento de la 
lactancia materna. 
 

La madre debe 
conocer de la 
importancia y de 
la duración que 
debe dar de   
lactar para que no 
percute en su 
desarrollo de su 

  
Esta variable 
será medida por 
un cuestionario 
que medirá el 
conocimiento 
de la madre 
sobre la 

 
 
Beneficios 

Para el niño 15-19 

Para la madre 

Importancia 

Tipo de 
lactancia 

 
Técnicas de 
amamantamiento 

Agarre 20-24 

Posiciones 

Interrupción  
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hijo y los 
beneficios que es 
para madre e hijo 
.18 

lactancia 
materna. 

Duración de 
lactancia 

 

 

Fuente: Elaboración Propia 
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3.4. Población y Muestra de Estudio 

Población: Según Tamayo, T y Tamayo, M (2012) Es un conjunto de objetos, 

individuos, elementos, eventos con determinadas características de un fenómeno.25 

Por lo cual en esta investigación la población de estudio está constituida por todas 

las madres menores de un año que se encuentran empadronadas en el centro de 

salud Oyotún-Chiclayo.  

Criterios de inclusión 

- Madres de niños de 0 a 24 meses de edad. 

- Madres de niños de 0 a 24meses que acuden a su control. 

 Criterios de exclusión 

- Madres de niños de 24 meses a más. 

- Madres de niños que no acuden al Centro de Salud Oyotún. 

- Madres con alteraciones mentales. 

Muestra: Según Tamayo, T. Y Tamayo, M (2012), afirma que la muestra es el grupo 

de individuos que se toma de la población, para estudiar un fenómeno estadístico, 

es decir, es un subconjunto de objetos, individuos o casos de una población.25Para 

la presente investigación se decidió tomar de muestra a las Madres que cumplan 

con los criterios de inclusión y exclusión, que en total son 120 Madres. (ANEXO IV) 

Muestreo: la muestra se obtuvo mediante un muestreo no probabilístico por ser 

una población infinita. 

3.5. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Técnica: 

La técnica de recolección de datos será la encuesta, que según casas (2002) se 

puede definir la encuesta como una técnica que utiliza un conjunto de 

procedimientos estandarizados de investigación mediante los cuales se recoge y 

analiza una serie de datos de una muestra de casos representativa de una 

población o universo más amplio, de que se pretende explorar, describir, predecir 

y/o explicar una serie de características.26 

Instrumento: 
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El método que se utilizara en el presente estudio fue la encuesta que es el 

Cuestionario que consta de 24 ítems (ANEXO V) y una guía técnica como se 

muestran en el (ANEXO VI) 

 

3.6. Procedimiento de recolección de datos e informaciones 

Antes de realizar el análisis estadístico, se tendrá que tener en cuenta el 

procesamiento de datos. 

- Después de haberse recolectado la información se realizó la revisión de la 

misma (depuración de la información). 

- Estos datos fueron organizados y codificados para un mejor orden y control con 

la finalidad de procesarlas, utilizando el paquete Estadístico SPSS Versión 23.0 

versión español. 

- Análisis descriptivo de los datos: Esto consistió en describir los valores, con el 

fin de obtener, organizar, presentar los datos de manera general, se utilizará 

figuras y tablas de frecuencias con sus respectivos porcentajes.  

- Se desarrolló la contrastación para luego hacerse el análisis y se dará las 

conclusiones pertinentes. 

3.7. Técnicas de procesamiento y análisis de datos 

El dato se analizó empleando el software SPSS Statistics versión 25, asistente para 

el análisis de datos estadísticos descriptivo. Este programa reúne características y 

las aplicaciones necesarias que facilitara y sistematizara el análisis de datos, se 

realizara análisis estadísticos invariadas (frecuencias, porcentajes y medidas de 

tendencia central). 
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IV. ANÁLISIS Y DISCUSIÓN DE RESULTADOS 

Tabla 2 

Factores demográficos asociados al beneficio de la lactancia materna en madres 

de niños menores de 1 año, centro de Salud Oyotún 2020. 

FACTORES 

DEMOGRAFICA 

BENEFICIO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 0 0 1 1.3 1 24.4 2 1,7 

A veces 1 100 61 78.2 35 85.4 97 80.8 

Nunca 0 0 16 20.5 5 12.2 21 17.5 

Total 1 100 78 100 41 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de lactancia 

materna en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud Oyotún– 2020. 

En la tabla 2 al relacionar los factores demográficos y beneficio se observó que el 

100% (1) de las madres conocen a veces de los beneficios alto; el 78,2% (61) que 

conocen los beneficios de dar leche materna como Medio tienen factores 

demográficos a veces y el 20.5% (16) Nunca; el 85,4% (35) de madres conocen los 

beneficios de la lactancia materna bajo tienen factores demográficos a veces y solo 

el 12.2% (5) Nunca. 

Figura 1. Factores demográficos y beneficio de la lactancia mater
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Fuente: Tabla 2 

Tabla 3 

 Factores culturales asociados al beneficio de la lactancia materna en madres de 

niños menores de 1 año, centro de Salud Oyotún 2020. 

FACTORES                                             

CULTURALES 

BENEFICIO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 0 0 1 1.3 1 2.4 2 1.7 

A veces 0 0 54 69.2 29 70.7 83 69.1 

Nunca 1 100 23 29.5 11 26.8 35 29.2 

Total 1 100 78 100 41 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de lactancia 

materna en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud Oyotún– 2020. 

En la tabla 3 al relacionar los factores culturales y beneficio se observó que el 100% 

(1) de las madres nunca conocen de los beneficios alto; el 69.2% (54) que conocen 

de los beneficios de dar leche materna como Medio tienen factores culturales a 

veces y el 29.5% (23) Nunca; el 70,7% (29) de madres conocen los beneficios de 

la lactancia materna bajo tienen factores demográficos a veces y solo el 26.8% (11) 

Nunca.  

Figura 2 Factores culturales al beneficio de la lactancia materna. 

Fuente: Tabla 3 
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Tabla 4 

Factores físicos asociados al beneficio de la lactancia materna en madres de niños 

menores de 1 año, centro de Salud Oyotún 2020. 

FACTORES FISICOS BENEFICIO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 1 100 32 41 23 57.5 56 47.1 

A veces 0 0 39 50 15 37.5 54 45.4 

Nunca 0 0 7 9 2 5 9 7.6 

Total 1 100 78 100 40 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de lactancia 

materna en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud Oyotún– 2020. 

En la tabla 4 al relacionar los factores físicos y beneficio se observó que el 100% 

(1) de las madres conocen siempre de los beneficios alto; el 50% (39) que conocen 

los beneficios de dar leche materna como Medio tienen factores físicos a veces y 

el 9% (7) Nunca; el 57.5% (23) de madres conocen los beneficios de la lactancia 

materna bajo tienen factores demográficos siempre y solo el 5% (2) Nunca. 

Figura 3 Factores físicos y beneficio de la lactancia materna. 

 

 
 

Fuente: Tabla4 
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Tabla 5  

Factores demográficos asociados al conocimiento de la técnica de 

amamantamiento en madres de niños menores de 1 año, centro de Salud Oyotún 

2020. 

DEMOGRAFICOS TECNICA DE AMAMANTAMIENTO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 1 6.3 0 0 1 2.4 2 1.7 

A veces 12 75 51 85 34 76.7 97 80.7 

Nunca 3 18.7 9 15 9 20.9 21 17.6 

Total 16 100 60 100 44 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de la técnica 

de amamantamiento en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud 

Oyotún– 2020. 

En la tabla 5 al relacionar los factores demográficos y técnicas de amamantamiento 

se observó que el 75%(12) de las madres conocen a veces de los beneficios alto; 

el 85%(51) que conocen los beneficios de dar leche materna como Medio, tienen 

factores demográficos a veces y el 15%(9) Nunca; el 76.7%(34) de madres conocen 

a veces de los beneficios de la lactancia materna bajo y solo el 20.9%(9) Nunca. 

Figura 4 Factores demográficos y técnicas de amamantamiento en madres 

menores de 1 año. 

 

   

 

 

 

 

 

Fuente tabla 5 
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Tabla 6 

Factores culturales asociados al conocimiento de la técnica de amamantamiento 

en madres de niños menores de 1 año, centro de Salud Oyotún 2020. 

CULTURALES TECNICA DE AMAMANTAMIENTO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 0 0  1 1.7 1 2.3 2 1.7 

A veces 11 64.7 42 70 30  69.8 83 69.2 

Nunca 6 35.3 17 28.3 12  27.9 35 29.1 

Total 17 100 60 100 43 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de la técnica 

de amamantamiento en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud 

Oyotún– 2020. 

En la tabla 6 al relacionar los factores culturales y técnicas de amamantamiento se 

observó que el 64.7%(11) de las madres conocen a veces de las técnicas alto; el 

70%(42) que conocen los beneficios de dar leche materna como Medio, tienen 

factores culturales a veces y el 28.3%(17) Nunca; el 69.8%(30) de madres conocen 

a veces de las técnicas de amamantamiento de la lactancia materna bajo y solo el 

27.9% (12) Nunca. 

Figura 5 Factores culturales y técnicas de amamantamiento en madres menores 

de 1 año. 

 

Fuente tabla 6 
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Tabla 7  

Factores Físicos asociados al conocimiento de la técnica de amamantamiento en 

madres de niños menores de 1 año, centro de Salud Oyotún 2020 

FACTORES FISÍCOS TECNICA DE AMAMANTAMIENTO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 12 70.6 29 48.3 16 37.2 57 47.5 

A veces 5 29.4 28 46.7 21 48.8 54 45 

Nunca 0 0 3 5 6 14 9 7.5 

Total 17 100 60 100 43 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de la técnica 

de amamantamiento en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud 

Oyotún– 2020. 

En la tabla 7 al relacionar los factores físicos y técnicas de amamantamiento se 

observó que el 70.6%(12) de las madres conocen a siempre de las técnicas alto; el 

46.7%(28) que conocen los beneficios de dar leche materna como Medio, tienen 

factores físicos a veces y el 5%(3) Nunca; el 48.8%(21) de madres conocen a veces 

de las técnicas de amamantamiento de la lactancia materna bajo y solo el 14%(6) 

Nunca. 

Figura 6 Factores físicos y técnicas de amamantamiento en madres menores de 1 

año. 

 

Fuente tabla 6 
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Tabla 8 

Factores asociados al conocimiento en madres de niños menores de 1 año, centro 

de Salud Oyotún 2020. 

FACTORES 

ASOCIADOS  

  CONOCIMIENTO 

Alto Medio Bajo Total 

N % N % N % N % 

Siempre 1 50 0 0 0 0 1 0.8 

A veces 1 50 11 50 50 41.7 62 51.7 

Nunca 0 0 11 50 46 38.3 57 47.5 

Total 2 100 22 100 96 100 120 100 

Fuente: Base de datos sobre los Factores asociados al conocimiento de la técnica 

de amamantamiento en madres de niños menores de 1 año, Centro de Salud 

Oyotún– 2020. 

En la tabla 8 al relacionar los factores asociados al conocimiento de las madres de 

niños menores de 1 año, se observó que  

Figura 6 Factores físicos y técnicas de amamantamiento en madres menores de 1 

año. 

 

Fuente tabla 8 

Tabla 9 
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Prueba de Chi-Cuadrado sobre los factores asociados al conocimiento de las 

madres menores de 1 año, Centro de salud Oyotún-2020. 

  Valor    Gl 

Significación 

asintótica(bilateral) 

Chi-cuadrado de Pearson 60.040a   4 ,036 

N de casos válidos 120     

Fuente: Elaboración propia. 

En la tabla 8, se evidencia que existe una relación significativa bilateral entre estas, 

donde el p-valor de 0.036 es menor a 0.05, por lo tanto, se rechaza la hipótesis 

nula, en conclusión, los factores asociados se relacionan con el conocimiento de 

las madres de niños menores de 1 año en centro de salud de Oyotún-2020.   
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V. CONCLUSIONES 

 

1. Se demostró que existe correlación positiva directa (p-valor= 0,036) entre los 

factores asociados al conocimiento de las madres menores de 1 año en el 

centro de salud Oyotún-2020, es decir, que a mayor nivel de factores 

asociados mayor conocimiento o viceversa. 

 

2. Que a mayor factor demográfico menor es el conocimiento en las madres 

menores de 1 año en el centro de salud Oyotún-2020. 

 

3. Que los factores culturales son bajo con un 70.7% con respecto al 

conocimiento de la dimensión beneficio. 

 

4. Los factores físicos que influyen en las madres menores de 1 año el 50% 

conocen de los beneficios de dar de lactancia materna. 

 

5. Que los factores demográficos son bajo con un 76.7% sobre el conocimiento 

de las técnicas de amamantamiento en madres menores 1 año. 

 

6. Los factores culturales influyen en las técnicas de amamantamiento con un 

70% de conocimiento medio. 

 

7.  A mayor factor físico más es el conocimiento sobre las técnicas de 

amamantamiento. 
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VI. RECOMENDACIONES 

De acuerdo a los conocimientos especializados que se llevaron a cabo y hallazgos 

alcanzados en el presente estudio de investigación, se hace necesario las 

siguientes recomendaciones: 

 

 Al centro de salud de Oyotún se recomienda realizar estrategias para la 

orientación en las madres acerca del conocimiento de dar leche materna. 

 

 Al centro de salud de Oyotún, que desarrolle programas de capacitación 

y propuestas dirigidas a mejorar el conocimiento de las madres. 

 Seguir realizando investigación con ambas variables estudiadas, para 

determinar qué factores influyen en el conocimiento de las madres.  

 A las autoridades de la Universidad Particular de Chiclayo, Diseñar 

estrategias y capacitaciones, enfocado en la importancia de ambas 

variables, con el fin de involucrar a la institución para disminuir los niveles 

de mal alimentado a los niños menores de 1 año. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



24 

 

 

 

 

 

 

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS 

1. THA LANCET VOICE. Organización mundial de Salud. [Online].; 2016 [cited 

2021 agosto 30. Available from: 

https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2016/LactanciaMaternaEnSigloXXI-

April15.pdf. 

2. Organización Panamericana de la Salud. OMS. [Online].; 2020 [cited 2021 

Agosto 27. Available from: https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-

alimentacion-complementaria. 

3. Gonzáles de Cosio Martínez T, Hernández Cordero S. Lactancia materna en 

México. Mexico: Academia Nacional de Medicina de México; 2016. Report No.: 

2. 

4. Huaranga Ortega AI, Guevara Picon L. Factores socioculturales y nivel de 

conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en madres con niños menores 

de 6 meses. Hospital Nacional Sergio Bernales, Lima-2020. Tesis. Lima: 

Universidad Autónoma de Ica.; 2020. 

5. Álvarez López MdM, Angeles Salcedo AP, Pantoja Sánchez LR. 

Conocimientos sobre lactancia materna en madres primerizas. Instituto 

Nacional Materno Perinatal, Lima 2019. Revista Peruana de Investigación 

Materno Perinatal. 2020 Diciembre;(5). 

6. Brahm P, Valdés V. Beneficios de la lactancia materna y riesgos de no 

amantar. Revista Chilena de Pediatría. 2017. 

7. De los Ángeles Castillo J. Factores asociados a la práctica de la lactancia 

materna exclusiva en tres barrios de la ciudad de Matalpa, en el primer 

semestre del año 2016. Tesis de Maestría. Matagalpa: Universidad Nacional 

Autónoma de Nicaragua, Managua centro de investigaciones y estudios de la 

salud Escuela de salud pública; 2016. 

https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2016/LactanciaMaternaEnSigloXXI-April15.pdf
https://www.paho.org/hq/dmdocuments/2016/LactanciaMaternaEnSigloXXI-April15.pdf
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria
https://www.paho.org/es/temas/lactancia-materna-alimentacion-complementaria


25 

 

8. Jácame Sayay JC. Factores asociados al abandono precoz de la lactancia 

materna en el área de salud 2, enero-Agosto 2012. Tesis. Ambato-Ecuador: 

Universidad Técnica de Ambato facultad de ciencias de la salud.; 2016. 

9. Muñoz Burgarin CA. Factores asociados al conocimiento de lactancia materna 

en puérperas hospitalizadas en el servicio de gineco-obstetricia del hospital 

"San José “Callao-Lima, Julio-setiembre 2017. Tesis. Lima: Universidad 

Ricardo Palma; 2017. 

10. Palomino Santa Cruz MC, Estrada Zambrano SD. Factores asociados al 

abandono de la lactancia materna exclusiva, centro de salud San Antonio, 

Chiclayo 2017. Bachiller. Chiclayo: Universidad Señor de Sipán.; 2018. 

11. Ministerio de salud. Indicadores demográficos. Madrid:; 2013. 

12. Enciclopedia virtual. Factores culturales y desarrollo cultural comunitario. 

Reflexiones desde la práctica. [Online].; 2011 [cited 2021 agosto 30. Available 

from:  https://www.eumed.net/libros-

gratis/2011c/985/factores%20culturales%20y%20desarollo%20cultural.html. 

13. Piero Aranda R. Familia y Salud. [Online].; 2018 [cited 2021 Agosto 30. 

Available from: https://www.familiaysalud.es/vivimos-sanos/lactancia-

materna/resolviendo-dudas/lactancia-materna-en-que-situaciones-no-se-le. 

14. Ministerio de salud. Minsa. [Online].; 2017 [cited 2021 Agosto 30. Available 

from: http://bvs.minsa.gob.pe/local/MINSA/4173.pdf. 

15. Aquino Rojas EE. Tácticas para la prevención de la desnutrición en niños 

menores de 6 meses a través de la concientización de la lactancia materna 

exclusiva en la población que asiste al centro de salud universitario norte de la 

ciudad de Santa Cruz... Revista Científica de Salud Unitepc. 2018 Febrero; 

4(1). 

16. Carhuavilca Bonett D. Encuesta demográfica y de salud familiar ENDES 2020. 

Lima: Instituto Nacional de Estadística e Informática.; 2021. Report No.: 4. 

17. Ministerio de desarrollo e inclusión social. Indicadores Emblemáticos. MIDIS. 

2021 Julio;(6). 

18. Revista Científica Ciencia Médica. Minsa recuerda la importancia de la 

lactancia materna. Rev Cient Cienc Med. 2010. Diciembre; 13(2). 

https://www.eumed.net/libros-gratis/2011c/985/factores%20culturales%20y%20desarollo%20cultural.html
https://www.eumed.net/libros-gratis/2011c/985/factores%20culturales%20y%20desarollo%20cultural.html
https://www.familiaysalud.es/vivimos-sanos/lactancia-materna/resolviendo-dudas/lactancia-materna-en-que-situaciones-no-se-le
https://www.familiaysalud.es/vivimos-sanos/lactancia-materna/resolviendo-dudas/lactancia-materna-en-que-situaciones-no-se-le
http://bvs.minsa.gob.pe/local/MINSA/4173.pdf


26 

 

19. Hernández SCR, Carlos FC, Pilar BL. Metodología de la investigación. 

McGRAW-HILL INTERAMERICANA DE MÉXICO S.A DE C.V ed. México; 

2014. 

20. Tamayo TM. El proceso de la investigación Científica. Mexico: Limusa, S.A de 

C.V; 2012. 

21. Casas J, Repullo L, Donado J. La encuesta como técnica de investigación. 

Elaboración de cuestionarios y tratamiento. Centro Nacional de Epidemiologia. 

2002. 

22. Albornoz Rojas DF. Nivel de Satisfacción de las madres sobre la calidad de 

atención de enfermería en el control de crecimiento y desarrollo de sus niños 

de 6-24 meses en el Puesto de Salud Villa Los Ángeles. Rimac 2017. [Tesis]. 

Universidad Privada Norbeth Wiener; 2018. 

23. Valery Jeanette CV, Sosa Suarez KJ. Satisfacción de las madres que acuden 

al servicio de crecimiento y desarrollo y percepción de la calidad de atención 

de enfermería en el Centro de Salud Cooperativa Universal. [Tesis]. Lima: 

Universidad Privada Norbeth Wiener; 2018. 

24. Cueva Rodríguez EE. Cuidado de Enfermería al niño desde la Percepción de 

la madre. [Tesis]. Trujillo: Universidad Nacional de Trujillo; 2017. 

25. Angulo Pariona FM. Satisfacción del Usuario y Calidad del servicio de 

Crecimiento y desarrollo del Centro de Salud Guadalupe. [Tesis]. Lima: 

Universidad Cesar Vallejo; 2018. 

26. Apaza Arenas MC, Chahuayo Livise JE. Calidad de Servicio del personal de 

salud y su influencia en la satisfacción de los usuarios atendidos en consulta 

externa del Hospital General Honorio Delgado Espinoza, Arequipa 2019. 

[Tesis]. Arequipa: Universidad Nacional de San Agustin de Arequipa; 2019. 

27. Alvarado Minaya JA, Bustios Moncada RB. Satisfacción de las madres de niños 

menores de 5 años con la atención de enfermería en el servicio de cred en el 

Centro Materno Infantil Piedra Liza - Rimac 2019. [Tesis]. Lima: Universidad 

Peruana Cayetano Heredia; 2019. 

28. Estrada Yamunaque. Percepción y Expectativa sobre la calidad de atención de 

enfermería de las madres de niños menores de un año que acuden al control 



27 

 

de CRED - Piura 2016. [Tesis post grado]. Piura: Universidad Católica de los 

Ángeles de Chimbote; 2017. 

29. Quispe Cotrado MS. Satisfacción de las madres sobre la calidad de la atención 

que brinda la enfermera en el consultorio de crecimiento y desarrollo del niño 

Puesto de Salud I-Amantani, Puno 2018. [Tesis]. Puno: Universidad Nacional 

del Altiplano; 2018. 

30. González DP, Aldana Álvarez MP, Mendoza Castro KD. Satisfacción de padres 

de niños y niñas al programa de crecimiento y desarrollo en una IPS de 

SINCELEJO. Rev. Unisucre Sincelejo. 2017; 1(3). 

31. Díaz Díaz, FA. “Satisfacción del usuario externo sobre la calidad del cuidado 

profesional de enfermería del Centro de Salud Jorge Chávez de Puerto 

Maldonado -2016. [Tesis]. Puerto Maldonado: Universidad Nacional 

Amazónica Madre de Dios; 2016. 

32. Hermida Salcedo DM. Satisfacción de la calidad de atención brindada a los 

usuarios de la consulta externa del Centro de Salud n° 2. Cuenca. 2014. [Tesis 

de post grado]. Ecuador: Universidad de Cuenca; 2015. 

33. Shu Ann Castro Sánchez. Nivel de Satisfacción de las madres de niños y niñas 

menores de 1 año sobre la calidad de atención brindada por la enfermera en 

el consultorio de crecimiento y desarrollo de la Micro red Yugoslavia Nuevo 

Chimbote 2016. [Tesis]. Lima: Universidad San Martin de Porres; 2016. 

34. López Tirado. BM. Nivel de satisfacción de las madres de niños/as menores de 

2 años sobre la calidad de la atención del profesional de enfermería en el 

Programa de Crecimiento y Desarrollo del Hospital Santa Rosa Lima - Perú. 

2014. [Tesis]. Lima: Universidad Nacional Mayor de San Marcos; 2015. 

35. Mirian Huertas Karen Melodi. Satisfacción de las madres sobre la calidad de 

atención de enfermería en el área de crecimiento y desarrollo en el Centro de 

Salud Las Brisas- Chiclayo 2017. [Tesis]. Chiclayo: Universidad Señor de 

Sipan; 2017. 

36. Castillo Pinedo PD, Coronado Maco MA. Nivel de Satisfacción de las madres 

sobre la calidad de atención de enfermería al niño menor de 5 años, Centro de 



28 

 

Salud Toribio Castro - Lambayeque 2017. [Tesis]. Chiclayo: Universidad 

Católica Santo Toribio de Mogrovejo; 2018. 

37. Quispe Callo M, Ramos Arrízala WC. Satisfacción de la calidad del cuidado de 

enfermería y deserción al control de crecimiento y desarrollo en menores de 3 

años, centro de salud Mariscal Castilla, Arequipa, 2016 Perú: Universidad 

Nacional de San Agustín de Arequipa; 2017. 

38. Castro Sánchez SA. Nivel de Satisfacción de las madres de niños y niñas 

menores de 1 año sobre la calidad de atención brindada por la enfermera en 

el consultorio de crecimiento y desarrollo de la micro red Yugoslavia, Nuevo 

Chimbote, 2016 Lima: Universidad San Martin de Porres; 2016. 

39. Quispe Garavito HR. Nivel de atención y grado de satisfacción de padres de 

familia que acuden al consultorio de crecimiento y del centro de salud 

Condorrillo - Chincha Perú: Universidad Inca Garcilaso de la Vega; 2018. 

40. Acosta Collazos LF, Puiquin Rojas F. NIVEL DE SATISFACCIÓN DE MADRES 

DE NIÑOS MENORES DE 1 AÑO SOBRE LA CALIDAD DE LA ATENCIÓN 

DE LAS ENFERMERAS DEL CONSULTORIO DE NIÑO DEL C.S SAN 

IGNACIO 2017 Perú: Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo; 2019. 

41. Marcelo Pacheco NE, Palacios Castillo de Lujan M. SATISFACCION DE LA 

CALIDAD DEL CUIDADO DE ENFERMERÍA Y DESERCION AL CONTROL 

DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO EN MADRES DE NIÑOS MENORES DE 

1 AÑO DEL CENTRO DE SALUD MARCAVELICA. PIURA. 2018 Perú: 

Universidad Nacional del Callao; 2018. 

42. Justo Ingalla M. PERCEPCIÓN DE LAS MADRES SOBRE CALIDAD DE 

ATENCIÓN DE LA ENFERMERA EN EL SERVICIO DE CRECIMIENTO Y 

DESARROLLO DEL NIÑO, ESTABLECIMIENTO DE SALUD I – 3 COATA 

2017 Perú: Universidad Nacional del Antiplano; 2019. 

43. Morales Villa SN. Factores socioculturales y la lactancia materna exclusiva en 

madres adolescentes del centro de salud condorillo chincha 2019. Bachiller. 

Chincha:; 2019. 



29 

 

44. Calvo Quirós C. Factores socioeconómicos, Culturales y Asociados al sistema 

de salud que influyen en el amamantamiento. Rev. Enfermería Actual en Costa 

Rica en línea. Octubre 2008-marzo 2009. Octubre; 15. 

45. Chisquipampa Tananta S. Factores de riesgo del abandono de la lactancia 

materna exclusiva, centro de salud 9 de enero, chachapoyas-2017 Perú: 

Universidad Nacional Toribio Rodríguez de Mendoza de Amazonas; 2018. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXOS 

 

 

 
 

 



 

 

ANEXO I:  

Declaratoria de autenticidad (autores) 

 

Yo JASNA JAJAIRA BARDALES YNFANTES identificada con DNI: 74924859, 

Egresada de la facultad de salud - escuela profesional de enfermería de la 

universidad particular de Chiclayo autora de la tesis: 

 “factores asociados al conocimiento de lactancia materna en Madres 

de niños menores de 1 año, Centro de salud Oyotún-2020” 

Declaro que el trabajo de investigación/tesis: 

1. No ha sido plagiado/copiado. 

2. Dejo constancia que he mencionado todas las fuentes empleadas, 

identificando toda cita textual proveniente de otras fuentes. 

3. No ha sido presentado anteriormente para obtener algún grado académico, 

ni ha sido publicado en sitio alguno. 

Asimismo me hago responsable ante cualquier irregularidad, ocultamiento de los 

documentos como de información brindada. 

En caso de incumplimiento de esta declaración me someto a lo dispuesto en las 

normas académicas vigentes de la Universidad Particular de Chiclayo. 

                                                                                                 Chiclayo 26/11/21 

 

 

 

 

                                         DNI:74924859 

 

 

 

 



 

 

ANEXO II: Declaratoria de autenticidad (asesor) 

 

ACTA DE CONTROL DE ORIGINALIDAD DE LA INVESTIGACIÓN 

  

Yo, DÍAZ CACHAY LUCIA VIOLETA , asesor de la Facultad de Ciencias 

de la Salud de la Escuela de Enfermería, he realizado el debido control de 

originalidad de la investigación, el mismo que está dentro de los porcentajes 

establecidos para el nivel de pregrado, según la Directiva de similitud 

vigente en la UDCH; además certifico que la versión que hace entrega es 

la versión final del informe presentado por el bachiller: JASNA JAJAIRA 

BARDALES YNFANTES titulado: “FACTORES ASOCIADOS AL CONOCIMIENTO 

DE LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE NIÑOS MENORES DE 1 AÑO, CENTRO 

DE SALUD OYOTÚN-2020” 

 

  Elaborado por el estudiante. JASNA JAJAIRA BARDALES YNFANTES 

 

Se deja constancia que la investigación antes indicada tiene un 

índice de similitud del 19% verificable en el reporte final del análisis de 

originalidad mediante el software de similitud TURNITIN.  
   

Por lo que se concluye que cada una de las coincidencias detectadas no 

constituyen plagio y cumple con lo establecido en la Directiva sobre el 

nivel de similitud de productos acreditables de investigación vigente.  

  

Oyotun, 12 de diciembre del 2021  

  

  

  

 

 

    Mg. DIAZ CACHAY LUCIA VIOLETA 

             ID ORCID: 0000-0002-8516-2556 

 

 



 

 

 

ANEXO III: Consentimiento informado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

ANEXO IV 

 

 

TAMAÑO DE LA MUESTRA: MUESTREO PROBABILÍSTICO  

(POBLACION INFINITA) 

 

 

 

 

 

 

 

n = tamaño de muestra 

Z = valor correspondiente a la distribución de Gauss 1.75 

p = si se desconoce opción desfavorable (p=0.5) que aumenta la muestra 

q= probabilidad de fracaso 1 - p (si p= 50%, q =50%) 

e = margen de error de 0.08 previsible 

 

Para un nivel de confianza del 92% con población infinita. 

 

La fórmula se presenta de la siguiente manera: 

 

 

𝑛 =
𝑍𝛼
2 × 𝑝 × 𝑞

𝑒2
 

 

𝑛 =
(1.75)2 × 0.50 × 0.50

(0.08)2
=
0.7656

0.0064
= 119.625 ≅ 120 



 

 

ANEXO V 

Cuestionario 01 

 

CUESTIONARIO APLICADO PARA EVALUAR LOS FACTORES ASOCIADOS 

AL CONOCIMIENTO EN MADRES MENORES DE 1 AÑO CENTRO DE SALUD 

OYOTÚN – 2020. 

Fecha: ……  

Hora de Inicio: …………Hora de Término…………….  

 

                                               FACTORES ASOCIADOS 

DEMOGRAFICOS: 
 

Nº PREGUNTAS 
 

    

1 Edad 
 

Menor de 15 
años() 

16-20 años 
() 

21-30años 
()  

31-40años() 

2 Estado civil 
 

Soltera() Casada o 
Conviviente() 

Divorciada 
o Separa() 

Viuda() 

3 Grado de 
instrucción  

Analfabeto  Primaria  Secundaria Superior/Técnica 

4 Situación 
Laboral 

Ama de casa Estudiante Trabajadora  
online 

Trabajadora 
Fuera de casa 

5 Nº de hijos 1 2 3 Especifique:  

 

                                 FACTORES ASOCIADOS 

CULTURALES:   

6 ¿Cree usted que dar leche 
materna a su hijo va a 
deformar sus mamas? 
 

Si No 

7 ¿Usted cree que al tomar 
avena, leche y quinua aumenta 
la producción de leche en la 
mama? 
 

Si No 

8 ¿cree usted los alimentos que 
consume como el huevo 
sancochado, frejoles y 
menestras causen gases en su 
hijo? 
 

Si No 

9 ¿Hasta cuándo es el tiempo 
que usted cree ideal para dar 
leche materna? 

0-6 meses 6-1 año 1-2años 

10 ¿usted tiene un horario 
establecido, donde proporciona 
la leche materna a su niño? 
 

  

     Físicos  



 

 

12 ¿usted presenta heridas en el 
pezón? 
 

  

13 ¿usted tiene alguna 
enfermedad que sea de 
impedimento para dar de 
lactar? 
 

  

14 ¿cómo es la forma de dar leche 
materna a su hijo? 
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 CONOCIMIENTO 

 Beneficios   

15 ¿usted cree que, cuando da leche materna a su hijo le 
ayuda a ganar peso? 
 

  

16 ¿sabías que dar de lactar disminuye el riesgo de cáncer de 
mama y de ovario? 
 

  

17 ¿Usted cree que la fórmula contiene mejores beneficios 
que la leche materna?  
 

  

18 ¿usted cree que la lactancia materna ayuda al desarrollo 
cognitivo y motor del niño? 
 

  

19 ¿usted cree que la lactancia materna genera un vínculo 
afectivo entre la madre y el hijo? 
 

  

Técnicas de amamantamiento 

20 ¿usted cree que se debe cambiar de posición cuando hay 
heridas en los pezones? 
 

  

21 ¿usted cree que la postura, comodidad de la madre influye 
para que el lactante tenga un buen agarre de pezón? 
 

  

22 ¿en el centro de salud le brindan información sobre los 
beneficios que le brinda dar de lactar a su hijo? 
 

  

23 
 

¿Usted considera que cuando el niño llora es porque tiene 
hambre? 

  

24 ¿usted cree que su hijo debe dejar la leche materna a los 2 
años? 
 

  



 

 

 

ANEXO VI 

 

 

 

Cuestionario 02 

 

 

INSTRUMENTO PARA EVALUAR Si cumple o no con las técnicas de 

amamantamiento las madres de niños menores de 1 año en el centro de 

salud Oyotún– 2020. 

 
INSTRUCCIONES 
1. Lea cuidadosamente las preguntas que se formulan. 
2. Marque con una equis (X) la alternativa que más le convenga. 
3. Escoja solo una alternativa para cada pregunta. 
4. No deje preguntas sin responder. 
5. Su edad es muy importante 
6. Si no desea contestar el cuestionario, por favor devuélvalo en blanco. 
7. En caso de duda consultar a la investigadora. 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Guías de Técnicas de amamantamiento 

PREGUNTAS cumple No 
cumple 

Se lava las manos antes de dar de lactar a su hijo. 
 

  

Cuando la madre da de lactar en posición fowler, mantiene la columna recta y las rodillas 
ligeramente elevadas, colocando a su hijo en la curva de su codo y sostiene las nalgas. 
 

  

La madre coloca en una posición que brinde confort y comodidad al lactante. 
Favoreciendo un mejor agarre de pezón  
 

  

El lactante muestra signos de saciedad como de alejar la cabeza del pecho de la madre 
o cierra la boca. 
 

  

El lactante se encuentra cómodo cuando el pezón no se le escapa de la boca ni produce 
sonidos. 

  

La madre interactúa con su hijo, al momento de dar la leche materna. 
 

  

Cuando la madre da lactancia a su hijo, al momento de dar la leche materna. 
 

  

Cuando la madre da lactancia a su hijo agarra la mama en forma de C colocando 4 
dedos debajo la mama y el pulgar encima haciendo masaje para dar de lactar. 

  

La madre cuando da de lactar, primero agarra la mama y coloca al lactante frente del 
pezón. 
 

  

La madre hace roce con el labio superior del lactante y el pezón para estimularlo o 
espera que abra la boca para que agarre una parte del pecho. 
 

  

El lactante presenta menos areola visible por debajo de la barbilla que por encima del 
pezón. 
 

  

El lactante permanece con el cuello ligeramente deflexionado, no está girado, la barbilla 
toca el pecho y la nariz esta libre. 

  

Al momento de dar leche materna el lactante tiene la boca abierta y el labio inferior evertido 
formando un ángulo de 120º. 

  

. 
Durante la lactancia se observa al lactante que la succión es lento y mantenida. 

  



 

 

 

       

 

ANEXO VII 

 

                                Validación y Confiabilidad del instrumento 

                                Validación y Confiabilidad del instrumento 

a. Confiabilidad:  

La confiablidad del instrumento se realizó con la evaluación del estadístico por Kuder y 

Richardson, dicho estadístico mide la confiabilidad de consistencia interna del test, es aplicable 

porque los ítems son en escala de Dicotómicas, con la siguiente formula: 

KR − 20 = (
𝑘

𝑘 − 1
) ∗ (1 −

∑𝑝 ∗ 𝑞

Vt
) 

Donde: 

KR-20: Coeficiente de confiabilidad 

K: Número total de ítems.  

Vt: Varianza total 

Sp*q= Sumatoria de la varianza de los ítems 

P= TRC/N; total de respuestas correctas entre el número de los participantes. 

p:1-p 

b. Validación  

Para la validación del instrumento se evaluaron mediante juicio de expertos, los cuales fueron 

profesionales en el área de investigación de ingeniería. 
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