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RESUMEN

El objetivo fue determinar la relacién entre estado nutricional y duracién de
lactancia materna exclusiva en lactante menor de 6 meses del establecimiento
de Salud 1-4 Bellavista 2022. La investigacion fue de enfoque cuantitativa,
correlacional y transversal. La muestra fue de 60 lactantes menores de 6 meses
que acudieron en compafia de sus madres al establecimiento de Salud I-4
Bellavista 2022. Resultados: En cuanto a edad el 58.3% tienen 6 meses y el
41.7% 5 meses. Respecto a sexo el 61.7% femenino y el 38.3% masculino. La
lactancia materna exclusiva en los lactantes menores de 6 meses fue distribuida
en 58.3% de 5 a 6 meses, el 26.7% de 4 a 5 meses, el 8.3% de 1 a 2 meses y el
6.7% de 3 a4 meses. El Peso/Edad de los lactantes menores de 6 meses el 88.3%
es normal y el 6.7% tiene sobre peso y el 5% desnutricion. Segun Peso/Talla el
76.7% normal, el 10% tiene sobre peso, el 8.3% desnutricion aguda, 3.3%
obesidad y el 1.7% desnutricion. Talla/Edad el 83.3% normal, el 10% alto y el
6.7% talla baja. El Peso/Edad y lactancia materna exclusiva de los lactantes
menores de 6 meses fueron estadisticamente significativos con p= 0.000. No
existe relacion entre el estado de nutricion segun Peso/Talla y lactancia materna
exclusiva la significancia con p= 0. 107 y Talla/Edad y lactancia materna

exclusiva de los lactantes menores de 6 meses la significancia con p=0.378.
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ABSTRACT

The objective was to determine the relationship between nutritional status and
duration of exclusive breastfeeding of infants under 1 year of health
establishment 1-4 Bellavista 2022. The research was correlational and
quantitative. The results made up of 60 infants under 1 year of age who
attended the 1-4 Bellavista Health Establishment with their mothers 2022. The
results were: The infants under 1 year of age in the study, in terms of age,
58.3% are 6 months old and 41.7% are 5 months old. Regarding sex, 61.7%
female and 38.3% male. The duration of exclusive breastfeeding in infants
under 1 year old 58.3% from 5 to 6 months, 26.7% from 4 to 5 months, 8.3%
from 1 to 2 months and 6.7% from 3 to 4 months. The nutritional status,
according to Weight / Age of infants under 1 year, 88.3% is normal and 6.7%
overweight and 5% malnutrition. According to Weight/Height, 76.7% are
normal, 10% are overweight, 8.3% are acutely malnourished, 3.3% are obese,
and 1.7% are malnourished. Height/Age 83.3% normal, 10% tall and 6.7%
short stature. There is a significant relationship between the nutritional status
Weight/Age and exclusive breastfeeding of infants under 1 year of age,
reaching significance with p= 0.000. There is no relationship between
nutritional status according to Weight/Height and exclusive breastfeeding,
significance with p= 0.107. And Height/Age and exclusive breastfeeding of
infants under 1 year of age, significance with p= 0.378.
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INTRODUCCION

1. Antecedentes y fundamentacion cientifica

1.1 Antecedentes

Al respecto hay diversos estudios que han abordado el tema como los
siguientes investigadores:

Rios, E. y Vega, J. (2020), realizaron un estudio para determinar si existe
relacion entre el tipo de lactancia materna y el estado nutricional de los
lactantes menores de 6 meses. La poblacion fue de 64 madres. Se encontro
que el 45,3% de las madres dieron lactancia exclusiva durante seis meses y el
18,8% dieron férmula. ElI 59,4 % de los lactantes presentaba un estado
nutricional normal, seguido del 18,8 % desnutridos y el 4,7 % con sobrepeso,
el 67,2 % de talla normal seguido del 14,1 % de talla baja.

Para Ancajima, C. y Moreano, N. (2019). Realizaron un estudio con el
objetivo de: “determinar la relacion entre el tipo de lactancia y el estado
nutricional en nifios de 0 a 6 meses, durante el 2018”. La muestra fue de 100
nifios. Los resultados mostraron que la lactancia materna exclusiva represento
el 58%, la mixta el 34% vy la artificial el 8%. En cuanto a la nutricion Segin
peso/edad (P/E), el 82% tenian dieta normal, el 16% eran obesos y el 2%
estaban desnutridos. Segun el peso/talla (P/T), mas del 90% tenia un peso
adecuado, el 4 % tenia sobrepeso y el 2 % estaba desnutrido. Con base en
talla/edad (T/A), casi el 90% eran nutricionalmente normales.

Mientras que Paucar, R., Torres, D. y Rodriguez, M. (2017), realizaron un
estudio cuyo objetivo fue: “determinar la relacion entre el tipo de lactancia
maternay el estado nutricional de los lactantes entre 3-6 meses”. Se encuesto
a 171 madres. Los resultados mostraron que el 56,7% de las madres con

lactantes de 3 a 6 meses brindaban LME, el 25,2% mixtay el 18,1% artificial;



En cuanto al estado nutricional, el 78,4% presentaba una nutricion normal,
seguido de obesidad en un 12,8 y solo el 1,2% eran desnutridos. Finalmente,
la asociacion entre el tipo de lactancia materna y el estado nutricional fueron

estadisticamente significativos (P=0.000).

Por su parte Choque, M. (2014) en su trabajo realizado en Per(, determino la
relacion entre el tipo de lactancia y el estado nutricional de los lactantes de 6
meses. Se entrevisto a 36 madres. Se encontr6 que el 75% de los lactantes
recibi6 LME, el 16,7% recibi6 mixta y el 8,3% recibié alimentacioén con
férmula. En cuanto al estado nutricional, el 94,4% eran de peso normal y el
91,7% de talla adecuada segun el P/E; El 88,9% se encontraban
nutricionalmente aptos para la LME segun indice peso/talla. Los lactantes que
recibieron formula y alimentacién mixta tuvieron un: “8,3% de talla baja, un
5,6% de obesidad peso/edad” (Choque, M 2014).

1.2 Fundamentacion cientifica

Segun UNICEF (2019), la desnutricion continta perjudicando a millones
nifios en todo el mundo, y se estima que aproximadamente el 20% de nifios
en Ameérica Latinay el Caribe sufrira retraso en el crecimiento y posiblemente
estard enfermo y sin desarrollar completamente sus capacidades fisicas e
intelectuales, por causa de patrones nutricionales deficientes de la madre

hacia el nifio.

Asi mismo UNICEF (2020), sefiala durante la Semana de la Lactancia
materna que para el afio 2020, aproximadamente el 40% de nifios reciben
lactancia materna exclusiva (LME) hasta los 6 meses, la diferencia de los que
no reciben tiene catorce veces mas posibilidades de fallecer que aquellos que

se alimentan con LME.



En Peru, el 68,4% de nifios menores de 6 meses son amamantados, siendo el
porcentaje mayor en zonas alejadas (81,0%) en comparacion con las ciudades
(63,4%). Asi lo anuncié la Oficina Nacional de Estadistica en 2020.

Esta situacion nos dibuja la inadecuada practica de alimentacion de los
lactantes menores de seis meses, que realizan las madres para sus nifios que
deberia efectuarse con leche materna exclusiva los 6 primeros meses y luego
el ingreso de alimentos durante la ablactancia que muchas veces se inicia
demasiado pronto o muy tarde y muchas veces con alimentos inadecuados
para la nutricion, ocasionando malnutricion del nifio. (OMS 2017).

Brindar una alimentacién con leche materna es los mejor en los 6 primeros
meses de vida, este alimento contribuye significativamente a disminuir la
desnutricion y la mortalidad infantil, este alimento debe extenderse hasta los
dos 0 més afios de edad y por su composicion debe ser complementado con

alimentos adecuados a la edad.

La leche materna es un fluido bioldgico, compuesta por agua, aminoacidos,

hidratos de carbono y vitaminas. (Lawrence y Lawrence, 2017)

La leche maternal va cambiando con la edad del lactante, tenemos:

El pre calostro es la leche inicial producida y se cree que es un exudado de
plasma formado después de las 16 semanas. Este liquido es rico en proteinas,

nitrégeno, globulinas inmunologicas entro otras.

Calostro, caracteristicamente es una secrecién de color amarillo, densa,
lactea, creada durante los primeros cinco dias de vida después del parto, este
alimento es muy apropiado para el recién nacido, ya que permite protegerlo
contra infecciones, contiene muchas proteinas, vitaminas y sustancias para

fortalecer el sistema inmune, protege la mucosa del intestino, tiene efecto de



laxante ayuda a eliminar el meconio, reduce la probabilidad de tener la piel

amarillenta, facilita la produccion de lactobacilos y previene alergias.

La leche de transicion se elabora entre el dia cuatro y diez después del parto.
Esta leche es alta en lactosa, vitaminas hidrosolubles y baja en proteinas y

vitaminas liposolubles, tiene un volumen promedio de 500ml (400-600).

La leche madura, se elabora después del décimo dia y su produccion es entre
700 a 800 ml.

Segun UNICEF (2017) la composicion es la siguiente:

El agua, constituye el 88% de su composicién de la leche materna, su
osmolaridad es semejante al plasma, lo que permite que el nifio se mantenga
hidratado.

En cuanto a proteinas la concentracion es baja en la leche humana, la
conforma las proteinas beta y alfa lactoglobulina en un 60%, asi misma
caseina en un 40%, ademas la lactoferrina, lisozima e inmunoglobulinas,
sobre todo la IgA, también la conforman sustancias nitrogenadas como
hormonas y péptidos troficos nucledtido y poliaminas. Estas proteinas ayudan
en la formacion del cuajo suave y blando que facilita la digestion.

En cuanto a los carbohidratos en la leche materna es elevado y consta de 7 g
de lactosa en 100 ml de leche. Es un azlcar que supone el 40-50% de una
altisima fuente de energia que facilita que el calcio se absorba, ademas
contiene galactosa. Asimismo, contiene azucares nucleotidos, glicolipidos y
otros hidratos de carbono como el sodio, glicoproteinas y oligosacaridos, este
altimo de los cuales favorece el desarrollo de la flora bifidobacteriana y tiene

resultados beneficiosos sobre las infecciones infantiles por sus propiedades.

Las grasas estdn compuestas por lipidos, que son grupos quimicamente

heterogéneos y son insolubles en disolventes no polares. Los triglicéridos son



los principales lipidos de la leche, cuyos &cidos grasos constituyentes son los
esteroles. Los lipidos desarrollan funciones especiales en el crecimiento y
desarrollo. Facilitando la absorcion en el intestino y aportando la mitad de

acidos grasos y colesterol.

En cuanto a vitaminas, la leche materna aporta adecuada cantidad de
vitaminas A, E y C para el lactante, y en poca cantidad la vitamina D y K por
lo que se recomienda ser

administrados a todos los neonatos. Referente a la vitamina B, se encuentra

en pequefas cantidades.

Otro elemento importante de la leche materna son los minerales, contiene
calcio, fosforo que leche favorece la absorcion y sodio que es bajo permite

una carga osmolar escasa.

El mejor comienzo de la lactancia es con el contacto de piel a piel y
permitirles a la madre y el nifio mantener dicho contacto, hasta que el recién
nacido haya hecho la primera toma de pecho, también permite que el bebé se
adapte mejor a la vida fuera del Gtero y desarrolle un vinculo afectivo con la
madre.

La leche materna es necesaria y saludable, ya que contiene cerca de
trescientos nutrientes y la cantidad adecuada de grasas, vitaminas, azUcar,
agua y proteinas que los lactantes necesitan para su crecimiento y desarrollo.
Brinda mdltiples beneficios para todas las personas y el planeta. (SALUD
PUBLICA 2020).

Los beneficios para nifios o nifias incluyen: Anticuerpos que protegen contra
enfermedades infantiles comunes como gastroenteritis, atopia e infecciones
respiratorias y reducen el riesgo de desnutricion. Ademas, reduce casi 4 veces
el riesgo de muerte (Huyan, Jody, et al, 2013). Contiene macronutrientes

necesarios para el crecimiento y desarrollo. Es un alimento de facil digestion,



tiene suficiente agua, liquidos y electrolitos. Tiene una biodisponibilidad
Optima de diversos minerales, favoreciendo el desarrollo intelectual y
emocional. Ayuda a desarrollar diversas areas cerebrales. Reduce la
posibilidad de enfermedades crdnicas en adultos. Crea una conexién
emocional con la madre para que crezca feliz, seguro, emocionalmente

estable y previene las caries. (Brahm, P., & Valdes, V. 2017)

Entre los beneficios para la madre, tenemos: fortalece el vinculo madre- hijo
asi como la autoestima y creando una personalidad sana. Reduce los dias de
recuperacion posparto. Ayuda a reponer el peso previo a la gestacion.
Previene la depresion del puerperio, la descalcificacion 6sea, el cancer de
ovario y mama. Previene la anemia por sangrado puerperal. Genera hormonas

para mejorar su estado de animo y ser mas atenta hacia sus hijos.

Entre los beneficios para la familia: Es un alimento que siempre esta
disponible y no tiene un costo econdémico, ni tienen que prepararlo tampoco

requiere almacenamiento.

Permite ahorrar a la familia porque no tendra que comprar formulas lacteas

ni biberones y mantiene al bebe saludable.

Los beneficios para el pais: La lactancia materna es una inversion en el
recurso humano de un pais. Los nifios que amamantan tienen mejores
posibilidades de éxito académico y mas oportunidades como profesionales.
Se debe evitar consumir plastico, aluminio y gasolina que se usa para hacer

los sustitutos de la leche.

Beneficios para el planeta: Segin Waba (2020) la lactancia materna influye
positivamente en el planeta debido a que es sostenible, respetuosa con el
medio ambiente y buena para la salud de las personas. Ademas, es un recurso

renovable, y cuando un nifio o0 una nifia toman leche materna, el cuerpo de la



madre comienza a producir mas leche materna. La industria de fabricacion de
sustitutos de leche también evita contribuir a las emisiones de gases
contaminantes que contribuyen a producir alrededor del 30% del total, con la

produccion de apenas 1 kg de leche en polvo se utilizan 4.700 litros de agua.

Para una lactancia materna exitosa debe existir una adecuada posicion, un
buen agarre o ambas.

Un buen agarre es una técnica de la lactancia materna que evita las lesiones
en los senos como grietas que producen dolor, cuando el pecho es vaciado,
hace que haya una produccion adecuada de leche para el proximo
amamantamiento. Para ello se requiere que el nifio, este frente a la madre
abriendo la boca se introduzca la parte inferior de la areola para al momento
de la succion active la lengua y no lesione el pezon, un buen agarre se
caracteriza porque la barbilla del lactante toca el pecho, la boca abierta, el
labio inferior evertido, las mejillas se encuentran redondas y se debe observar

mas areola por encima de la boca que por debajo y no hay dolor.

Entre las posturas para amamantar se necesita que las madres esta comoda y

el agarre sea adecuado, se recomienda:

La posicion sentada es el mds comdn y la mas comoda. Se recomienda
levantar las piernas en el taburete, la madre se apoya en la silla, se coloca al
nifio frente a la madre, se pega el torso a la madre, la madre pone las manos
en el respaldo y la cabeza descansa sobre el antebrazo, no demasiado cerca
del codo, para que el cuello del nifio no se doble, lo que puede ser dificil de
agarrar, mientras que la otra mano mueve el seno hacia el pezdn del bebé en

el momento en que abre la boca cerca del seno.

La posicion echada, la madre opta acostarse de lado y €l bebe con su cuerpo
frente a frente y pegado, cuando el lactante abre la boca, la madre acerca el



seno empujandole por la espalda con suavidad hasta que se agarre, esta

posicidn es mas usada durante la noche y los primeros dias del puerperio.

En la posicién de pelota o posicion investida, el bebé se coloca debajo de la
axila con las piernas detras, la cabeza en el pecho y el pezdn cerca de la nariz
de los hombros y el cuello, no de la cabeza, ya que el cuello debe estar
ligeramente extendido y hacia atrds para un agarre comodo. Esta es la

posicidn correcta para dar de lactar a mellizos y bebés pretérmino.

Posicion a caballo, el bebé se sienta el regazo de la madre con el estbmago
contra su madre. Esta posicion es util para afecciones como pezones
agrietados, reflujo gastroesofagico en bebés, labio hendido o paladar hendido,
bebés prematuros. En esta posicion, el pecho debe apoyarse desde abajo

mientras se sostiene la barbilla del nifio.

Por todo lo anterior, la leche materna es el Unico alimento que deberia recibir
el lactante durante seis meses, luego se complementa con otros alimentos

nutritivos hasta que el nifio tenga dos afios 0 mas.

Sin embargo, sabemos que a nivel mundial el 57% y en el Perd el 31,6% de
los nifios menores de seis meses reciben alimentacion a través de lactancia
artificial o lactancia mixta, situaciébn con importantes implicancias
personales, sociales y sanitarias. Cabe mencionar que hay circunstancias
relacionadas a enfermedades de la madre como VIH/SIDA, enfermedades
metabolicas, uso de drogas endovenosas, entre otras, que no debe dar de lactar
al nifio y circunstancias relacionadas al nifio como abandono, muerte de la
madre, también influyen situaciones relacionadas a falta de tiempo y a la
modernizacion, este tipo de alimentacidn trae consigo consecuencias a largo
plazo. (OMS, 2016).



La lactancia artificial, llamada alimentacion con leche en polvo preparada
artificialmente, no acepta la leche materna, y los productos generales de los

bebés son principalmente leche de origen animal.

La leche de vaca entera, esta contraindicada porque tiene exceso de sodio, y
otras sustancias que pueden afectar el rifidn, también pueden desarrollar
alergias y problemas digestivos como diarreas, meteorismo y dolor
abdominal. (UNICEF 2013).

La lactancia artificial se basa en leche de origen animal (vaca) con algunas
modificaciones para parecerse a la leche materna, pero no completamente.
Hay dos tipos de formulas infantiles: las formulas infantiles se asemejan a la
leche materna al cambiar de grasas saturadas de la leche a grasas vegetales
ricas en DHA, al tiempo que reducen el contenido de proteinas y agregan
azucares similares a la maltodextrina o sacarosa; y preparados de
continuacion, menos modificados para lactantes mayores de 6 meses. (Flores
2011).

Estudios determinan que alimentar a los nifios con leche artificial hace que
tengan mayor porcentaje de grasa en los tejidos del cuerpo y predisposicion
al sobre peso y a la obesidad que es un riesgo para la salud cardiovascular y
ademas a la hipertension arterial. A largo plazo en estos nifios son vulnerables
a padecer de enfermedades inmunologicas como asma, diabetes y

enfermedades inflamatorias intestinales (Forsythe, 2011).

El otro tipo de alimentacion que es la Mixta, se da cuando el lactante recibe
leche materna y formulada. En la practica el nifio recibe los dos tipos de leche
en lamismatoma, puede ser leche maternay luego leche artificial o viceversa.
Las madres también agregan cereales o bebidas a base mates. (Inarejos y
Chaure 2004)



Al respecto, investigadores presentan los siguientes estudios como:
En los nifios antes de cumplir el primer afio, cobra importancia vigilar el

estado nutricional, debido a que su crecimiento.

En cuanto al estado nutricional de los nifios, la OMS (2007), se refiere al
equilibrio entre las necesidades y el gasto energético de los alimentos y otro
tipo de nutrientes, seguido del equilibrio de varios determinantes en un

espacio.

Para Sarria, Bueno y Rodriguez (2013) el estado nutricional de un nifio esta
relacionado con la ingesta y modificaciones fisioldgicas provenientes de los
nutrientes. La evaluacion del estado nutricional consiste en verificar el papel
y el impacto del estado de los nifios y nifias en relacién con los cambios

nutricionales afectados.

Asi mismo, el MINSA considera que el estado de nutricion es clave para
lograr una vida optima, y que el factor nutricional es el mas destacado en el

desarrollo y crecimiento de los nifios.

Para evaluar el estado nutricional de los nifios, se cuenta con los siguientes

métodos:

Métodos directos que permiten reflejar el estado de la nutricion del individuo
a través de las evaluaciones antropomeétricas. Y los indirectos, que predicen
el estado de nutricidn, pero no se mide se basa en la disposicion de alimentos,
consumo de ellos, situacion socioecondémica y de morbilidad de los nifios. En
cuanto a la evaluacion antropométrica, es una medida cuantitativa del estado
nutricional, son indicadores del estado de reserva proteica y de la cantidad de
porcentaje de grasa en el cuerpo. Los indicadores antropomeétricos en una nifia

0 nifio son las siguientes:
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“Peso para la edad (P/E), que define el peso global, peso para la talla
(P/T) evalla el estado nutricional actual, talla para la edad (T/E) que
evalla el crecimiento longitudinal y Perimetro cefalico para la edad
(PC/E) evalua la microcefalia” (MINSA 2017).
Estos indicadores aplican al grupo de edad mas de 28 dias a menos de 5 afios.
(MINSA 2017).

En términos de peso para la edad, se mide el peso que puede detectar la
desnutricion general y diferenciar entre nifios delgados y emaciados o una
combinacion de peérdida de peso y emaciacion, asi como evaluar la
desnutricion aguda y crénica sin diferenciarlas. Otros aspectos requieren el
uso de escalas clinicas de alta precision, las cuales deben ser mas sensibles al
relacionarlas con la edad y/o la talla, y los resultados indican el estado
nutricional actual. (OMS 2016).

Para la talla para la edad, este indicador evalGa el crecimiento lineal y detecta
la desnutricion crénica, que estd asociada con la falta de nutricion, una
disminucion tanto del peso como de la tasa de crecimiento de la talla para el
peso, que puede mejorarse mediante una recuperacion rapida y suficiente del
cuerpo, pero la recuperacion del crecimiento es lenta. Al medir a los nifios, la
técnica indica que deben estar de pie, con los pies juntos y separados 45
grados, la cabeza debe estar horizontal con el plano de Frankfort; los talones,
las caderas, la parte superior de la espalda y los talones deben tocar el riel de
medicion vertical, luego empuje la parte superior del dispositivo de medicién

de distancia hasta que toque la cabeza del nifio. (MINSA 2017).

Lo relacionado Peso/talla, este indicador evalla el peso del nifio en relacion
a su talla, este detecta la desnutricion aguda o el sobrepeso. Este examen
evalla la presencia de obesidad de acuerdo al peso corporal guardando
relacion peso talla. (Soler y Lazaro 2013).
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En cuanto a la clasificacion nutricional de los nifios, segun MINSA (2017).
Los indicadores antropométricos son:

Desnutricion aguda, se determina cuando el puntaje X del indicador P/T se
ubica por debajo de -2 y por encima de -3 desviaciones estandar.

Talla baja o desnutricion cronica, se determina cuando el puntaje X del
indicador T/E se ubica por debajo de -2 y por encima de -3 desviaciones
estandar.

Sobre peso, se determina cuando el puntaje X del indicador P/E se ubica por
encima de +2 desviaciones estandar.

Obesidad, se determinaba cuando el puntaje X del indicador P/T se ubica por
encima de +3 desviaciones estandar. (MINSA 2017).

La evaluacion del estado nutricional:

Si el punto de corte >+3 segun P/T tiene obesidad y segun T/E muy alto.

Si el punto de corte >+2 segun P/E tiene sobrepeso, segun P/T tiene sobrepeso
y segun T/E alto.

Si el punto de corte +2 a -2, segun P/E es normal, segun P/T normal y segln
T/E normal.

Si el punto de corte <-2 a -3 segun P/E tiene bajo peso, segun P/T desnutricion
aguda y segun T/E talla baja.

Si el punto de corte <-3 segln P/E bajo peso severo, segun P/T tiene

desnutricion severa y segin T/E talla baja severa. (MINSA 2017).

2. Justificacion de la investigacion

Tedricamente se justifica con el aporte tedrico de varios autores y fuentes
confiables a nivel internacional, nacional y local a través de la revision
bibliografica en relacion a las variables del estudio como influye la lactancia

materna en el estado nutricional en la poblacion en estudio.
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Social se justifica porque tiene por finalidad de contribuir a la lucha a favor de
la LME y disminuir la desnutricion infantil en la provincia de Sullana y
Departamento de Piura. Para conseguir este fin, esta investigacion se apoyara en
una solida investigacion bibliogréfica y en una metodologia cientifica
reconocida en el campo académico de la salud. Esperamos que, con este aporte
al campo profesional de la enfermeria, se logre también fomentar la LME en las
madres de Sullana y Piura, ya que de ellas depende finalmente el bienestar

nutricional, emocional e integral de sus menores hijos.

3. Problema

La lactancia materna ha tomado un rol importante en la medida que cada vez
mas estudios confirman sus beneficios para los nifios recién nacidos. No
obstante, aun existe mucho desconocimiento por parte de la poblacion sobre su
importancia, y esto, junto con otros factores, explica porque aun esta practica no

es generalizada o su duracion es insuficiente.

Asi mismo, los expertos recomiendan que la ablactancia debe comenzar a los
seis meses siendo complementada con alimentos adecuados, aunque la leche
materna debe llegar aportar méas del 50% de los nutrientes del nifio hasta cumplir
el primer afio. Luego, la leche materna debe seguir acompafiando de manera

complementaria, por lo menos hasta los 2 afios de edad (Cuadros y otros, 2017).

Asi, se busca también promover la lactancia materna, no solo hasta los 6 meses,
sino también hasta los 2 afios, con alimentos complementarios, sobre todo que
contengan altos niveles de hierro, combatiendo de esa forma la anemia y

desnutricion infantil.
Dentro de los hospitales como el Hospital de Apoyo 11-2 Sullana (HAS), ubicado

en la ciudad de Sullana. El HAS es un centro de salud reconocido en todo el

norte del pais, centro al que acuden gestantes muchas veces con problemas
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graves de salud y con riesgo de tener complicaciones de parto; sobre todo si son
madres adolescentes y es muy frecuente que las mujeres mas jovenes abandonen
la LME incluso antes de los 6 meses de vida del nifio. Esto se manifiesta luego,
en el bajo peso del bebé, un deficiente estado nutricional y un mayor riesgo de
infecciones gastrointestinales o respiratorias. Basada en este argumento, se
realiza la presente investigacion, formulando para ello la pregunta de
investigacion: ;Queé relacion existe entre estado nutricional y duracion de
lactancia materna exclusiva en lactantes menor de 6 meses del establecimiento
de Salud I-4 Bellavista 2022?
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4. Operacionalizacion y operacionalizacion de variables

VARIABLE

DEFINICION
CONCEPTUAL

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA
DE MEDICION

Estado
nutricional

Es la ingesta de alimentos en relacion a las

necesidades del organismo

Medidas

antropomeétricas:

Peso/Talla

Peso/ Edad

Talla/Edad

- “Obesidad: DS >3.
- Sobrepeso: DS < 3.
- Normal: DS>-2 <2
- Desnutricion: DS > -3

- Desnutricion Severa: DS < -3.

- Sobrepeso: DS >2.
- Normal: DS >-2<2
- Desnutricion: DS < -2.

Alta: Segun DS >2.
Normal: DS >-2 <2
Baja: DS > -3.

- BajaDS<-3”

Ordinal

Duracion de
lactancia
materna
exclusiva

la

Deben ser amamantados exclusivamente
durante los primeros seis meses de vida, y

después
complementarios

introducir

alimentos
nutricionalmente

adecuados y seguros, mientras se continta
con lactancia materna hasta los dos afios de

edad o méas. (OMS)

Tiempo en meses

1 a2 meses
3 a4 meses
4 a 5 meses
5 a 6 meses
6 meses a mas

Ordinal
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5. Hipotesis

Hi:  Existe relacion entre el estado nutricional y duracion de lactancia materna
exclusiva en lactante menor de 6 meses, pertenecientes al establecimiento de
Salud 1-4 Bellavista 2022.

Ho: No existe relacidn entre el estado nutricional y duracién de lactancia
materna exclusiva en lactante menor de 6 meses, pertenecientes al

establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.

6. Objetivos

Objetivo general

Determinar la relacion entre el estado nutricional y duracidén de lactancia
materna exclusiva en lactante menor de 6 meses, pertenecientes al

establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.

Obijetivos especificos

1) Describir las caracteristicas generales de la poblacion de estudio.

2) Estimar la duracion de la lactancia materna exclusiva en lactante menor de
6 meses del establecimiento de Salud I-4 Bellavista 2022.

3) Determinar el estado nutricional en lactante menor de 6 meses del
establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.

4) Establecer la relacion entre el estado nutricional y duracion de lactancia
materna exclusiva en lactante menor de 6 meses del establecimiento de
Salud I-4 Bellavista 2022.
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METODOLOGIA

1. Tipoy Disefio de investigacion

Segun su enfoque es un estudio cuantitativo, porque los datos que se recolectan

se convierten en datos numéricos, que se interpretan, analizan y permiten
probar hipdtesis establecidas previamente; ademas se usara la parte estadistica
para identificar con exactitud la relacion entre estado nutricional y duracion de
lactancia materna exclusiva en lactantes de 6 meses dentro de la poblacion
estudio.

2. Segun su finalidad y seguin su alcance

Segun su finalidad fue una investigacion bésica o pura porque busca el
conocimiento por medio de la recoleccién de datos que profundizaron en otros

estudios de investigacion.

Es correlacional por que busca recopilar y obtener datos de las variables en
investigacién como relacion que existe entre estado nutricional y duracion de
lactancia materna exclusiva en lactantes menores (<o= 6 meses) del
establecimiento de Salud I-4 Bellavista, los resultados obtenidos serén con el
propdsito de incrementar el conocimiento de los principios basicos de la

naturaleza o de la realidad.

El disefio que se empleo, en la investigacion fue:
X1
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M: muestra en estudio
Xa: Lactancia materna exclusiva
X>: Estado nutricional

R: relacién de las variables

Poblacion y Muestra

a. Poblacion: Estuvo conformada por 71 lactantes menores de 6 meses que

acudieron en compafiia de sus madres al establecimiento de Salud 1-4
Bellavista.

b. Muestra: Se hall6 de acuerdo a la relacién estadistica muestra finita

Z’pqN
"IN DE? + z2pq
N = universo.
o: =0.05
Z=1.96
p = éxito=0.5.

g= fracaso= 0.5

n = muestra.

Reemplazando:
3.84x0.25%x71
"= (70 x 0.0025) + (3.84 x 0.25)
68.16
"= 1135
n = 60.05

n = Estuvo conformada por 60 lactantes menores de 6 meses que acudieron
en compafiia de sus madres al establecimiento de Salud 1-4 Bellavista. Esta

muestra fue elegida como probabilistica
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Criterios de Inclusion y Exclusion

Inclusion:

» Lactantes que fueron atendidos en el establecimiento de Salud 1-4
Bellavista y cuyas madres firmaron el documento de consentimiento
informado.

Exclusion:
» Lactantes mayor de 6 meses y no cuenten con historia clinica; o que
esta no esté debidamente elaborada.
Unidad de anélisis

Lactantes menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista

4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utiliz6 el método de interrogatorio, la técnica a usar sera la encuesta y
el instrumento son las tablas de antropometria de la OMS 2006 utilizado
por Rios, E. y Vega, J. (2020). En este instrumento se pueden determinar
los valores peso para la talla (P/T), peso para la edad (P/E), y la talla para
la edad (T/E), tomando en cuenta la desviacion estandar (SD), consta de
3 partes: “Peso/Edad; Talla/Edad y Peso/Talla”.
a. Peso/Edad
Sobrepeso: SD >2.
Normal: SD >-2 <2

Desnutricién: SD < -2.
b. Talla/Edad

Alta: SD >2.
Normal: SD >-2 <2
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Baja: SD > -3.
Baja severa: SD < -3. 50.

c. Peso/Talla
Obesidad: SD >3.
Sobrepeso: SD < 3.
Normal: SD > -2 <2
Desnutricion: SD > -3

Desnutricién Severa: SD < -3. 3.4

5. Técnica de procesamiento y analisis de datos

El procesamiento de datos se realizara por medio de los softwares Excel y SPSS
v. 25, el primero para realizar la tabulacion de datos, y el segundo para el
andlisis estadistico inferencial. Se determinara la relacion entre la variable
estado nutricional, que puede ser normal o anormal, y duracion de la lactancia
materna exclusiva, medida en meses, haciendo uso del estadistico Chi2 para la

relacion de las variables
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RESULTADOS

Tabla 1:

Datos generales de los lactantes menor de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4

Bellavista 2022.

Datos generales de los lactantes f %

Edad del nifio/a en meses

5 meses 25 41.7

6 meses 35 58.3
60 100.0

Sexo

Masculino 23 38.3

Femenino 37 61.7

Total 60 100.0

En la tabla 1, muestra los datos generales de los lactantes < 6 meses del

establecimiento de Salud I-4 Bellavista 2022, segn edad el 58.3% tienen

6 meses y el 41.7% 5 meses. Respecto a sexo el 61.7% femenino vy el

38.3% masculino.
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Tabla 2

Duracion de la lactancia materna exclusiva en los lactantes menores de 6 meses atendido en el

establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022

¢ Cuénto tiempo recibié de la

lactancia materna exclusiva en los 6 f %
primeros meses de edad?
1 a2 meses 5 8.3
3 a4 meses 4 6.7
4 a5 meses 16 26.7
5 a 6 meses 35 58.3
Total 60 100.0

En latabla 2, presenta la duracion de la lactancia materna exclusiva en los

lactantes menores de 6 meses atendido en el establecimiento de Salud 1-4

Bellavista 2022, el 58.3% de 5 a 6 meses, el 26.7% de 4 a 5 meses, el 8.3%

de 1a2mesesy el 6.7% de 3 a 4 meses.
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Tabla 3

Estado nutricional: Peso/Edad de los lactantes menores de 6 meses del establecimiento
de Salud 1-4 Bellavista 2022

Estado Nutricional Peso/Edad Frecuencia Porcentaje
Desnutricion 3 5.0
Normal 53 88.3
Sobrepeso 4 6.7
Total 60 100.0

En la tabla 3, podemos observar el estado nutricional: Peso/Edad de los
lactantes < de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.
El 88.3% es normal y el 6.7% sobre peso y el 5% desnutricion.
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Tabla 4
Estado nutricional: Peso/Talla de los lactantes menores de 6 meses del establecimiento de
Salud 1-4 Bellavista 2022.

Estado Nutricional Peso/Talla f %
Desnutricion 1 1.7
Desnutricion aguda 5 8.3
Normal 46 76.7
Sobrepeso 6 10.0
Obesidad 2 3.3
Total 60 100.0

En la tabla 4, muestra él estado nutricional: Peso/Talla de los lactantes
menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022. El
76.7% normal, el 10% tiene sobre peso, el 8.3% desnutricion aguda, 3.3%

obesidad y el 1.7% desnutricion
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Tabla 5

Estado nutricional: Talla/Edad de los lactantes menores de6 meses del establecimiento
de Salud I1-4 Bellavista 2022.

Estado Nutricional Talla/Edad  Frecuencia Porcentaje

Talla baja 4 6.7
Normal 50 83.3
Alto 6 10.0
Total 60 100.0

En la tabla 5, hace evidente el estado nutricional: Talla/Edad de los lactantes
menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.El 83.3%
normal, el 10% alto y el 6.7% talla baja.
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Tabla 6

Relacion entre el estado nutricional: Peso/Edad y lactancia materna exclusiva de los

lactantes menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.

Tiempo de Estado Nutricional Peso/Edad Total
Lactancia materna  pegntricign Normal Sobrepeso
exclusiva
f % f % f % f %
1 a2 meses 0 0.0 3 5.0 2 3.3 5
8.3
3 a4 meses 2 3.3 2 3.3 0 0.0 4
6.7
4 a5 meses 0 0.0 16 26.7 0 0.0 16
26.7
5 a 6 meses 0 0.0 18 30.0 1 1.7 19
31.7
Mas de 6 meses 1 1.7 14 23.3 1 1.7 16
26.7
Total 3 5.0 53 88.3 4 6.7 60
100.0

En la tabla 6, presenta la relacion entre el estado nutricional: Peso/Edad y
lactancia materna exclusiva de lactantes < de 6 meses del establecimiento de
Salud 1-4 Bellavista 2022. El grupo de 1 a 2 meses el 5% su estado nutricional
es normal, el 3.3% sobrepeso. El grupo de 3 a 4 meses el 3.3% presenta
desnutricion, el 3.3% normal. El grupo de 4 a 5 meses el 26.7% normal. Grupo
de 5 a 6 meses el 30% normal, el 1.7% sobre peso. Mas de 6 meses el 1.7%
desnutricion, el 23.3% normal y el 1.7% sobrepeso. La prueba fue

estadisticamente significativa con p=0.000.
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Tabla 7

Relacion
lactantes

entre el estado nutricional: Peso/Talla y lactancia materna exclusiva de los

menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022.

Tiedmpo Estado Nutricional Peso/Edad

€ Total

Lactancia Desnutricion Des;ulj(r;;:lon Normal Sobrepeso Obesidad

materna g

laz v 60 0 00 4 67 1 17 0 00 5 83
meses

3ad 50 2 33 1 17 1 17 0 00 4 67
meses

4as 0 0.0 3 5.0 12 200 1 1.7 0 00 16 26.7
meses

526 1 1.7 0 0.0 14 233 3 5.0 1 1.7 19 317
meses

Mas de 6 00 0 00 15 250 0 00 1 17 16 267
meses

Total 1 1.7 5 83 46 767 6 100 2 3.3 60 100.0

En latabla 7, el grupo de 1 a 2 meses el 6.7% su estado nutricional es normal,
el 1.7% sobrepeso. El grupo de 3 a 4 meses el 3.3% presenta desnutricion
aguda, el 1.7% normal, el 1.7% sobre peso. El grupo de 4 a 5 meses el5%
desnutricion aguda, 20% normal, el 1.7% sobrepeso. Grupo de 5 a 6 meses el
30% normal, el 1.7% sobre peso. Mas de 6 meses el 1.7% normal, el 23.3%
normal y el 5% sobrepeso y el 1.7% obesidad La prueba de chi2 fue con p=

0.107, indica que no hay relacion entre ambas variables.
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Tabla 8

Relacion entre el estado nutricional: Talla/Edad y lactancia materna exclusiva de los
lactantes menores de 6 meses del establecimiento de Salud I-4 Bellavista 2022.

Estado Nutricional Peso/Edad

i i Total
Tiempo de Lacta_nma Talla baja Normal Alto
materna exclusiva

f % f % f % f %

1 a2 meses 0 0.0 3 5.0 2 3.3 5 8.3

3 a4 meses 0 0.0 4 6.7 0 0.0 4 6.7
4 a5 meses 1 1.7 13 21.7 2 3.3 16 26.7
5 a 6 meses 1 1.7 16 26.7 2 3.3 19 31.7
Mas de 6 meses 2 3.3 14 23.3 0 0.0 16 26.7
Total 4 6.7 50 83.3 6 10.0 60 100.0

La Tabla 8, muestra que del grupo de 1 a 2 meses el 5% su estado nutricional
es normal, el 3.3% alto. El grupo de 3 a 4 meses el 6.7%normal. El grupo
de 4 a 5 meses el 1.7% talla baja, el 21.7% normal, el 3.3% alto. Grupo de
5a 6 meses el 1.7% talla baja, el 26.7% normal, el 3.3 alto. Mas de 6 meses
el 3.3% talla baja, el 23.3% normal A la prueba estadistica de chi cuadrado
alcanza una significancia con p= 0.378, indica que no hay relacién entre

ambas variables
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ANALISIS Y DISCUSION

La desnutricion sigue afectando a los nifios de todo el mundo, situacion que
afecta su vida e impide el adecuado desarrollo de sus capacidades fisicas y
mentales debido a una inadecuada practica de alimentacién desde que nacen.
Esta situacion también afecta a los nifios de nuestro pais, siendo el estudio
realizado en la regidn de Piura, en un Establecimiento de Salud, alcanzando los

siguientes resultados.

Segun informacidn general del establecimiento de Salud I-4 Bellavista 2022, en
cuanto a edad el 58.3% tienen 6 meses y el 41.7% 5 meses. Respecto a sexo el

61.7% femenino y el 38.3% masculino.

La duracion de lactancia materna exclusiva fue de 58.3% de 5 a 6 meses, el
26.7% de 4 a 5 meses, el 8.3% de 1 a2 meses y el 6.7% de 3 a 4 meses. Los
resultados guardan relacién con Rios, E. y Vega, J. (2020), quien realiza un
estudio con la finalidad de determinar si existe relacion entre tipos de lactancia
y el estado nutricional, trabajé con 64 madres. Los resultados fueron que el
45.3% de las madres brindaron hasta los seis meses lactancia materna exclusiva
y casi el 19% brindaron formula. Asi mismo con Ancajima, C. y Moreano, N.
(2019). Quienes en su estudio realizado con 100 nifios. Los resultados fueron
que el 58% recibe LME, el 34%, mixta y el 8%, artificial. Y con Paucar, R.,
Torres, D. y Rodriguez, M. (2017), los resultados fueron el 56.7% de las madres
brindan LME, el 25.2% mixta y el 18.1% artificial. Los resultados del estudio y
los referidos en antecedentes la LME oscila entre 45.5 a 58.3%, cifra que se ubica
ligeramente por encima del promedio internacional que sefiala UNICEF (43%)
y se mantiene cercano al nacional que MINSA indica (68.4) y que en las zonas
rurales de nuestro pais esta por encima del 81%. Estos indicadores ponen en
evidencia lo vulnerable que se encuentra la salud infantil por la inadecuada
practica de alimentacion desde que nacen en cuanto a la LME los primeros seis

meses y luego el ingreso de alimentos durante la ablactancia.
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Al respecto (Lawrence y Lawrence, 2017) sefiala que alimentar al nifio con leche
materna exclusiva durante los seis primeros meses es vital, ya que este alimento
contribuye significativamente a disminuir la desnutricion y la mortalidad
infantil, asi mismo resalta que la leche materna se considera un fluido,
compuesto por agua, proteinas, hidratos de carbono y vitaminas. (Lawrence y
Lawrence, 2017).

En nuestro estudio en P/E el 88.3% es normal y el 6.7% tiene sobre peso y el 5%
desnutricion. Segun P/T el 76.7% normal, el 10% tiene sobre peso, el 8.3%
desnutricion aguda, 3.3% obesidad y el 1.7% desnutricion. T/E el 83.3% normal,
el 10% alto y el 6.7% talla baja. Resultados que guardan semejanza con
Ancajima, C. y Moreano, N. (2019). En cuanto al estado nutricional Segun P/E
el 82% es normal, el 16% evidencia sobrepeso y el 2% tiene desnutricion. Segun
P/T el 94% es normal, el 4% tiene sobrepeso y el 2% desnutricion. Segin T/E
casi el 90% es normal, el 5% tiene talla baja, el 3% talla baja severa. Asi mismo
con Choque, M. (2014) en su tesis, obtiene como resultado que segun el indice
P/E, el 94,4% tiene peso normal y el 91,7% tiene talla suficiente. Segun el indice
de P/T, el 88,9% esta bien nutrido con lactancia materna exclusiva. Ademas, el
8,3% de los lactantes alimentados artificialmente y mixtos tenian baja talla y el
5,6% eran obesos en P/E. Una proporcion similar por P/T ya qué los lactantes
alimentados artificialmente y mixtos tenian sobrepeso y obesidad. Segun Rios,
E. y Vega, J. (2020), de acuerdo al estado nutricional casi el 60% presenta una
nutricion normal, el 18.8% desnutricion y un 4.7% obesidad, el 67.2% muestran
una talla normal, seguida de un 14.1% de talla baja. Asimismo, Paucar, R.,
Torres, D. y Rodriguez, M. (2017), en su estudio, encontraron que el 78.4 %
tiene una nutricional normal, aproximadamente un 12% presenta

sobrepeso/obesidad y solo cerca del 1.2% desnutricion.

Los resultados del presente estudio y los referidos en antecedentes nos muestran
un buen estado nutricional, segun la antropometria realizada como medida
cuantitativa del estado nutricional, que son indicadores de la reserva de proteinas

y el porcentaje de grasa en el cuerpo.
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Al respecto MINSA (2011), menciona que una adecuada nutricion se considera
uno de los factores clave para lograr una buena salud y calidad de vida, siendo
el factor nutricional el que mayor impacto tiene en el desarrollo y crecimiento
de los nifios, se encontr6 que entre el P/E y LME el chi cuadrado es altamente
significativo con p= 0.000. Sobre Peso/Talla y lactancia materna exclusiva la
significancia con p= 0. 107 Talla/Edad y lactancia materna exclusiva de los
lactantes menores de 6 meses la significancia con p= 0.378. De acuerdo con los
resultados obtenidos a partir de la prueba de chi cuadrado hay relacion altamente
significativa de la variable estado nutricional Peso /Edad y lactancia materna por
alcanzar una significancia p<0.05. Las otras variables en estudio no guardan

relacion por ser p>0.005.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

En cuanto a edad, el 58.3% tienen 6 meses y el 41.7% 5 meses. Respecto a sexo

el 61.7% femenino y el 38.3% masculino.

La duracion de la lactancia materna exclusiva es el 58.3% en lactantes de 5 a 6

meses, 26.7% de 4 a 5 meses, 8.3% de 1 a 2 meses y 6.7% de 3 a 4 meses.

Segun el P/E el 88.3% es normal, el 6.7% tiene sobre peso y el 5% desnutricion.
Segun P/T el 76.7% es normal, el 10% tiene sobre peso, el 8.3% desnutricion
aguda, el 3.3% obesidad y el 1.7% desnutricion. T/E el 83.3% normal, el 10%
alto y el 6.7% talla baja.

Existe relacion significativa entre el estado nutricional Peso/Edad y lactancia
materna exclusiva de los lactantes menores de 6 meses por alcanzar una

significancia con p= 0.000

No existe relacion entre el estado de nutricion segun Peso/Talla y lactancia
materna exclusiva la significancia con p= 0. 107. En Talla/Edad y lactancia

materna exclusiva de tampoco fue significativo p= 0.378.
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Recomendaciones

Al responsable de Gestion del Establecimiento de Salud, reforzar los programas de
capacitacion sobre la alimentacion del lactante e incorporar de monitoreo y
supervision a las madres sobre el cuidado de lactantes; a fin de fortalecer de esta
forma los conocimientos en relacion a la lactancia materna exclusiva, asi como

también las actitudes y practicas.

Al personal de enfermeria de la estrategia CRED continuar con la realizacion de
sesiones educativas dirigidas primordialmente a las madres o personas responsables
del cuidado de lactantes acerca de los beneficios de la lactancia materna exclusiva

y alimentacién complementaria.

Al personal de enfermeria que realiza actividades del PROFAN, en las visitas
domiciliarias determinar como es la lactancia materna en los nifios que son
atendidos en este centro de salud y reforzar el conocimiento de las madres o

cuidadores.
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Anexo 01
CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado participante:

Soy Leyton Carmen Heidy Dariana, egresada del Progmma de Enfermeria de la
Urniversidad San Pedro, la cual estoy realizando un trabajo de tesis titulado: “Estado
nutncional v duracion de lactancia materna exclusiva en lactante menor de 6 meses,
Establecimiento de Salud [-4 Bellavista 2022”. Que tiene como objetivo establecer la
relacion del estado nutricional y duracion de lactancia materna exclusiva en lactante
menor de 6 meses, Establecimiento de Salud [-4 Bellavista 2022, La importancia del
presente estudio radica en el sentido de que se podré establecer como influye la lactancia
materna exclusiva en el estado nutricional de los lactantes menores de 6 meses. De
acuerdo a los resultados facilitara la aplicacion de estrategias para prevenirla desnutricion
infantil en la poblacion en estudio  y sirva como fuente para otros estudios de
investigacion con las mismas caracteristicas del estudio.

Es importante su participacion en el estudio y estrictamente voluntaria, si usted accede a
participar en este estudio, se le pedira responder algunas preguntas, no le tomari mucho
de su tiempo, la informacion que se recoja serd confidencial ¥ no se usard para ningln
otro proposito fuera de los de esta investigacion. Sus respuestas serin codificadas usando
un numero de identificacion y, por lo tanto, seran anonimas; si tiene alguna duda, puede
hacer preguntas en cualgquier momento durante su participacion.

Autorizacion:

He leido el procedimiento descrito arnba. Acepto participar voluntariamente en esta
investigacion. He sido informada de que la meta de este estudio es para fines de mejorar la

carrera de Enfermeria.

2M0(22

FIRMA DEL."IPARTICIPAN’TE FECHA
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado participante:

Soy Leyton Carmen Heidy Dariana, egresada del Programa de Enfermeria de la
Uriversidad San Pedro, la cual estoy realizando un trabajo de tesis tntulado: “Estado
nutricional y duracion de lactancia materna exclusiva en lactante menor de 6 meses,
Establecimiento de Salud [-4 Bellavista 2022, Que tiene como objetivo establecer la
relacion del estado nutricional ¥ duracion de lactancia materna exclusiva en lactante
menor de & meses, Establecimiento de Salud I-4 Bellavista 2022, La importancia del
presente estudio radica en el sentido de que se podra establecer como influye la lactancia
materna exclusiva en el estado nutricional de los lactantes menores de 6 meses. De
acuerdo a los resultados facilitara la aplicacion de estrategias para prevenirla desnutricion
infantil en la poblacion en estudio v sirva como fuente para otros estudios de
investigacion con las mismas caracteristicas del estudio.

Es importante su participacion en el estudio y estrictamente voluntaria, si usted accede &
participar en este estudio, se le pedira responder algunas preguntas, no le tomara mucho
de su tiempo, la informacién que se recoja sera confidencial ¥ no se usard para ningiin
otro proposito fuera de los de esta investigacion. Sus respuestas seran codificadas usando
un nimero de identificacion y, por lo tanto, seran anonimas; si tiene alguna duda, puede
hacer preguntas en cualgquier momento durante su participacion.

Autorizaciin:

He leido el procedimiento descrnto arrba. Acepto participar voluntariamente en esta
investigacion. He sido informada de que la meta de este estudio es para fines de mejorar la

carrera de Enfermeria.

)| o
M 0311122

FIRMA DEL PARTICIPANTE FECH
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Anexo 02

Instrumento:

ANEXO 1
UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ENFERMERTA

Titulo del trabajo de investigacidn: Estado nutriciomal v duracion de lactancia
materna exclusiva en lactantes de § meses del establecimiento de Salud I-4 Bellavista
- Sullana 2022.

CUESTIONARIO
Instrucciones:
Estimada madre de familia
Lea atentamente cada una de las preguntas v selecciona la alternativa que sea mds
apropiada a su opinidn. Marca con un aspa (X). No existen respuestas buenas o malas;
asegurese de responder a todas las preguntas.

I-DATOS GENERALES:
1.1. DE LA MADEE
a BEdad: ...
b. Grado de instruccion: Primana ( ) Secundana () Superior ()
1.2. DEL NINO
a Edad (meses) .
b. Sexo: Masculino () Fememno ()
II. LACTANCIA MATERNA
1. ;Cuanto ttempo recibid de lactancia materna exclusiva en los 6 primeros
meses de edad?
a) 1 a2 meses
b) 3 a4 meses
c) 4 a 5 meses
d) 5 a 6 meses

e) Mas de § meses
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ANEXO 02:

Instrumento para determinar el estado nutricional del lactante

VALORACION ANTROPOMETRICA DEL LACTANTE

I SOMATOMETRIA DEL LACTANTE

A Pes0r
b Talla: .
e Edad:
I <
ESTADO NUTRICTONAL
PESO/EDAD
DESNUTRICION NORMAL SOBREPESO
< - 23-3 +23 -2 »+2 DE
PESO/TALLA
DESNUTRICION DESNUTRICION NOEMAL SOBEEPESO OBESIDAD
AGUDA
< -3 DE <-2a -3 DE +2a-2 DE »+2 DE »+3 DE
TALLAEDAD
TALLA BAJA NORMAL ALTO
<-2a-3 DE +2a-2 DE >+2 DE
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Anexo 03

Relaciones métricas y baremo

FIGURAS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS

5 meses 6 meses Sexo del Masculino Femenino
nifio/a

Figura 6

Datos generales de los lactantes menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista -
Sullana 2022
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tiempo que recibio lactancia materna exclusiva en lactantes
menores de 1 afio

5a 6 meses

4 a5 meses

3 a4 meses

1 a2 meses

o
(€]
=
o
=
(%]

20 25 30 35 40

Figura 2

Duracion de la lactancia materna exclusiva en los lactantes menores de 6 meses atendido en el
establecimiento de Salud 1-4 Bellavista -Sullana 2022
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Sobrepeso
4
7%

Desnutricion
3
5%

I

88%

ESTADO NUTRICIONAL PESO/EDAD

Figura 3. Estado nutricional: Peso/Edad de los lactantes menores de 6 meses del establecimiento de
Salud 1-4 Bellavista- Sullana 2022.
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ESTADO NUTRICIONAL PESO/TALLA

Obesidad l/ Obesidad; 2
/— Sobrepeso; 6
Sobrepeso

Normal; 46
Normal
Desnutricion aguda .\ Desnutricion
aguda; 5
.. I/ Desnutricion; 1
Desnutricion
0 10 20 30 40 50

Figura 4. Estado nutricional: Peso/Talla de los lactantes menores de 6 meses del establecimiento de
Salud I-4 Bellavista- Sullana 2022

49



ESTADO NUTRICIONAL TALLA/EDAD
Alto; 6; 10%

Baja; 4; 7%

Normal; 50; 83%

Figura 5. Estado nutricional: Talla/Edad de los lactantes menores de 6 meses del establecimiento de
Salud I-4 Bellavista- Sullana 2022
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Grafico de barras

Estado
Nutricional
PesolEdad

B Desnutricion
Hiomal
B Sobrepeso

Mas de 6 meses

520 meses

435 meses 26,67%

Jadmeses

182 mases

sCuanto tiempo recibid de la lactancia materna
exclusiva en los &6 primeros meses de edad?

Recuento

Figura 6. Relacién entre el estado nutricional: Peso/Edad y lactancia materna exclusiva de los lactantes
menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista — Sullana 2022...
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Grafico de barras

Estado
Nutricional

s de 6 mases PesolTalla

B Desnutricion

B Desnuticion aguda
W ol

[ Sobrepeso

536 meses
O Obesidad

4a5meses

3ad meses

142 meses

exclusiva en los 6 primeros meses de edad?

sCuanto tiempo recibid de la lactancia materna

4
6.67%

Recuento

Figura 7. Relacion entre el estado nutricional: Peso/Talla y lactancia materna exclusiva de los lactantes
menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista — Sullana 2022
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Grafico de barras

Estado
Nutricional
Talla/Edad

H7alla baja
Wiiomal
WAt

hrd

s Cuanto tiempo recibidé de la lactancia materna
exclusiva en los 6 primeros meses de edad
I
oo
on
=
(48]
o
(48]
o

Mas de 6 meses

5 a6 meses

384 meses

1 a2 meses

20

Recuento

Figura 8. Relacion entre el estado nutricional: Peso/Edad y lactancia materna exclusiva de los lactantes
menores de 6 meses del establecimiento de Salud 1-4 Bellavista — Sullana 2022...
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Anexo 04

Informe de conformidad del asesor

l ' s P FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
UNIVERSIDAD SAN PEDRO

“Afo de la unidad, |la paz y el desarrollo”
INFORME

A : DRA. JENNY CANO MEJIA
Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud

ASUNTO: INFORME DE CONFORMIDAD DE INFORME FINAL
FECHA :03 DE MARZO DEL 2023
REF : RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N20135-2022-USP-EPE/D.

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y al mismo tiempo
informarle que la tesis titulada "Estado nutricional y duracién de lactancia
materna exclusiva en lactante menor de 6 meses, Establecimiento de Salud 14
Bellavista 2022", presentado por la Bachiller. LEYTON CARMEN, HEIDY DARIANA,
se encuentra en condicién de ser revisado por los miembrosdel Jurado Evaluador.

Contando con su amable atencidn al presente, es ocasién propicia para renovarle
las muestras de mi especial deferencia personal.

Es cuanto tengo que informarle, reiterandole mi aprecio y estima personal.
Atentamente

Dra.Juana Elsy Arrestegui Alcantara
Asesor
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Anexo 05

Documentacién administrativa

AUTORIZACION

Sullana_ 05 de I\fw@ del 2022

Quien suscribe, Dra. ELVA DHENYS LUJAN CASTILLO con niimero de DNI O R83¥ 05 3

Jefa del Establecimiento de Salud I-4 Bellavista.

Autoriza:

A Heidy Dariana Leyton Carmen, Bachiller de Enfermeria para que aplique su
instrumento a través de encuestas, con su proyecto de tesis titulado “ESTADO
NUTRICIONAL Y DURACION DE LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN LACTANTE
MENOR DE 6 MESES, ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-4 BELLAVISTA 2022”.

Se extiende la presente autorizacién para que se le brinden las facilidades
correspondientes.

Atentamente

EOICO T AT
CMP NP 44268 RNE 38453
~EFA DEL CENTRO DE SALUD BELLAVISTA 1-4

Dra. ELVA DHENYS LUJAN CASTILLO
DNi:_ 0282 805 3

DIRECCION R Lo
» DIRECCION SUB R <l
“LUCIANDQ CAST !
SULL

CENTRO DE SALUD BELLAVISTA |

AGO 70

BEC ;lDo
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Anexo 06

Constancia de similitud

=
L l 'SP VICERRECTORADO DE INVESTIGACION
"

—
UHIWERSIDAD SAH PERDRD

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El gue suscribe, Vicerrector de Investigacion de la Universidad San Pedro:

HACE CONSTAR

Que, de la revision del trabajo titulado “Estado nutricional y duracion de lactancia materna
exclusiva en lactantes menor de 6 meses, Establecimiento de Salud 1-4 Bellavista 2022" del
(a) estudiante: Heldy Dariana Leyton Carmen, identificado(a) con Codigo N® 2116200154,
se ha verificado un porcentaje de similitud del 19%, el cual se encuentra dentro del
parametro establecido por la Universidad San Pedro mediante resclucion de Consejo
Universitario N 5037-2019-USP/CL para la obtencidn de grados y titulos académicos de pre
y posgrado, asi como proyectos de investigacion anual Docente.

Se expide la presente constancia para los fines pertinentes,

Chimbote, 16 de Diciembre de 2022

DOr. c.l.m“_m URBINA SANJINES

ToR

CER

NOTA:
Este dooumento @rece de vabor 5ing tene adjunta e reporte del Saftware TURNITIN

www.usanpedro.edu.pe
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Anexo 07

Repositorio institucional

UNIVERSIDAD SAN PEDROS

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIC DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

LEYTON CARMEN, HEIDY DARIANA 725525 hed X
aleca@gmail.com

»ﬂnem vmml:ru DML e 0 R Trdin koo

Estado nutricional y duracién de lactancia materna

exclusiva en lactante menor de 6 meses, Establecimiento de

Salud I-4 Bellavista 2022

ENFERMERIA

e 1o

X | Abberes o Folco e eaosemon v oo adceen | Acoma i ¢ e A iyl

() I csode restring do susmta na o

A Originalidad del Archivo Digital
Par el presente dejo constancia que o anchivo dgital que entrego 3 b Universidad, @5 L wersdn final del trabajo de nvestigasdn
sustentada yaprobado por @ Jurad o Evaluadar y farmaparte del proceso que conduce aotenerelgrado acaddémiio o titula prafesional.
B Otorgamiento de una boencia CREAT IVE COMMON S *
B autar, por media de este documenta, autoriza a la Universidad, publicar su trabajo de inwestigacidn en farmata digital en o

Repasan st iucions ] DRgital, &l cual 3& podrd scoeder, presendar y difunds de fonma |ine ¥ g7 Slula, de maners ntegra a 1wda &
documenta. ®

w

B

g

E] A

o

£ v Lgar mia Mes e
- Chimbote 15 03 2023

Firma
vt et
Sepon Aeacixcion de C oo Gionc o A Q8- SOWEGUL O o (e goio Trotaico de s oo Gr ko 3 Acodeasl com i Tieulos hofesional v AT 4 ko 4.2

Lo DO oy couse s e P i 0 achonal Sl e  hevicia, Tecrial ogia o inncevad on e Aconen B0 y 05 006 -3i023-PEML

Sl o o gl o [0 e 0P 0 R 0 R o g (0 Gl S Ami o 0 (0enachn i enciaesial [Nne ) LR S DL e e i gl o e [0sen e i od a ol e en o Aspaesrono
s o (gl AT nai Sl e 0 (v eos dF Sron iy Propheio | i e Tu @ o o o Mongo o 0 Cey &FF

4 Encara & g e A T R A B 0 O ) LTS AR TR (A0 CONMEYTEC -0 Gl Aol e 52 67 e namma
o o e Ao i oo o onal e’

L PVORCTAE PPN Ciaa OV (CE,) 3 Y O VANV 0 1) FTVOFY TRTRON 70 JVVOFS (R FAAT 0 ORAF SONV & NSRRI 0 108 mmﬂ--ncwm«acmmmw 1 FurTNS i TS R R

rnclnnncll-umuﬂuwlmm-au«l-ﬁmomﬂnlﬂm,ummmnaummm # TN (R OO
B S o incso 2 del aticulo 1 de e s del e gl nmouponr oo |l|.l'n HENATL
e s die eccackin e 1 i o gacian o sk e S neposnoros e d onaies precieanda o mon de

SOORRY (DT O FEFD NG, KF QLT FA0N POFTIYIOISSVES MO0 AOIMIOE Por ol lmmv-loﬂr" l!\mﬂﬂrmﬁo«lmlo Loy

Pl - En o de o Ol Ly 2R, oe 52 i 528

UNIVERSIDAD SAN PEDRO | Repositorio Institucional
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Anexo 08

Base de datos

VI: Lactancia materna exclusiva

V/2: Estado nutricional

LEY TN CAaRMEM - Excel
Aoruda Q FTwe desea hacer?
e i | R I = = —— ek Sjustar texto Sencral g | -_-I | ‘D.J
- Tw - A - = = = == ES combinar yw centrar - =2 -~ af ooo =83 =78 Formato Crar formar
condicional -~ cormo takl
= Adineacidon = ruamero = Estilos
Mo
L ] E F L] H | A 8
datos de madre Datos del nifiaoysa
rde e tiempo de
Edad Instrucc edad nifio,/a SeMoO N pesoySedad paesoJStalla talla/edad
lactancia

a1 =2 =2 2 a1 b= =2 a1 2
=2 = a1 =2 =2 =7 =2 = N
3 L = 2 =2 =] 2 3 2
=1 2 > q =2 a1 2 = 2
= = = 2 =2 5 = =5 2
L= 2 = N 2 <L 2 = 2
- = = 2 a1 S = = 2
= 1 = 1 = = = = 2
= <3 =2 2 a1 b= =2 = 2
K] 2 = 2 =2 =] 2 3 2
11 3 = 2 2 5 2 3 2
1= 2 > 2 =2 3 2 = 2
1= = = 2 2 =7 2 = 2
AL 2 = 2 2 =7 2 = 2
15 = = 2 = S = = 2
1S = = 1 2 <3 2 = 2
ey = 2 a1 2 N = 2 2
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LEYTOMN CARMEM - Excel

Disposicion de pagina Farmulas Datos Rewisar Asruda Q (Ouwe desea hacer?
e |11 ~ A oA == _| ®- 2B sAjustar texto General e | --l l;lJ
: - L3 - A = = = | == 3= Combinar y centrar = = - of ooo | <32 03 Formato  Dar formato
condicional - como tabla -
= Alineacidn = Mumero = Estilos
I

C D E F G H I J K
17 3 2 1 2 1 3 4 2
18 1 2 2 2 5 2 4 2
19 4 2 2 2 4 2 3 2
20 1 2 2 2 5 2 3 2
21 5 2 1 1 4 2 3 2
22 2 2 1 1 3 2 3 2
23 1 2 2 1 3 2 2 2
24 2 3 1 1 4 2 3 2
25 2 3 2 2 E] 2 3 2
26 2 2 1 2 4 2 3 3
27 3 2 1 2 1 2 3 2
28 4 2 1 1 4 2 3 2
29 4 1 1 1 2 2 4 2
30 1 2 2 1 1 3 3 3
31 3 2 2 2 =] 2 3 2
32 1 2 2 2 E] 2 3 2
33 1 2 1 1 A 2 4 2
34 2 2 2 2 3 2 ] 2
35 2 2 2 1 5 2 3 2
36 4 2 1 2 A 3 5 2
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LEY TOMN CARMEM - Excel

Disposician de pagina Farmulas Datos Revisar Aoyuda Q FOuwe desea hacer?
11 ~ | A A = = B 20 Ajustar texto General “\/‘ | s l ]
== ol L= | .E'.
- - | 22 - A === | = 2= Combinar y centrar - £r2 - of ooo | <58 478 Formato Dar formatc

condicional ~ como tabla -

Fuente = Alineacian M= Mamero M= Estilos
T
C D] E F 5 H | il K
39 3 2 1 2 4 2 3 3
A0 3 3 1 1 1 2 3 3
41 3 2 1 2 2 1 2 2
42 1 2 1 1 3 2 4 2
43 2 2 2 1 5 2 4 1
44 4 2 1 1 3 2 3 2
45 3 2 1 2 3 2 3 2
4G 3 2 2 2 5 1 3 1
47 1 2 2 2 3 2 3 2
48 2 2 2 1 3 2 2 3
49 1 2 2 1 5 3 5 2
S50 2 3 2 2 5 2 3 2
51 2 2 2 1 5 2 3 2
52 3 2 2 2 5 2 3 2
53 1 2 2 1 5 2 3 2
54 2 2 1 1 3 2 3 2
55 1 2 1 2 4 2 3 2
56 4q 3 1 2 3 2 2 3
57 3 1 2 1 3 2 3 1
58 2 2 1 2 2 2 3 2
59 2 3 2 1 5 2 3 2
20 3 2 1 2 2 1 2 2
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MATRIZ DE DATOS CRUDOS EN PROGRAMA SPSS

"Q-\ Estado nutricional y duracion de lactancia materna exclusiva en lactante menor de & meses - establecimiento de salud |-4 bellavista 2022.5av [ConjuntoD;

Archivo

Editar  Ver Datos

Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades

Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SHE R e~ Bk H

[

T _ X _‘f =
= gd 9 @

Nombra

Lo T o o TR . o TR S =S S T S T QR 8

]

edadmadre
instruccion
edadnifio
Sexonifo
tiempolacta...
pesoedad
pesotalla
tallaedad

Tipo
Numeérico
Numeérico
Numeérico
Numerico
Numenco
Numeérico
Numeérico

Numeérco

[ e B = o= B - o IR = = BN = o DR = o IR = o N - |

Anchura |Deci...
0

- DY - B o R - B - I e B |

Etiqueta
Edad de |3 Madre

Grado de Instruccion

Edad del nifio/a en meses

Sexo del nifiofa

Estado Nutricional Peso/Edad
Estado Nutricional Peso/Talla
Estado Nutricional Talla/Edad
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{

Valores Perdidos
1, Entre 18... Ninguna
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1,5 Meses... Ninguna
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1, Desnutri._. Ninguna
1, Desnutri... Ninguna

1, Talla baj... Minguna

Columnas
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@ Estado nutricional y duracion de lactancia materna exclusiva en lactante menor de & meses - establecimiento de salud |-4 bellavista 2022.sawv [!

Archivo Editar Ver Datos Transformar Analizar Graficos tilidades Ampliaciones YVentana Ayuda

SEe I — = Fi- 0 A FE ud D [@
| |

& edadmadr & instruccio| g~ edadnifio | &~ sexonifio & tiempolac S pesoedad ot pesotalla & tallaesdad

e n tancia
40 3 3 1 1 1 2 3 3
41 3 2 1 2 2 1 2 2
1 2 1 1 3 2 4 2
2 2 2 1 4 2 4 1
4 2 1 1 3 2 3 2
45 3 2 1 2 3 2 3 2
46 3 2 2 2 5 1 3 1
1 2 2 2 3 2 3 2
48 2 2 2 1 3 2 2 3
1 2 2 1 5 3 5 2
50 2 3 2 2 4 2 3 2
51 2 2 2 1 5 2 3 2
3 2 2 2 4 2 3 2
1 2 2 1 5 2 3 2
2 2 1 1 3 2 3 2
55 1 2 1 2 4 2 3 2
56 4 3 1 2 3 2 2 3
3 1 2 1 3 2 3 1
58 2 2 1 2 2 2 3 2
2 3 2 1 4 2 3 2
3 2 1 2 2 1 2 2
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Anexo 09

MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLE

METODOLOGIA

¢Qué relacion
existe entre
estado
nutricional y
duracion  de
lactancia
materna
exclusiva en
lactantes
menores de 6
meses del
establecimient
0 de Salud 1-4
Bellavista? -
Sullana 2022?

Generales:

Determinar la relacion que existe
entre estado nutricional y duracion de
lactancia materna exclusiva en
lactantes de 6 meses  del
establecimiento de Salud 14
Bellavista. Sullana 2022.

Especificos:

- Describir las caracteristicas
sociodemogréficas de la
poblacion en estudio

- ldentificar el grado estado
nutricional en lactantes de 6
meses del establecimiento de
Salud 1-4 Bellavista. Sullana
2022.

- Determinar la duracién de

lactancia materna exclusiva en
lactantes de 6 meses del
establecimiento de Salud 1-4

Bellavista. Sullana 2022.

- Establecer la relacion que existe
entre estado nutricional 'y
duracion de lactancia materna

Hipdtesis alterna

Existe relacion
entre estado
nutricional y
duracién de
lactancia materna
exclusiva en

lactantes de 6 meses
del establecimiento
de Salud I-4
Bellavista. Sullana
2022.

Hipotesis nula:
No existe relacion

entre estado
nutricional y
duracién de
lactancia materna
exclusiva en

lactantes de 6 meses
del establecimiento
de Salud I-4

7
0‘0

Definicion conceptual

1. Estado nutricional:
Se refiere al estado de crecimiento del
nifio o al nivel de micronutrientes que el

organismo

presenta, se evidencia

mediante la toma de medidas de talla,
peso y edad. Hualparuca, S. et al (2015)

K/
0.0

Definicion operacional

Medidas antropométricas:
Peso/talla
Peso/edad
Talla/edad

Definicion conceptual

2. Deben ser amamantados
exclusivamente durante los
primeros seis meses de vida, y
después introducir alimentos
complementarios
nutricionalmente adecuados vy
seguros, mientras se continda con

Investigacién cuantitativa,
basica, de método
analitico y disefio no
experimental,

correlacional y
transversal, se estudiara a
la poblacion 60 lactantes
de 6 meses del
establecimiento de Salud
1-4 Bellavista. Sullana
2022, aplicando como
técnica el método de
recoleccién de datos sera
el interrogatorio, la técnica
a usar serd la encuesta y el
instrumento son las tablas
de valoracién
antropomeétrica de la OMS
2006 utilizado por Rios, E.
y Vega, J. (2020). Se
trabajara con una
estadistica descriptiva y
Chi2 para presentar los
resultados y conclusiones.
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exclusiva en lactantes de 6 meses
del establecimiento de Salud 1-4
Bellavista. Sullana 2022.

Bellavista. Sullana
2022.

R/
0.0

lactancia materna hasta los dos
afios de edad o méas. (OMYS)

Definicién operacional

Tiempo en meses
1 a 2 meses
2 a 3 meses
4 a5 meses
5 a 6 meses
Mas de 6 meses
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Anexo 10

DERECHOS DE AUTORIA Y DECLARACION DE AUTENTICIDAD

DERECHOS DE AUTORIA Y DECLARACION DE AUTENTICIDAD

Quien suscribe, Leyton Carmen Heidy Darana, con documento de Identidad N.°

75025525 autora de la tesis titulada “Estado nutricional v duracion de lactancia

materna exclusiva en lactante menor de 6 meses, Establecimiento de Salud [-4

Bellavista 2022 v a efecto de cumplir con las disposiciones vigentes consideradas

en el Reglamento de Grados vy titulos de la Universidad San Pedro, declaro bajo

Juramento que:

1.

La presente tesis es de mi autoria, por lo que otorgd a la Universidad San
Pedro la facultad de comunicar, divulgar, publicar v reproducir parcial o
totalmente la tesis en soportes analogos o digitales, debiendo indicar que la
autoria o creacion de la tesis corresponde a mi persona.

He respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes
consultadas, establecidas por la Universidad San Pedro, respetando de esa
manera ¢l derecho de autor.

La presente tesis no ha sido presentada, sustentada, ni publicado con
anterioridad para obtener el grado académico, titulo profesional o titulo de
segunda especialidad profesional alguno.

Los datos presentados en los resultados son reales; no fueron falseados,
duplicados, ni copiados; por tanto, los resultados que se exponen en la
presente tesis se constituiran en aportes tedricos vy practicos a la realidad
investigada.

En tal sentido de identificarse fraude, plagio, autoplagio, pirateria o
falsificacion asumo la responsabilidad v las consecuencias que de mi accionar
deviene, sometiéndome a las disposiciones en las normas de la Universidad
San Pedro. ;

Piura, 2023
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Anexo 11

PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS DE LOS SUJETOS

Previa a la aplicacion del instrumento, se les hard firmar un consentimiento
informado a cada uno de los sujetos. Se le informard detalladamente el
procedimiento de la investigacion la que tendra en cuenta el respeto y dignidad
de la persona. Se respetara su derecho a la autodeterminacion y el
conocimiento irrestricto de la informacion, protegiendo su integridad fisica,
moral y psicoldgica, respetando su decisién y voluntad.

El instrumento serd anénimo a fin de proteger el derecho de privacidad de los
sujetos en estudio.

El instrumento, se usara para fines de la investigacion teniendo en cuenta el
principio de beneficencia y no maleficencia: se hard conocer que la
informacidn requerida no va a ser usada en contra del sujeto de estudio y que

tampoco se buscara obtener algin beneficio econdémico.
Durante la aplicacion del instrumento los sujetos se les daran un trato justo y

privacidad como también los cuestionarios serdn eliminados de manera

conveniente utilizando mecanismo de confidencialidad y anonimato.
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