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RESUMEN

El propoésito fue establecer la relacion de las variables adherencia a la
lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6
a 12 meses del establecimiento de salud I-4 Chalaco- Piura 2022, es un estudio
cuantitativo, analitica, correlacional y de corte transversal, con una muestra
de 48 lactantes de 6 a 12 meses del Programa CRED. Los resultados fueron:
Las caracteristicas demogréficas de los lactantes de 6 a 12 meses la edad de
la mayoria esta en 11 meses seguido de 6 y 10 meses, de sexo femenino. El
desarrollo psicomotor de los nifios en estudio, el 79,2% es normal, el 12,5%
presentan retraso y el 8,3% presenta adelanto. La adherencia a la lactancia
materna exclusiva en lactantes menores de 6 a 12 meses, el 81.3% si se
adhieren ala LMEy el 18,8% no se adhieren.; encontrandose la relacion entre
adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor
de los lactantes en estudio, que fue comprobada con la prueba estadistica de
chi cuadrado de Pearson, con un p=0,083, lo cual indica que no hay relacién
entre las variables en estudio. Conclusion: con los resultados alcanzados se

acepta la Hipotesis nula.

Vii



ABSTRACT

The purpose was to establish the relationship of the variable’s adherence to
exclusive breastfeeding and level of psychomotor development of the infant
from 6 to 12 months of the health facility I-4 Chalaco-Piura 2022, it is a
quantitative, analytical, correlational and cross-sectional study. cross-sectional,
with a sample of 48 infants from 6 to 12 months of the CRED Program. The
results were: The demographic characteristics of infants from 6 to 12 months,
the age of the majority is 11 months, followed by 6 and 10 months, female. The
psychomotor development of the children under study, 79.2% is normal, 12.5%
are delayed and 8.3% are advanced. Adherence to exclusive breastfeeding in
infants under 6 to 12 months, 81.3% if they adhere to the EBF and 18.8% do
not adhere.; finding the relationship between adherence to exclusive
breastfeeding and the level of psychomotor development of the infants under
study, which was verified with the Pearson chi-square statistical test, with
p=0.083, which indicates that there is a relationship between the variables in
study. Conclusion: with the results achieved, the null hypothesis is accepted.
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INTRODUCCION

1. Antecedentes y fundamentacion cientifica

1.1.Antecedentes:

Nufez, M. et al (2021). La tesis actual tuvo como objetivo investigar la
conexion entre la practica de la lactancia materna exclusiva y el desarrollo
psicomotor de bebés menores de 6 meses que acuden al centro de salud
Quinua, ubicado en el Distrito de Quinua, Ayacucho, en el afio 2020. Los
hallazgos revelaron que el 60% de los nifios menores de 6 meses siguieron
la lactancia materna exclusiva, y dentro de este grupo, el 46.7% mostro un
rendimiento normal en el &rea motora, el 43.3% en el &rea de coordinacion,
el 36.7% en el &rea de lenguaje y el 30% en el area social. Por otro lado, el
40% de los nifios que no recibieron lactancia materna exclusiva presentaron
un rendimiento inferior: el 6.7% mostré un bajo rendimiento en el area
motora y social, el 3.3% en el area de coordinacién y el 16.7% en el area de
lenguaje. En conclusion, se encontrd una correlacion significativa (P < 0.05)
entre la lactancia materna exclusiva y el desarrollo psicomotor en las areas

de motricidad, coordinacidn, lenguaje y social.

Por su parte Chihuan, G y Llancari, M. (2020). El objetivo de esta
investigacion fue establecer la relacion entre el tipo de lactancia y el
desarrollo psicomotor en nifios de 0 a 6 meses atendidos en el Centro de
Salud de Sapallanga en 2020. Los hallazgos obtenidos indican que el 55.5%
de los nifios recibieron lactancia materna exclusiva, el 26.7% tuvo lactancia
mixta y el 17.8% recibi6 lactancia artificial. En cuanto al desarrollo
psicomotor, no se encontraron nifios con retraso, el 26.7% se encuentra en
riesgo y el 73.3% tiene un desarrollo normal. Analizando las dos variables,

se observa que el 11.1% de los nifios con lactancia artificial presenta un



desarrollo psicomotor normal y el 6.7% esta en riesgo. En el caso de los
nifios con lactancia materna exclusiva, el 44.4% tiene un desarrollo
psicomotor normal y el 11.1% estd en riesgo. En cuanto a los nifios con
lactancia mixta, el 17.8% muestra un desarrollo psicomotor normal y el
8.9% esta en riesgo. En conclusion, se puede afirmar que existe una relacion
directa y positiva entre la lactancia materna y el desarrollo psicomotor en
nifilos menores de 6 meses, con una correlacion positiva y fuerte de 0.789.
Esto nos permite aceptar la hipotesis de investigacion y rechazar la hipotesis

nula.

Mientras que Pefia (2019) en su trabajo titulado conocimientos y actitudes
ante la lactancia materna exclusiva en madres adolescentes, alcanzo los
siguientes hallazgos: un 35.7% de las madres adolescentes consultadas
tenian un bajo nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva; en
cuanto a la actitud, el 90,5% esta a favor. No encontrando asociacion
estadistica significativa con las caracteristicas sociodemograficas y los

niveles de conocimiento acerca de lactancia materna.

Segun Paredes et al. (2019) ejecuto un trabajo de acerca de las variables
conocimiento y practica de la lactancia materna entre las primiparas y
encontrd que el 61,3% de ellas tenian conocimiento suficiente, y no hubo
una asociacion significativa entre el conocimiento, ocupacion y nivel de
instruccion, concluy6 que las primiparas poseian conocimiento adecuado
sobre los beneficios que aporta la lactancia materna y con la informacion

brindada especialmente por el profesional de enfermeria.

En el caso de Evaristo y Lloclla (2018), ejecuto un estudio para determinar
el nivel de conocimiento y practica de lactancia materna entre las madres
que asisten a los centros de salud materno infantil, y alcanzaron los
siguientes resultados: Lactancia materna, el 63,5% tenia conocimiento

moderado, el 22,4% tenia conocimiento bajo y solo el 14,1% tenia



conocimiento alto; en cuanto a la practica de lactancia materna, el 61,2%
tenia practica regular, el 23,5% tenia buena practica y solo el 15,3% tenia

mala practica.

En cuanto a Flores (2018) en su estudio ejecutado tuvo como propoésito de
comprobar la asociacion del nivel de conocimiento de las madres
adolescentes que por primera vez proporcionan lactancia materna exclusiva
y el estado nutricional de sus lactantes menores de 6 meses al programa de
crecimiento y desarrollo, los hallazgos encontrados fue que el 43,6% de la
poblacion poseen un nivel de conocimiento medio y el 28,2% como alto y
bajo. La asociacion entre las variables fue significativa en p < 0,002, donde
el conocimiento alto de las madres se asocio con niveles normales del estado
nutricional de los nifios, en cambio, los niveles bajos de conocimiento se

asociaron con el malestar general por desnutricion global severa.

Al respecto, Santa Cruz (2018) realiz6 un estudio acerca de las variables
lactancia materna y desarrollo psicomotor en la poblacion de lactantes
menores de 6 meses, los hallazgos demostrados, que un 60.6% tenia buena
lactancia, el 33.3% lactancia regular y el 6.1% niveles deficientes; en cuanto
a desarrollo psicomotor, el 54.5% tenia un buen desarrollo, el 4.09% regular
y el .5% malo. Donde concluye que la variable de lactancia materna se
correlaciono significativamente con la variable de desarrollo psicomotriz en

lactantes de 6 meses, con un p=0,833.

De igual forma, Remache (2017) ejecuto un estudio con la finalidad de
identificar la correlacion de la alimentacion del lactante con desarrollo
psicomotor; donde obtuvo como resultado que un 50% de lactantes
recibieron pecho materno durante los 60 minutos de vida extrauterina y
continuo esta practica hasta los 6 meses de edad; posteriormente inicio con
la lactancia hasta cumplir los 12 meses de edad y después de esa fecha

recibié su alimentacion de la olla familiar. Del total de la poblacion en



estudio el 60% presentaron desarrollo psicomotor normal. Concluyendo que
los nifios que recibieron una alimentacion adecuada desde lactantes logran

un desarrollo psicomotriz normal.

Poma (2017) realizé un estudio para establecer la asociacion de lactancia
materna y desarrollo psicomotriz en lactantes de 6 meses que asisten al
Centro de Salud de Sapallanga y encontrd que el 72,2% eran amamantados
exclusivamente con lecha materna; el 59,7% de los nifios de 6 meses tenian
riesgo de trastorno del desarrollo. Por lo que concluye que hubo asociacion
entre la lactancia materna y el desarrollo psicomotor en nifios de 6 meses
con un (X2c = 25,981; p < 0,05).

Por cierto, Albino (2015) en su estudio investigativo realizado tuvo la
finalidad de determinar la correlacion de adherencia a lactancia materna
exclusivay desarrollo psicomotor en lactantes de 6 meses; los hallazgos que
evidencio fue que el 100% de nifios adheridos a la lactancia materna
exclusiva se relacion6 con el desarrollo psicomotor, 60% no adheridos, 40%
si se adhirieron, sin embargo del 60% no adheridos, resulto que un 40% de
nifios fueron identificados en riesgo para el desarrollo psicomotor y solo un
20% no tenian riesgo, donde concluye que no existio relacion entre
adherencia a la lactancia materna exclusiva y el desarrollo psicomotor de
los nifios estudiados; por otro lado, méas del 50% de los nifios cuyas madres
no demostraron adherencia se encontraron en riesgo para el desarrollo

psicomotor.

Las autoras. Ignacio y Merino (2017) en su trabajo de investigacion
realizado en el establecimiento de salud Chilca- Huancayo cuyo objetivo fue
identificar el perfil del desarrollo psicomotor en relacion a la no adherencia
de la lactancia materna exclusiva en nifios menores de 6 a 12 meses
atendidos en el Centro de Salud Chilca, donde obtuvieron los siguientes

resultados, del total de la poblacién estudiada, en relacion al desarrollo



psicomotor, el 76.7% fueron normales, algunas éareas del desarrollo
psicomotor estaban retrasadas en un 19.4% y algunas areas del desarrollo
psicomotor estaban avanzadas en un 3.9 %. La tasa de prevalencia fue de
69.9% para quienes insistieron en la lactancia materna exclusivay de 30.1%
para quienes no adhirieron a la lactancia materna exclusiva. Concluyeron
que si existio una relacion altamente significativa entre las caracteristicas
del desarrollo psicomotor y la no adherencia a la lactancia materna exclusiva
(p<0,01),

1.2.Fundamentacion tedrica:

Dada la importancia de la lactancia materna exclusiva como el alimento
ideal para satisfacer las necesidades del nifio, la Alianza Mundial por la
Lactancia Materna 2020 ha elegido el lema "Apoyar la lactancia materna
para un planeta mas saludable", un tema para la nutricion infantil, el cambio
climatico relacionado a la proteccidn, promocion y apoyar la necesidad de

la lactancia materna, por la salud de las personas y del mundo.

La OPS y UNICEF, tomo la iniciativa de la proteccién, promoviendo y
apoyando a la lactancia materna desde 1991, lanzando como iniciativa en
los hospitales amigos del nifio en 33 estados de América latina y el caribe,
y tuvo una aceptacién del 76%, entre ellos el Perd. EI Ministerio de Salud
a nivel nacional tiene 18 hospitales que han certificado como “Amigos de
la Madre, de la nifia y el Nifio”, que asegura el cumplimiento de los 10
pasos para una lactancia materna exitosa. A nivel de Piura, el Hospital de
Apoyo 11-2 de Sullana, se encuentra certificado, con el compromiso de
seguir apoyando a lactancia materna por un ambiente saludable. Durante el
periodo 2020, el Perd registro una tasa del 68.4 % de nifias y nifios menores
de seis meses de edad las madres alimentaron con lactancia materna
exclusiva, cuidando asi la salud de sus hijos a corto y largo plazo (INEI,
2020).



La salud del planeta, segun la Alianza Mundial pro Lactancia Materna
(WABA), es una tarea de todos, asumida como acuerdo, con el objetivo de
mejorar la salud humana, en la salud humana y un planeta ecol6gicamente
sostenible. Las cadenas de apoyo eficaces crean un entorno propicio para
que todas las mujeres/madres amamanten de manera Optima y protegen a
las madres y los bebés de una mayor produccion y disponibilidad de
sucedaneos de la leche materna. Juntos podemos lograr una situacion

beneficiosa para las personas y el planeta. (WABA. 2020).

Las definiciones son multiples, tenemos:

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, la lactancia materna es una
manera mas eficaz de brindar el alimento principal que ayuda al crecimiento
y desarrollo saludable del bebé, ademés contiene anticuerpos que protegen
de muchas enfermedades propias de la infancia; asi mismo tiene gran

impacto importante en la salud de la madre (OMS,2018).

Segun la Organizacién Panamericana de la Salud, sefiala que la lactancia
materna brinda a todas las personas la oportunidad de tener una alimentacion
ideal, segura garantizando el crecimiento y desarrollo psicomotor de los
lactantes y también facilita el vinculo afectivo entre la madre y bebé
(OPS,2018).

Segun el MINSA, la leche materna es el principal alimento para los bebés
porque les protege de enfermedades infecciosas de alta prevalencia en los
recién nacidos en primer lugar, asegurando el desarrollo del sistema
nervioso y cerebro, asi mismo favoreciendo un crecimiento y
desarrollandose 6ptimamente y mejorando su capacidad de aprendizaje y

rendimiento escolar a largo plazo. (Minsa, 2017).



Segln la OMS — UNICEF, considera a la lactancia materna, como una fase
donde la madre le proporciona a su hijo un alimento natural completo
garantizando un aporte de nutrientes porque contiene los componentes

necesarios para el crecimiento y desarrollo de los nifios.

Mientras que, MINSA (2012), define Lactancia materna exclusiva (LME)
desde el momento del nacimiento del recién nacido realizando el apego
inmediato que estimula la produccion de la leche materna y al mismo tiempo
aprovecha el calostro importante por gran contenido de grasa y
componentes inmunoldgicos y posteriormente en los primeros dias se
evidencia produccion de la leche materna que debe recibir hasta los seis
meses sin agregados de otros liquidos como de agua, jugos, entre otros

alimentos.

La LME asegura con la nutricion necesaria y adecuada para el crecimiento
y desarrollo del bebé, asi como la defensa del organismo y la creacidn de un
vinculo afectivo entre madre, hijo/a, padre y circulo familiar (UNICEF,
2017)

Urquizo (2014) afirma que la leche materna no es solo alimento para los
bebés, es un fluido vivo compuesto por mas de 200 componentes reconocido
e interactian cumpliendo varias funciones y dentro de ellas estan: alimento
nutritivo, previniendo enfermedades infecciosas a través de la secrecién de

inmunoglobulina IgA y estimula el desarrollo cognitivo.

Los beneficios de la lactancia materna para el nifio, la madre, el entorno
familiar, la sociedad y el planeta son multidimensionales,
inmunoldgicamente aporta IgA, que puede reducir la frecuencia de
infecciones respiratorias y gastrointestinales. (Ministerio de Salud y
Desarrollo Social, 2005).



Los beneficios para el nifio son, la leche materna es absorbida al maximo y
evitara estrefiimiento y sobrecarga renal, su composicion se ajusta de
acuerdo a sus necesidades, menos riesgo de infecciones, el calostro favorece
la eliminacion del meconio y previene la hiperbilirrubinemia neonatal, tiene
suficiente IgA, ayuda al desarrollo psicomotor, fortalece el vinculo madre-

nino.

Los beneficios para la madre son, fortalece la unién con su hijo, estimula la
retraccion uterina, reduce progresivamente el peso, estimula la produccion

lactea, reduce el riesgo de padecer enfermedades de cancer.

Los beneficios para la familia, se evidencia mayores vinculos familiar,
previniendo el maltrato infantil; ademéas es un método natural de

planificacion familiar, beneficia la economia familiar.

Los beneficios para la sociedad, ayuda a reducir las cifras de

morbimortalidad, infantil.

Los beneficios para el planeta, la leche materna es un recurso natural y
renovable, con ventajas ecologicas en el cuidado del ambiente, que
contribuye a un planeta sano (MINSAL, 2010)

La leche materna estd compuesta por macronutrientes y micronutrientes y
otros componentes. Los macronutrientes conformados por proteinas que
favorecen el crecimiento, lipidos favoreciendo la participacion en la
formacion de la sustancia gris y la mielinizacion de las fibras nerviosa,
carbohidratos que favorecen la absorcion del calcio y otros nutrientes. Asi
mismo, los micronutrientes, esta compuesto por vitaminas hidrosoluble y
liposoluble, asi mismo contiene minerales nucledtidos y agua que son

aportes necesarios para el lactante.



La leche materna presenta cambios en su composicion que se van adecuando
segun los requerimientos del neonato. Asi como el calostro que se presenta
después del nacimiento del recién nacido y el fluido tiene una duracién
aproximadamente hasta 4 dias; dentro de las caracteristicas que posee el
fluido es amarillento, espeso y de escaso volumen con una aproximacion de
2 a 20 ml y se ajusta a las necesidades del neonato. Leche de transmision,
secreta ente el dia 4 al 15 después del parto, se incrementa en forma brusca
a partir del cuarto dia de este proceso hasta alcanzar entre 600 a 700ml entre
15 a 30 dias. Leche madura, tienen un volumen de 700 a 900ml por dia, se
prolonga hasta el sexto mes. Por otro lado, la leche del pretérmino es
reforzada con mayor concentracion de proteinas y escasamente de lactosa
diferenciandose de la leche madura (OMS, 2018).

Se debe iniciar el amamantamiento inmediatamente después del parto,
aprovechando el contacto piel con piel, manteniendo este contacto
ininterrumpido hasta que el bebé haya tomado por primera vez el calostro
por sus beneficios que tiene para el recién nacido y al mismo tiempo hay
una mejor adaptacion a la vida fuera del atero y construir un vinculo

emotivo. con su madre.

Es importante que el recién nacido tenga la capacidad de prenderse al seno
de la madre de manera espontanea y correcta hasta los cuatro meses de edad,
y es importante que la madre elija una buena posicion para que el recién
nacido tenga un buen agarre reduciendo asi las complicaciones como fisuras

y dolor en los pezones (Minsa,2010)

La buena produccién de leche muchas veces depende de una correcta
posicién que adopte la madre y el bebé con un buen acoplamiento bucal del
neonato hacia el seno materno; se ha considerado las siguientes posiciones

como correctas:



Posicion de cuna, la madre debe sentarse con la espalda apoyada en el
respaldo de una silla o la cabecera de la cama, y el nifio debe permanecer
sobre el antebrazo del mismo lado del pecho de lactancia; la otra mano
sostiene el pecho del nifio y el brazo inferior descansa sobre su cintura, como

si la abrazara.

La posicion recostada, es la opcion mas popular después del parto y es la
mas comoda para la madre. Esto permite que la madre descanse durante la
lactancia. El bebé y la madre deben acostarse de lado, uno tras otro. Para
mayor comodidad, el bebé Puede descansar sobre una almohada o sujetarse

con la ayuda del cojin.

La postura de la bailarina, en la que una madre sostiene el cuello del bebé
con las manos mientras amamanta, se considera una buena pose para los

nifios con sindrome de Down o hipotonia.

Posicién de sandia, recomendado después de una cesarea o cuando se debe
amamantar a mellizos o gemelos, la madre debe sentarse y apoyarse en una
frazada o almohada de ambos lados; coloque sus brazos debajo del cuerpo
del bebé y sosteniendo su cabeza con ambas manos, ambos bebés, ambos

colocan los pies del nifio detrés.

Posicion de caballo, el bebé montado en el regazo de la madre, con un
extremo uno frente al otro, esta posicion es recomendada para bebés

lactantes que vomitan mas durante la lactancia o bebés con paladar hendido.

Posicion cruzada, cabeza del nifio, entre el pulgar y los dedos de la mano de
la mam4, espalda apoyada en el antebrazo, la mama sostiene el seno con la
otra mano, recomendado para las mamas que estan aprendiendo a
amamantar porque al llevar el seno a la boca se puede controlar mejor la

cabeza del nifio. Si bien la lactancia materna es un proceso natural, no
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siempre es fécil, por lo tanto, las madres y las familias necesitan apoyo para
iniciar y mantener la persistencia, ya que es el unico alimento durante los
primeros seis meses de vida del bebé, asi como para mantener la lactancia

materna hasta los dos afios.

Por otro lado, la consejeria sobre lactancia materna puede ayudar a mejorar
el nivel cognitivo en las madres y tomar confianza a medida que atraviesan
situaciones individuales que a veces pueden hacer que duden de los
beneficios de la lactancia materna. El asesoramiento permite a las madres
lactantes y familiares a superar los desafios y evitar que proporcionen otros
alimentos tratando de reemplazar a la lactancia materna es la Unica y 6ptima
para el lactante como minimo en los seis primeros meses de vida. En cuanto
al conocimiento de las madres, algunos autores sefialan que el nivel de
conocimiento es bajo a medio, sobre todo para las adolescentes y madres

primerizas.

En este sentido, UNICEF y la OMS recomiendan las siguientes acciones:
invertir en que todas las mujeres sean asesoradas profesionalmente sobre
LM, capacitar a los trabajadores de la salud para que den buenos consejos a
las madres, garantizar que se brinden consejos en los servicios de salud,
trabajar y colaborar con la poblacion civil y profesionales de la salud, para
construir sistemas de colaboracién consistentes para brindar asesoramiento
apropiado y proteccion a los trabajadores de la salud y a los familiares de
las mujeres lactantes de no ser influenciadas por la industria de alimentos
para bebés (UNICEF,2020).

Segun el MINSA, la Resolucidon Ministerial N° 537 indica que la lactancia
materna esta asociada a las actividades psicomotrices de acuerdo con las
Normas Técnicas de Salud para el Control del Crecimiento y Desarrollo de
Nifas y Nifios menores de 5 afios, publicada el 10 de julio de 2017. También

describe el desarrollo psicomotor como el proceso activo donde los seres
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vivientes alcanzan la méxima capacidad funcional de sus sistemas en
biologia, psicologia, cognicion, nutricion, sexualidad, ecologia, etc., a través
de la maduracion, la diferenciacion y la integracion, cultura, moral y
sociedad. (Minsa, 2017).

Para la valoracion psicomotora en nifios de 0 a 24 meses se emplea la Escala
de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor (EEDP). Esta escala esta disefiada
para la evaluacion del desarrollo psicomotor en cuatro dominios que pueden
desarrollar: motor (M), que incluye coordinacion fisica general y especifica,
respuestas posturales y lenguaje motor (L), comprension verbal y no verbal,
respuesta a sonidos, mondlogo, Vocalizacion, comprension del lenguaje y
emisidn social(es), habilidad para comprender las respuestas de los nifios a

las personas y aprendizaje imitativo.

Las caracteristicas del desarrollo son:

Con el desarrollo motor, el bebé no tiene mucha elasticidad, por lo que
todavia no puede controlar el movimiento de la cabeza. Sin embargo, a
veces los bebés muestran cierta capacidad para controlarse a si mismos. Por
ejemplo, ser sostenido por alguien ajusta su postura y entra en juego
antiguos reflejos.

Desarrollo cognitivo: despliega habilidades de pensamiento y aprendizaje
en lactantes de 0 a 24 meses con el tiempo. La mejor forma de que los bebés
aprendan es jugando, explorando y probando cosas nuevas.

Desarrollo del Lenguaje: ElI bebé no puede hablar, su unico medio de
comunicacion es llorando o emitiendo sonidos. La audicion le permite
distinguir sonidos, lo que familiarizara a los bebés con el lenguaje y
comenzaran a imitar esos sonidos. Desarrollo visual: Al nacer, la vision no
estd completamente desarrollada, por lo que todas las etapas de desarrollo
deben realizarse correctamente para que las habilidades visuales se

desarrollen en consecuencia.
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Desarrollo auditivo: los estimulos auditivos estan muy relacionados con la
adquisicion temprana del lenguaje, y la comunicacion determinara el
reconocimiento y la respuesta de un bebé a los sonidos ambientales.
Desarrollo tactil: la sensibilidad tactil es de mucha importancia para el bebé
porque radica en una sucesion de acciones, como jugar con el bebe, para que
pueda percibir diferentes tipos de sensaciones tactiles (tela, plastico duro y
blando, diferentes formas, juguetes de peluche, etc.), mientras que sus otros
sentidos contindan en desarrollarse en el transcurso de unos cuantos meses
para alcanzar su méximo potencial.

Desarrollo socioemocional: EI desarrollo social entendida como la
interaccion permanente del neonato y el entorno social, mientras que el
desarrollo emocional del lactante estad en plena evolucion, y no se puede

evidenciar las manifestaciones emocionales.

El rol que desempefia el profesional de enfermeria desde el primer nivel de
atencion primaria de salud, es ayudando a la poblacién a desarrollar habitos,
estilos de vida y comportamientos que promueven el autocuidado. Lo que
es mas importante, en los afios preescolares, los nifios dependen de la
atencion brindada por los padres o cuidadores, y en Perd, el Ministerio de
Salud (MINSA) brinda atencién mediante el programa de crecimiento y el
desarrollo ofrecidas en sus instituciones de salud, monitoreando
continuamente estas variables, incluida la deteccidn de anemia y la ingesta

de micronutrientes.

2. Justificacion de la investigacion
Desde el punto de vista teorico y préactico, se fundamentd en la revision de

estudios previos sobre las variables y que fueron aplicados para optimizar los

resultados acerca de la adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de
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desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, para lograr en un futuro de

nifios con un nivel de autoestima adecuado.

Desde la perspectiva cientifica, el presente trabajo busco estudiar el impacto de
la lactancia materna asociado al desarrollo psicomotor de la poblacion en
estudio que favorece al desarrollo del nifio durante los dos primeros afios de

vida.

Desde la perspectiva social; de los resultados obtenidos se realizaran
propuestas encaminadas a optimizar la lactancia materna desde el primer dia

de nacimiento de los neonatos y de exclusividad hasta los seis meses de edad.

Desde el punto de vista metodologica, podran seguir utilizando el instrumento
que permitio recolectar los datos por su validez y confiabilidad para futuros

trabajos de investigacion.

Problema

La lactancia materna exclusiva se proporciona a los lactantes hasta los seis
meses de vida, siendo parte de la politica de salud publica en nuestro medio,
dando cumplimiento ala norma técnica N.° 024-2005-MINSA/DGSP, donde
se dispone promover, proteger y apoyar la lactancia materna, en toda red de
instituciones de salud del pais. Asi mismo en los establecimiento de salud
atienden parto institucional, apenas nace el bebé debe tener contacto piel a piel
con su madre, y luego el alojamiento conjunto, segun la normativa establecida
en el articulo N.° 15 del Reglamento de Alimentacion infantil aprobado por D.S
N°009-2006-SA, donde se precisa que el personal de los establecimientos de
salud deben cumplir con las actividades indicadas que favorezca el inicio
exitoso de la lactancia materna, hasta los 6 meses, luego debe recibirlo paralelo

a la lactancia complementaria.
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El apego inmediato consiste en colocar al recién nacido en decubito prono,
haciendo contacto piel con piel entre los senos desnudos de la madre,
manteniendo al recién nacido reposando por un periodo de tiempo y gateando
hacia el seno poco a poco con movimientos de flexion y extension apoyandose
en sus extremidades inferiores; toca los pezones; activa su propio reflejo de
pufietazo, huele la piel de su madre e instintivamente acerca la cara a sus senos;
se mueve hacia la areola, nota los pelos en su mejilla, comienza a chupar
después de algunos intentos, es mas probable que haga el resto de las
alimentaciones correctamente a partir de ese momento, lo que puede explicar
los beneficios que se obtiene cuando se proporciona tempranamente la
lactancia materna; por otro lado, permite la conexién emocional entre la madre
y el bebé a lo largo de sus vidas en esta vida terrenal. También, garantiza este
alimento denominada leche materna los nutre, les protege de enfermedades

infecciosas asi como estimula el desarrollo fisico y neurosensorial del cerebro.

A través de este proceso el nifio adquiere habilidades en diferentes areas:
lenguaje, motricidad, coordinacion y socializacién, lo que le permite
paulatinamente la independencia y adaptacion al medio, el desarrollo
psicomotor depende de la correcta maduracion del sistema nervioso central,
organos de los sentidos y un adecuado y estable estado mental ambiente

emocional.

En el Centro de Salud I-4 de Chalaco, establecimiento donde se realizarg el
presente estudio, durante el desarrollo de mis practicas pre profesionales se
pudo observar a madres que cumplen con alimentar a sus nifios con lactancia
materna exclusiva sin embargo también llegan madres con biberones y refieren
darles a sus nifios porque tienen poca produccién de leche, que trabajan, en su
mayoria son madres adolescentes, que siguen sugerencias de otros familiares,
etc. Asi mismo a la evaluacion de los nifios menores de un afio segun Escala
de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor (EEDP), encontramos algunos

retrasos. Lo descrito me lleno de interrogantes, porque todos los nifios no son
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alimentados con LME, la consejeria que brindamos no llega a la madre en
forma suficiente, me quedo con la siguiente interrogante: ;Que relacion existe
entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo
psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Saludo | — 4 Chalaco Piura,
2022?
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4. Operacionalizacion de las variables

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ITEM ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL DE MEDICION
Adherencia a | Conducta de la | La adherencia hacia SI HAY ADHERENCIA
la lactancia | madre para que el | lalactancia No posee | Cuando el nifio solo
materna nifio ~ no  reciba | materna exclusivafue | 7 recibio lactancia materna
exclusiva ningdn otro | medida mediante | dimensiones para y se dio por: 6 meses + 8
alimento que no sea | preguntas cerradas, este estudio o més lactadas x dia
su leche entre los 0 a | con relacién a hechos
6 meses de edad con | que favorecié o limito 1,2.3.4.5 Nominal
una frecuencia igual | el cumplimiento de 6.7.8.9
0 mayor a 8 veces | lactancia materna
por dia. (Albino, | exclusiva. NO HAY ADHERENC'A
2015) cuando: La lactancia
materna duro de 5 meses o
menos, la frecuencia fue de
7 veces 0 menos y/o hubo
complicaciones.
Perfil del Es un proceso Maduracion Area motora Empuja hasta lograr la
desarrollo gradual y | psicoldgica Y| (motor posicién sentado (a).
psicomotor permanente  de | Mmuscular — que
transformaciones presenta el nifio/a en | grueso) Mantenerse sentado sin
drea motora gruesa, apoyo
queé ocurren en-un | fina lenguaje y social
nifio, debido a la Nominal
interaccion con el . 21,22, 23,24
. . Area de "or oo ae
medio  ambiente o Palpa el borde de la mesa 25, 26, 27, 28,
que lo rodeay a la coordinacion 29, 30, 31, 32,
33,3435

madurez de su
organismo.
(Albino, 2015)

(motor fino).

Coge la Argolla.

Coge el Cubo
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Area

Lenguaje

Area Social

Vuelve la cabeza hacia la
cuchara caida

Vuelve la cabeza hacia
quien le habla.

Vocaliza cuando se le
habla
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5. Hipotesis

Hi: Si existe relacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel
de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Saludo | — 4
Chalaco Piura, 2022.

Ho: No existe relacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel
de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Saludo | — 4
Chalaco Piura, 2022.

6. Objetivos

Objetivo general

Identificar la correlacion adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de
desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Saludo | — 4
Chalaco Piura, 2022.

Obijetivos especificos

Describir el desarrollo psicomotor de los lactantes de 6 a 12 meses del
Programa CRED en el Centro de Salud I-4 Chalaco-Piura.

Determinar la prevalencia de la adherencia a la lactancia materna exclusiva en
lactantes menores de 6 a 12 meses del Programa CRED en el Centro de Salud
I-4 Chalaco-Piura

Establecer la relacion que existe entre adherencia a la lactancia materna
exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses,
Programa CRED Centro de Salud I-4 Chalaco — Piura
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METODOLOGIA

1. Tipoy Disefio de investigacion

Es béasica por que busca recopilar y obtener datos de las variables en
investigacion con relacion a adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel
de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, que permitio
fundamentar el presente trabajo de investigacion.

Segun su enfoque es un estudio cuantitativo, es un proceso formal, sistematico,
objetivo, en el que se usa los datos numéricos para obtener datos sobre el
mundo. (Burns y Grove, 2004).

Segun el disefio, fue correlacional porque permitio establecer la relacion entre
las dos variables del presente estudio facilitando su analisis y permiti6 obtener

las conclusiones.

El disefio que se empleard, en la investigacion seré:
X1

X2

M: muestra en estudio
X1: Adherencia a la lactancia materna
X2: Nivel de desarrollo psicomotor

R: relacién de las variables
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2. Poblacién y Muestra

a. Poblacion: Estuvo constituida por 55 lactantes de 6 a 12 meses del

Programa CRED Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura.

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

. Z’pqN
(N—-1)E2 + Z?pq
N = universo.
o: =0.05
Z=1.96
p = éxito=0.5.

g= fracaso= 0.5
n = muestra.

Reemplazando:
_ 3.84 x 0.25 X 55
"= (54 x 0.0025) + (3.84 x 0.25)

528
" =71095

n = 48.2

n = Estuvo conformada por 48 lactantes de 6 a 12 meses del Programa
CRED Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura.

Criterios de Inclusion y Exclusion

Inclusion:

Madres con lactantes de 6 a 12 meses de edad.

Madres que estén de acuerdo y acepten participar en el estudio y formen el

consentimiento informado.
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Exclusién:
Madres con lactantes menores de 6 y mayor de 12 meses de edad.

Madres que no deseen participar en el estudio.

Unidad de anélisis
La unidad de analisis fueron los lactantes de 6 a 12 meses del Programa CRED
Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura.

3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para medir la no adherencia a la lactancia materna exclusiva se emple6 como
técnica la entrevista y el instrumento un cuestionario del autor Albino, F.
(2015) y utilizado por Ignacio, L. y Merino (2017) y se adaptd para el presente

estudio de investigacion.

El cuestionario consta de 9 items que hacen referencia al tiempo y frecuencia
de la lactancia asi como el uso de lactancia artificial y el inicio de la
alimentacion complementaria. La puntuacion asignada fue: para respuesta
correcta 1 punto y respuesta incorrecta o punto; el resultado quedo de la

siguiente manera:

- Si Hubo adherencia: cuando contesto correctamente las 9 preguntas
(considerando que el nifio/a solo recibi6 lactancia maternay se dio por: 6 meses
+ 8 0 mas lactadas x dia)

- No hubo adherencia: cuando contesto menos de 8 preguntas correcta
(considerando que la lactancia materna duro de 5 meses 0 menos, la frecuencia

fue de 7 veces 0 menos y/o hubo complicaciones).

El segundo instrumento sirvid para la evaluacion del desarrollo psicomotor en
la poblacidn de lactantes de 6 meses de edad, consta de 15 items que abarcan
desde los 5 a 7 meses, puesto que el protocolo instituye la evaluacion teniendo
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en cuenta la etapa anterior en la que se encuentre el nifio hasta la etapa donde

apruebe todos los items, logrando esta ser superior a la edad en que se encuentre

el nifio.

El instrumento empleado fue el Test Peruano de Evaluacion del Desarrollo del

Nifio de 0 a 30 meses, dispositivo normado MINSA- Peru, dividido en 4

dimensiones
N° Dimensiones items
1 Area Motora Empuja hasta lograr la posicién

sentado (a).
Mantenerse sentado sin apoyo

Palpa el borde de la mesa

2 Area coordinacién | Coge la Argolla.
Coge el Cubo
Vuelve la cabeza hacia la cuchara
caida
3 Area Lenguaje Vuelve la cabeza hacia quien le habla.
4 Area Social Vocaliza cuando se le habla

Para evaluacion del desarrollo psicomotor mediante un coeficiente de

desarrollo final, utilizando el Protocolo de la Escala de Evaluacién del

Desarrollo Psicomotor (EEDP), cuyo valor de Coeficiente de Desarrollo segun

el nimero de items aprobados estan previamente establecido; determinando de

la siguiente manera:

Desarrollo Psicomotor:

Normal = (mayor a 85 puntos)

Riesgo = (70 a 84 puntos)
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Retraso = (menos de 69 puntos)

Validez
La Autora Albino, 2015 para validar el instrumento lo ejecuto mediante y

Prueba Binomial, donde el valor de “p” fue de 0.03.

Confiabilidad
La misma autora para la confiabilidad emple6 el coeficiente de correlacion R
de Pearson que tuvo valores desde 0.275 hasta 0.954, considerando confiable

cada item del instrumento.

4. Técnica de procesamiento y andlisis de datos

Los datos recolectados fueron procesados en el programa SPSS version 26, con
lo que se creo la base de datos respectivamente.

Para el andlisis de los resultados se elabor¢ tablas, tanto numérica como
porcentual. Para identificar la correlacion de las variables en estudio se calculd

con el coeficiente de Pearson.
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RESULTADOS

Tabla 1:

Caracteristicas demogréficas de los lactantes de 6 a 12 meses del Programa CRED
Centro de Salud I-4 Chalaco — Piura

Caracteristicas demograficas f %
Edad
6 meses 6 125
7 meses 6 125
8 meses 5 104
9 meses 5 10.4
10 meses 6 125
11 meses 14 29.2
12 meses 6 125
48 100.0
Sexo
Masculino 19 39.6
Femenino 29 60.4
Total 48 100.0

En tabla 1, muestra las caracteristicas demogréaficas de los lactantes de 6 a 12
meses del Programa CRED Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura. En relacion
a la edad el 29.2% tienen 11 meses, el 12.5% con 6 meses, el 12.5% con 7
meses, el 12.5% 10 meses, el 12.5% 12 meses , el 10.4% 8 meses, el 10.4%

9 meses. De acuerdo al sexo el 39.6% masculino y el 60.4% femenino.
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Tabla 2

Desarrollo psicomotor de los lactantes de 6 a 12 meses del programa CRED Centro
De Salud 1-4 Chalaco — Piura 2022

Desarrollo psicomotor f %
Normal 38 79.2
Retraso 6 12.5
Adelanto 4 8.3
Total 48 100.0

En tabla 2, se puede observar el desarrollo psicomotor de los lactantes de 6 a
12 meses del programa CRED Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura 2022. El

79.2% es normal, el 12.5% presentan retraso y el 8.3% presenta adelanto.
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Tabla 3

Prevalencia de la adherencia a la lactancia materna exclusiva en lactantes menores de 6 a
12 meses del Programa CRED en el Centro de Salud 1-4 Chalaco-Piura 2022

Adherencia a lactancia materna

exclusiva f %

No 9 18.8
Si 39 81.3
Total 44 100.0

En tabla 3, se presenta la prevalencia de la adherencia a la lactancia materna
exclusiva en lactantes menores de 6 a 12 meses del Programa CRED en el
Centro de Salud 1-4 Chalaco-Piura 2022, el 81.3% si se adhieren a la LME y
el 18.8% no se adhieren a la LME.



Tabla 4

Relacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del
lactante de 6 a 12 meses, Programa CRED Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura 2022

Adherencia a |

lactancia mater Total
Desarrollo psicomotor S NO
f % f % f %
Normal 6 125 32 667 38 792
Retraso 3 6.3 3 63 6 125
Adelanto 0 0.0 4 83 4 83
Total 9 188 39 813 48 100.0

P-valor Chi2 = 0,083

En tabla 4, podemos evidenciar la relacion entre adherencia a la lactancia
materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses,
Programa CRED Centro de Salud I-4 Chalaco — Piura 2022. Para el grupo con
desarrollo motor normal el 12,5% no tuvo adherencia a LME y el 66.7% si tuvo
adherencia a LME. EI grupo con retraso en el desarrollo psicomotor, el 6.3% no
tuvo adherencia a LME y el 6.3% si tuvo adherencia a LME. Para el grupo con
desarrollo psicomotor adelanto el 8.3% no presenta adherencia a la LME. De
acuerdo a la prueba estadistica de chi cuadrado de Pearson, alcanza una
significancia p=0,083, lo cual indica que no hay relacion entre las variables en

estudio.
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ANALISIS Y DISCUSION

Después de haber ejecutado el presente trabajo de investigacion y habiendo
obtenido los siguientes hallazgos como se detalla en las caracteristicas
demograficas de los lactantes de 6 a 12 meses del Programa CRED del
establecimiento de salud 1-4 Chalaco — Piura. En relacion a la edad la mayoria

tenian 11 meses seguido de 6 y 10 meses, de sexo femenino.

En cuanto al desarrollo psicomotriz de los lactantes de 6 a 12 meses del programa
CRED, el 79.2% es normal, el 12.5% presentan retraso y el 8.3% presenta
adelanto. Resultados que guardan similitud con los autores Conde y Merino
(2017) quienes obtuvieron como resultado que el desarrollo psicomotriz en
lactantes de 6 a 12 meses, es normal con el 76.7%, con algun retraso en area de
desarrollo psicomotriz con el 19.4% y con 3.9% adelanto en el area descrita
anteriormente. Difieren con Albino (2015). quien en el desarrollo psicomotor
encuentra el 40% de los nifios en riesgo en alguna de sus areas.

Segin MINSA (2017), que el control del crecimiento y desarrollo tiene como
finalidad de detectar oportunamente algun trastorno en la nifia o nifio, con el
acompariamiento de su familia y de ofrecer la posibilidad de intervenir en forma
oportuna y corregir o brindar un tratamiento para disminuir el dafio, la evaluacién
a los nifios y el acompariamiento a los padres son los grandes beneficios para el
nifio, familia y sociedad. También la Academia Americana de Pediatria,
recomiendan la evaluacion y sistematica del desarrollo psicomotor en todos sus
controles siguiendo las pruebas estandarizadas. Referente a la prevalencia de la
adherencia a la lactancia materna exclusiva en lactantes menores de 6 a 12 meses
del Programa CRED en el Centro de Salud I-4 Chalaco-Piura 2022, el 81.3% si se
adhieren a la LME y el 18.8% no se adhieren a la LME. Resultados que guardan
cierta relacion con Santa Cruz, A. (2018), quien obtuvo como resultado que el

60.6% recibieron lactancia materna exclusiva.
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Asi mismo con Remache (2017), quien refiere que en su estudio determiné que
el 50% de los lactantes recibieron seno materno durante la primera hora de vida 'y
se alimentaron con lactancia materna exclusiva durante los primeros seis meses
de vida, mientras que Poma concluye en su estudio que el 72.2% de los nifios que
participaron en su trabajo han recibido lactancia materna exclusiva.

Segun la OMS los beneficios de la lactancia materna la primera hora reduce el
20% el riesgo de morir en el primer mes de vida, debido que la leche materna les
ofrece proteccién inmediata y les estimula su sistema inmunol6gico. También
sefiala que durante el primer mes de vida los nifios que no reciben LME tienen 6
veces mas la probabilidad de fallecer, las razones son multiples para seguir
promocionando la lactancia materna exclusiva, en todas las Instituciones
prestadoras de salud a nivel nacional, ademas cuidar la lactancia materna en las
madres que trabajan a través de los lactarios, no hay razon para que el lactante se
alimente con otros alimentos.

En cuanto a la relacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel
de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Programa CRED Centro de
Salud I-4 Chalaco — Piura 2022. De acuerdo a la prueba estadistica de chi cuadrado
de Pearson, alcanza una significancia p=0,083, lo cual indica que no hay relacion
entre las variables en estudio. Resultado concordante con Poma, Y. (2017) quien
obtuvo como resultado que el 72,2% de los nifios recibieron lactancia materna
exclusiva, (X2c = 49,750; p < 0,05); estableciendo la correlacion entre la lactancia
y el desarrollo psicomotriz en nifios de 6 meses que acudieron al establecimiento
de salud de Sapallanga en el afio 2017 (X2c = 25,981; p < 0,05). Por su parte
Albino (2015), en su estudio concluye que, a través de la Chi Cuadrado, no hubo
relacion entre adherencia de lactancia materna exclusiva y desarrollo psicomotriz.
Los resultados alcanzados nos permiten aceptar la hipotesis nula porque no existio
asociacion de la adherencia a la lactancia materna exclusiva con el desarrollo

psicomotriz del lactante de 6 a 12 meses.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Las caracteristicas demogréaficas de los lactantes de 6 a 12 meses del Programa
CRED Centro de Salud I1-4 Chalaco — Piura. En relacion a la edad la mayoria

tenian 11 meses seguido de 6 y 10 meses, de sexo femenino.

El desarrollo psicomotor de los lactantes de 6 a 12 meses del programa CRED
Centro de Salud 1-4 Chalaco — Piura 2022. El 79.2% es normal, el 12.5%

presentan retraso y el 8.3% presenta adelanto.

La prevalencia de la adherencia a la lactancia materna exclusiva en lactantes
menores de 6 a 12 meses del Programa CRED en el Centro de Salud 1-4
Chalaco-Piura 2022, el 81.3% si se adhieren a la LME y el 18.8% no se
adhieren a la LME.

No hay correlacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y
desarrollo psicomotriz de los lactantes en estudio, a la prueba de Chi Cuadrado

fue de p=0,083.

Con los resultados alcanzados nos permite aceptar la hipotesis nula.
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Recomendaciones

A los equipos de gestion de la Direccion de Salud Regional continuar promoviendo

la lactancia materna exclusiva en el primer nivel de atencion.

A las profesionales de enfermeria de todos los niveles de atencion deben cumplir con
la normativa establecida para la promocién de la lactancia materna y el control de

crecimiento y desarrollo del nifio
Al personal de salud, desarrollar programas educativos sobre la importancia de la

lactancia materna e la evaluacion del desarrollo psicomotor realizado en el
consultorio de CRED.
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Anexo 01

Consentimiento Informado

Anexe 01
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimada participante:

Soy Cordova Cordova Casilda, egresada del programa de la Escuela de Enfermeria de

la Universidad San Pedro, la cual estoy realizando un trabajo de tesis titulado:
Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del
lactante de 6 a 12 meses en un Centro de Salud 1_4 Chalaco Piura 2022. Que tiene como
objetivo determinar la relacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y
nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses en un Centro de Salud I_4
Piura 2022. La importancia del presente estudio verificar si realmente que la variable
adherencia a la lactancia materna tiene efecto sobre el desarrollo psicomotor en la
poblacion de estudio entre las edades de 6 a 12 meses a fin de que en las instancias
respectivas se tomen las estrategias del caso.

Es importante su participacién en el estudio y estrictamente voluntaria, si usted accede

a participar en este estudio, se le pedird responder algunas preguntas, no le tomard
mucho de su tiempo, la informacién que se recoja sera confidencial y no se usard para
ninglin otro proposito fuera de los de esta investigacion. Sus respuestas serdn
codificadas usando un nimero de identificacion y, por lo tanto, serdn anénimas; si
tiene alguna duda, puede hacer preguntas en cualquier momento durante su
participacion.

Autorizacién:

He leido el procedimiento descrito arriba. 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.

ériigf 22/04 )02z

FIRMA DEL PARTICIPANTE FECHA
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Estimada participante:
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Anexo 02

Instrumento: Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo
psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Salud 1-4 Chalaco - Piura
2022.

INSTRUCTIVO: Estimada participante, el presente cuestionario es parte de un trabajo de
investigacion orientado a determinar la relacion que existe entre adherencia a la lactancia
materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de
Salud I-4 Chalaco - Piura. El cuestionario es personal y anénimo.

Lee atentamente cada una de las preguntas y seleccione la alternativa que sea mas apropiada
a su opinion. Marca con un aspa (X).

Datos de la madre

1. Edad:

2. Grado de Instruccion:

a. Primaria b. Secundaria c. Superior  d). sin estudio
4. Estado Civil:

a. Soltera b. Casada

c. Conviviente d. Otro:
5. Ocupacion:

Datos del nifio

6. ¢ Podria decirme la fecha de nacimiento de su hijo:

7. jcuantos meses tiene actualmente? (meses cumplidos)

8. Sexo: masculino ( ) femenino ()
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CONTENIDO PARA MEDIR LA ADHERENCIA A LA LACTANCIA
MATERNA EXCLUSIVA

1. ;Le dio lactancia materna exclusiva a su nifio hasta los 6 meses?

a) Si b) No

2. (A qué edad comenzd usted a darle leche materna a su hijo?
a) Desde que nacio
b) A la semana que nacid
c) Desde el primer mes
d) Nunca Explique porque: .....................
3. ¢Cuantas veces al dia le daba de lactar?
a) 3 veces al dia
b) 5 veces
) 8 0 mas veces al dia

d) No hay horario, cada vez que me pedia.

4. ;Hasta qué edad le dio solo leche materna a su nifio?
a) Hasta los 3 meses
b) Hasta los 4 meses
c) Hasta los 5 meses

d) Hasta el 6to mes 0 mas.

5. ¢En algin momento le dio leche de formula a su hijo?
a) Todo el tiempo
b) Antes de los 2 meses
c) 3 a5 meses

d) Nunca Explique porque: ..................
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6. ¢ Interrumpid en algin momento la lactancia materna?
a) Unos dias
b) Una semana
c) 1 mes 0 méas

d) Nunca Explique porque: ..................

7. ¢A qué edad recibid su primer alimento solido (papillas)?
a) A los 3 meses
b) A los 4 meses
c) A los 5 meses

d) A los 6 meses 0 mas

8. ¢El nifio recibi¢ aglitas antes de los 6 meses?
a) Si, desde los 3 meses
b) Si, desde los 4 meses.
c) Si, desde los 5 meses.

d) Nunca Explique porque: ........................

9. ¢Qué tipo de aguitas?
a) Agua Pura
b) Infusiones (anis, mufia, manzanilla, etc.)
c) Otros

d) Ninguna



EVALUACION DEL DESARROLLO PSICOMOTOR

El segundo instrumento llevo a cabo mediante la aplicacion de la escala de evaluacion
del desarrollo psicomotor (EEDP) el cual se realiz6 en el consultorio de CRED del
establecimiento de salud con un tiempo de aproximadamente de 45 minutos que se
requiere para la evaluacion.

Edad

Item

puntaje

Evaluacion

6 meses

21. (SL) Vuelve la cabeza hacia quien le habla

22. (C) Palpa el borde de la mesa.

5

M 23. (C) Intenta presionar la argolla.
24. (M) Empuja hasta lograr la posicion sentada.
25. (M) Se mantiene sentado sin apoyo
26. (M) Se mantiene sentado solo, momentaneamente.
27. (C) Vuelve la cabeza hacia la cuchara caida.

i/l 28. (C) Coge la argolla.
29. (C) Coge el cubo.
30. (LS) Localiza cuando se le habla.
31. (M) Se mantiene sentado solo, por 30s 0 mas.
32. (C) Intenta agarrar la pastilla

I/I 33. (L) Escucha selectivamente palabras familiares

34. (S) Coopera en los juegos.

35. (C) Coge dos cubos, uno en cada mano.

Extraido del Protocolo de la Escala de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor 0 a 2 afios
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Resultado de la evaluacion

Edad mental

Edad cronolodgica Dias Meses:
Coeficiente de
Desarrollo
Desarrollo Psicomotor
Normal Riesgo Retraso
(>=85) (84 -70) (<=69)
Conclusion:
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Anexo 03

Relaciones métricas y baremo

FIGURAS DE LOS RESULTADOS OBTENIDOS

Figura 5 Caracteristicas demogréficas de los lactantes de 6 a 12 meses del Programa CRED
Centro de Salud I-4 Chalaco — Piura.
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DESARROLLO PSICOMOTOR

Adelanto; 4; 8%

\

Retraso; 6; 13%

\ Normal; 38;

79%

Figura 2 Desarrollo psicomotor de los lactantes de 6 a 12 meses del programa CRED Centro
De Salud 1-4 Chalaco — Piura 2022
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ADHERENCIA A LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

No; 9; 19%

Si; 39; 81%

Figura 3 Prevalencia de la adherencia a la lactancia materna exclusiva en lactantes
menores de 6 a 12 meses del Programa CRED en el Centro de Salud 1-4 Chalaco-Piura
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Grafico de barras

40 Adherencia
ala
lactancia
materna
exclusiva

H 1o
W si

Recuento

MNormal Retraso Adelanto

Desarrollo psicomotor

Figura 4 Relacion entre adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo
psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Programa CRED Centro de Salud I-4 Chalaco —
Piura 2022
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Anexo 4

Informe de conformidad del asesor

l ' S P FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERILA
UNIVERSIDAD SAM PEDROC

“Ano de la unidad, la paz y el desarrollo”

INFORME

A : DRA. JENNY CANO MEJA

Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud

ASUNTO: INFORME DE CONFORMIDAD DE INFORME FINAL
FECHA :02 DE FEBRERO DEL 2023

REF : RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N2 355-2021-USP-EPE/D

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y al mismo tiempo
informarle que la tesis titulada “Adherencia a la lactancia materna exclusiva y
nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Salud I-4
Chalaco Piura, 2022", presentado por la Bachiller. Cérdova Cordova Casilda, se
encuentra en condicion de ser revisado por los miembros del Jurado Evaluador.

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

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

Atentamente

Dra. Vilma Vicuna de Bardales
Asesor
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Anexo 5

Documentacién administrativa

“ANO DEL BICENTENARIO: 200 AROS DE INDEPENDENCIA”

SOLICITO: AUTORIZACION PARA REALIZAR
MI PROYECTO DE INVESTIGACION.

SR.
MED. FREDDY CENTY MOZO HONORIO
GERENTE DE LA CLAS CHALACO Y JEFE DEL E.S. |4 CHALACO

Yo, Casilda Cérdova Cérdova, con DNI N° 77501918, con domicilio real
en el Caserio Sanchez Cerro del Distrito Chalaco, provincia de Morropén — Piura, y
estudiante del IX Ciclo de la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad
Privada San Pedro - Filial Piura; ante Usted con el debido respecto me presento y
expongo lo siguiente:

Que, siendo requisito indispensable Realizar mi Proyecto de Investigacion
para optar el Titulo de Licenciada en Enfermeria, siendo natural del Distrito de Chalaco
y conocedora de la necesidad que aquejo a mi Comunidad, y por el bien de mi pueblo;
Solicito a vuestra digna jefatura se me autorice Realizar mi Proyecto de Investigacitn
titulado: Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrolio
Psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Salud I-4 Chalaco. El cual
beneficiara de conocimientos a las madres lactantes de mi pueblo como también al
Establecimiento de Salud I-4 Chalaco.

POR LO EXPUESTO:
Sefior Gerente, pido a usted acceder a mi solicitud por ser de Justicia

Chalaco, 12 de abril de 2021

p
Casilda égﬂfova Coérdova
DNI N° 77501918

LE czBroo

AbJeq]21

/7] Moia+

A6 A pr

\/

P\, L 4

H4oRq032
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Anexo 6

Constancia de similitud

&HUSP

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

HACE CONSTAR

Piura, 2022”

NOTA:

.usanpedro.edu.pe

VICERRECTORADO DE INVESTIGACION

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

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

Que, de la revision del trabajo titulado “Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel
de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Saludo | — 4 Chalaco
del (a) estudiante: Casilda Cérdova Cérdova, identificado(a) con Cédigo N2
2516100063, se ha verificado un porcentaje de similitud del 26%, el cual se encuentra
dentro del pardmetro establecido por la Universidad San Pedro mediante resoluciéon de
Consejo Universitario N2 5037-2019-USP/CU para
académicos de pre y posgrado, asi como proyectos de investigaciéon anual Docente.

la obtencién de grados y titulos

Se expide la presente constancia para los fines pertinentes.

Chimbote, 30 de Marzo de 2023
UNIVERSIDAD SAN PEDRO
CHMDO

) £Sh-p

Dr. LUIS vENEGKs GokocLLo

MR

Este documento carece de valor si no tiene adjunta el reporte delSoftware TURNITIN.
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Anexo 7

Repositorio institucional

JUSP

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION
\
| CORDOVA CORDOVA CASILDA TN dacontovosopma
’ ﬂ.com
| T Correo Electronico

Apellidos y Nombres o DNI |

Trabajo Académica Trabajo de Investigacién

Maestria Daoctorada

el Documento o

Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo
psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro de Salud I-4 Chalaco Piura,
2022

X Ablerto o Pablico * {infue A /] | Acceso *finfe ¥

{*) En caso de restringido sustentar Motivo ’

A. Originalidad del Archivo Digital

Por el presente dejo constancia que el archivo digital que entrego a la Universidad, es la versién final del trabajo de investigacién
sustentado y aprobado por el Jurado Evaluader y forma parte del proceso que conduce a obtener el grado académico o titulo
profesional.

B. Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS ¢
El autor, por medio de este documento, autoriza a la Universidad, publicar su trabajo de investigacién en formato digital en el
Repositorio Institucional Digital, al cual se podrd acceder, preservar y difundir de forma libre y gratuita, de manera fntegra a todo
el documento. ®
Lugar Dia Mes Afo
Chimbote 20 12 2022
E
=
a
=
£
=
=
Fitm
Importants
L Segin <0, o e Trebojos de. ¥ Titufos et 8.ncis0 82
I Ley N 30015 Ley que regilo
3 Sdmmdmﬁuﬂumnpﬁﬂlnmohmwmmwlmm«mmw um hacer arregios dv fokes en lo obes y dfundv en ef Repositorio
e Autory ! Marco de da Ley B22.
. Qu =r, J dats ¥ ONCYTEC-DEGC 52y 61 gue movwa el

Nocions! Digital
5 bam teancles Craative Couuons (CC) &5 mmumﬂmmmamwm @ duporicide dv for autares un«mmnaukmmnnn«;y« berrasientos tecroMgicas que

recursos

Segun ol Inc'so 122, mmwu-mmﬁmwwurwamumwmmmwymmmh Wﬂ'lnamnmy

escuelas de educociin supsrior tenes como OlIgacian registrar todos los dabolos de on sus = son de
o e & trovds Awn

-

Hota - En case e falsedod en los 4105, se procederd de acuerds @ ley (Ley 27444, are 32, ndw 322.3).

UNIVERSIDAD SAN PEDRO | Repositorio Institucion
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Anexo 8

Base de datos

Lactancia materna exclusiva
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V2: Desarrollo psicomotriz
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Matriz De Datos Crudos En Programa SPSS

'I'-,,:,-‘ *Cordova Cordova - Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del lactante de & a 12 meses - centro de salud |-4 Chalaco- Piura 2021.5z

Archivo Editar Ver

Datos

Transformar

Analizar

Graficos Utilidades Ampliaciones Yentana  Ayuda
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B N E .9
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11
12
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15
16
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Mombre
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[ B o B o B R s (Y o D o DA o B o (N o B o DR o B e R s |

Etiqueta

i Cuantos meses tiene actualmente?

Sexo

iLe dio lactancia materna exclusiva a su nifio hasta los 6 meses?
iM gué edad comenzd usted a darle leche materna a su hijo?
i Cuantas veces al dia le daba de lactar?

iHasta qué edad le dio solo leche materna a su nifio?

ZEn algin momento le dio leche de formula a su hijo?
Zlnterrumpid en algdn momento la lactancia materna?

;A gué edad recibid su primer alimento sdlido (papillas)?

£ El nifio recibid aguitas antes de los 6 meses?

i Qué tipo de aguitas?

Desarrollo psicomotor

Adherencia a la lactancia materna exclusiva

.
n,
n,
o,
.
.
.
.
.
.
.
.
n,
10,

W
Ama de casaj..
6 meses}.
Masculina}. ..
Si}...

Desde que nac
3 veces al dia}.
Hasta los 3 me
Todo el tiempo]
Unos dias}...
Alos 3 meses)
Si. desde los 3
Agua Pura}. ..
Maormal}. ..
Ma}...
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@ Cordova Cordova - Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrollo psicomoetor del lactante de 6 a 12 meses - centro de salud -4 Chalace- Piura 2021.5av
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Q Cordowva Cordova - Adherencia a la lactancia materna exclusiva y nivel de desarrello psicomotor del lactante de 6 a 12 meses - centro de salud 1-4 Chalaco- Piura 2021.5
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Anexo 9

Matriz De Consistencia

prevalencia de la
adherencia de la

poblacion lactante
de 6 a 12 meses del
Programa CRED

Centro de Salud 1-4
Chalaco - Piura.

PROBLEMA VARIABLE OBJETIVOS HIPOTESIS METODOLOGIA
(Cudl  es  la| VL Adherencia | Objetivo General H1: Si existe | Tipo y disefio
relacion entre | lactancia materna | Identificar la | relacion entre | Investigacion
adherencia a la | exclusiva relacion entre adherencia a la | cuantitativa,
lactancia materna ?:glg;i?:'a mZterr:Z Iactlanc_|a mattir(rj\a descriptiva, no
exclusiva y nivel exclusiva y nivel de g)égalr’f‘é\llﬁ)y nivetl de experim_ental,
de_ desarrollo desarrollo psicomotor del | correlacional, y
psicomotor  del psicomotor del | Jactante de 6 a 12 | transversal, que
lactante de 6 a 12 lactante de 6 a 12 | meses, Centro de | estudiara a la
meses, Centro de meses, Centro de | Salud I-4 Chalaco - | poblacién 45
Salud 1-4 Chalaco Salud 1-4 Chalaco - | Piura 2022. lactantes de 6 a 12
- Piura 2022? Piura 2022 meses del Programa

CRED Centro de
Salud 1-4 Chalaco —
Piura.
se utilizara la
V2: Desarrollo Objetivos Ho: No existe | entrevista y como
psicomotor Especificos relacion entre | instrumento un
Determinar el | adherencia a la | cuestionario
g:?gg;’y&r i I Iactlangia njateirga elaborado por las
poblacion lactante g)é(s:al:rscl,\(ﬁ,y e e auto_raslgnacm, L.y
de 6 a 12 meses del | psicomotor del Me,rmo, S. (20,17) y
Programa  CRED | |actante de 6 a 12 | Sera adaptara al
Centro de Salud 1-4 | meses, Centro de | Presente estudio.
Chalaco - Piura. Salud 1-4 Chalaco -
Determinar la | Pjura 2022. En cuanto a la

validez y
confiablidad, las
autoras Ignacio, L.y
Merino, S. (2017)
emplearon a juicio
de expertos y el
Coeficiente de
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Establecer la
relacion que existe
entre adherencia a
la lactancia materna
exclusiva y nivel de
desarrollo
psicomotor del
lactante de 6 a 12
meses,  Programa
CRED Centro de
Salud 1-4 Chalaco -
Piura.

Kuder- Richardson
con un valor de
0,7128.

Se trabajara con una

estadistica
descriptiva, para
presentar los

resultados en tablas
y figuras.  Asi
también se
contratara la
hipbtesis a través
del  factor Chi
cuadrado
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Anexo 10

Derechos de autoria y declaracion de autenticidad

DERECHOS DE AUTORIA Y DECLARACION DE AUTENTICIDAD

Quien suscribe, Cérdova Cérdova, Casilda, con documento de Identidad N.°
77501918 autora de la tesis titulada “Adherencia a la lactancia materna
exclusiva y nivel de desarrollo psicomotor del lactante de 6 a 12 meses, Centro
de Saludo I — 4 Chalaco Piura, 2022” y a efecto de cumplir con las
disposiciones vigentes consideradas en el Reglamento de Grados y titulos de la
Universidad San Pedro, declaro bajo juramento que:

1 53

La presente tesis es de mi autoria, por lo que otorgé a la Universidad San
Pedro la facultad de comunicar, divulgar, publicar y reproducir parcial o
totalmente la tesis en soportes andlogos 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 el 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 constituirdn en aportes tebricos y practicos a la realidad

investigada.

. En tal sentido de identificarse fraude, plagio, autoplagio, pirateria o

falsificacion asumo la responsabilidad y las consecuencias que de mi
accionar deviene, sometiéndome a las disposiciones en las normas de la
Universidad San Pedro.

L/

Piura, 2022
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Anexo 11

Proteccion de los derechos humanos de los sujetos

Previa a la aplicacion del instrumento, se les hara 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 sera anonimo 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
informacion requerida no va a ser usada en contra del sujeto de estudio y que

tampoco se buscara obtener algun beneficio econémico.
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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