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RESUMEN

Objetivo: Determinar el entorno familiar y social (EFS) de la madre como riesgo para
el abandono de la lactancia materna exclusiva (LME) en mujeres atendidas en el
Hospital Maria Auxiliadora (HMA). Método: La investigacion fue de enfoque
cuantitativo, disefio no experimental, analitico de casos y controles, de corte
transversal y ambispectivo. Poblacién: 308 puérperas. Muestra: 62 gestantes con
diagndstico de abandono de lactancia materna exclusiva para los casos y 62 sin este
diagnoéstico para los controles. Resultados: El entorno familiar que contribuye al
abandono de la LME son: familia extendida (p=0.02; OR:2.343), vivienda alquilada
(p=0.038; OR:9.037), el no apoyo de la pareja (p=0.048; OR:2.049) y el no apoyo de
la familia (p= 0.269; OR=1.506). En relacion al entorno social que contribuye al
abandono de la LME fue: la edad entre 19 a 29 anos (p=0.023; OR:2.663), grado de
instruccion secundaria (p=0.027; OR:2.290), ser soltera (p=0.045; OR:2.10),
procedencia urbana (p=0.031; OR:2.381), ocupacion comerciante (p=0.279; OR: 1.48),
nacionalidad peruana (p=0.102; OR: 1.818), los que no recibieron informacion acerca
de la lactancia materna (p= 0.279; OR: 1.48), la publicidad recibida motiva a consumir
férmula (p=0.028; OR:2.457), consumo de alcohol (p= 0.752; OR: 1.221), el no contar

con apoyo laboral (p= 0.610; OR: 1.298), utilizacién de pezonera (p= 0.155; OR:
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1.795), las creencias (p= 0.025 a 0.040; OR: 1.1 a 2.5). Conclusiones: El EFS de la

madre representa un riesgo para el abandono de la LME en el HMA, 2023.

Palabras claves: Lactancia materna, familia, ambiente social.



ABSTRACT

Objective: To determine the mother's family and social environment (EFS) as a risk
for abandoning exclusive breastfeeding (EBF) in women treated at the Maria
Auxiliadora Hospital (HMA). Method: The research had a quantitative approach, non-
experimental design, case-control analysis, cross-sectional and ambispective.
Population: 308 postpartum women. Sample: 62 pregnant women with a diagnosis of
abandonment of exclusive breastfeeding for the cases and 62 without this diagnosis
for the controls. Results: The family environment that contributes to abandoning EBF
are: extended family (p=0.02; OR:2.343), rented housing (p=0.038; OR:9.037), lack of
support from the partner (p=0.048; OR :2.049) and no support from the family (p=
0.269; OR=1.506). In relation to the social environment that contributes to abandoning
EBF, it was: age between 19 to 29 years (p=0.023; OR:2.663), level of secondary
education (p=0.027; OR:2.290), being single (p= 0.045; OR:2.10), urban origin
(p=0.031; OR:2.381), merchant occupation (p=0.279; OR: 1.48), Peruvian nationality
(p=0.102; OR: 1.818), those who did not receive information about breastfeeding (p=
0.279; OR: 1.48), the advertising received motivates people to consume formula
(p=0.028; OR:2.457), alcohol consumption (p= 0.752; OR: 1.221), not having work

support ( p=0.610; OR: 1.298), use of nipple shields (p= 0.155; OR: 1.795), beliefs (p=



0.025 to 0.040; OR: 1.1 to 2.5). Conclusions: The mother's EFS represents a risk for

abandoning EBF in the HMA, 2023.

Keywords: Breastfeeding, Family, Social Environment.
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.  INTRODUCCION

La LME es el alimento idéneo para los neonatos, ya que es a base de la leche de la
madre excluyendo los diferentes alimentos ya sea en forma liquida o sélida. Se trata
de un fluido vivo, adaptable para las necesidades del lactante, protegiendo y
estimulando su desarrollo integral. A su vez organismos a nivel mundial como la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF) sugieren que la LME perdure los seis primeros meses de
nacimiento, ademas debe ser a libre demanda y evitar el uso de férmulas infantiles® 2.
Por otra parte, la UNICEF enfatiza que la LME es primordial para proteger a los recién
nacidos (RN) ante infecciones, alergias, enfermedades, y hasta de la muerte?.

Un nuevo informe de la OMS, revela que, los RN alimentados con LME desarrollan
mortalidad 14 veces menor comparados con quienes no reciben LME, asimismo
sefala que, actualmente solo el 41% de infantes menores de seis meses de edad
consumen LME?3. El Ministerio de Salud apoya y promueve, la LME, porque la
considera la mejor practica y principal fuente de alimentacion y nutricion de infantes de
dos afios 0 mas*.

Segun informacién de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar-ENDES, en el
Peru, los porcentajes brindados de infantes con LME fue de 68% segun el lugar de
procedencia, donde la proporcién de nifios con LME en zona urbana fue de 63,2%,

mientras que en zona rural fue de 84,3%°.
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Segun un reporte del Minsa, el 29% de infantes abandona la LME, de los cuales el
95% lo hace antes del cuarto mes. Las razones del abandono fueron: el 38% por
motivos laborales, el 24% por poca produccion lactea. Ademas, el 51% y 79% tuvieron
una percepcion negativa del apoyo familiar y laboral, respectivamente®.
Pertenecientemente a nivel local, es decir en el HMA, se encontré existencia de
factores sociales como: edad, nivel de instruccion, estado civil, ocupacion, y el apoyo
familiar, que intervienen en el abandono de la LME, siendo en un nivel bajo 28%, medio
46% y alto 25%, evidenciandose mayor proporcion en los factores sociales de nivel
medio’. Asimismo, Chumpitaz L, Rada Y2 mencionan que los factores para el
abandono de LMA puede deberse por la incorporacion de otros alimentos liquidos.
Esta situacion ha incentivado a formular el siguiente problema de estudio ¢Cémo el
entorno familiar y social de la madre representa un riesgo para el abandono de la LME
en el HMA, 2023? Con la finalidad de lograr el siguiente objetivo general: Determinar
el entorno familiar y social de la madre como riesgo para el abandono de la LME en
mujeres atendidas en el HMA 2023. Como obijetivos especificos tenemos: Identificar el
entorno familiar de la madre como riesgo para el abandono de la LME, identificar el
entorno social de la madre como riesgo para el abandono de la LME y determinar las
caracteristicas obstétricas de las madres con LME.

Esta pesquisa es relevante porque la LME es el mejor alimento en la primera mitad del
primer afio de vida para los infantes, sin dejar de lado los grandes beneficios para la
madre porque, disminuye el riesgo de hemorragias y depresion postparto, involuciona
el autero con mayor facilidad, reduce la probabilidad de cancer de mamas, ovarios,

diabetes tipo Il, hipertension, anemia, osteoporosis y disminuye el stress. Ademas,



fortalece el vinculo afectivo entre el binomio madre-hijo a través del contacto piel a piel,
generando apego Yy posterior inicio de LME.

Es por ello que se debe concientizar sobre la evitacion del abandono de la LME, debido
a que es el tnico alimento que permite reducir y prevenir enfermedades, alergias,
infecciones entre otros. Asimismo, es importante que el profesional obstetra aproveche
todos los espacios de atencion e identifigue oportunamente aquellos factores que
podrian contribuir al abandono de la LME, para posteriormente implementar
estrategias que mejoren este proceso, evitando dicho abandono, de esta manera las
y los obstetras sensibilizaran a las madres y familia a promover y mantener una actitud
positiva frente a ello. De esta manera se resalta que, la carrera profesional de
obstetricia no solo es valorada por mantener el bienestar de la salud materno-fetal,
sino también por contribuir en la continuidad de la LME, ya que es benéfico para reducir
las tasas de morbimortalidad en el RN®.

En evidencias internacionales y nacionales se detallan caracteristicas de la madre que
se relacionaria con el abandono de la LME. Ejemplo de ello el estudio de Rosada Y.
(2019)'%, donde demuestra que el abandono de la LME fue frecuente en madres
provenientes de familias disfuncionales 73.5%. Asi como también el estudio de Boal
(2020)1, quien encontré en sus resultados que el 96% no tuvieron apoyo de la pareja.
También Gutiérrez (2019)*?, indic6 que los factores para el abandono de la LME fueron:
45,5% de las madres jovenes, el 56,4% nivel de secundaria y el 83,6% madres solteras
fueron las que abandonaron la lactancia materna. Asimismo, Rosada (2019)%°, en su
estudio demostré que aquellas mujeres con instruccion secundaria y aquellas madres
gue vivian en zonas urbanas eran quienes abandonaron la lactancia materna exclusiva

con un 52% respectivamente. En la investigacion de Lépez (2019)'3, menciona que
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ser soltera y no haber escuchado sobre la LME, generaban mayor riesgo de abandonar
la LME con un (OR=3.99 y OR=4.31) respectivamente, Asimismo, Valle (2020)4, en
su estudio nos demuestra que solo el 2.2% de 90 madres refieren que el dar de lactar
se caen los senos y abandonaron la lactancia materna. En el estudio de Hinostroza
(2020)*®, encontré que las madres que respondieron afirmativamente que el dar de
lactar se caen los senos arrojé un (p valor =0,000). De la misma manera Pezo C.
(2019)6, en su estudio identificé que el 47% de las madres que brindaban infusiones
u otros liquidos a sus bebes para evitar el célico y los gases eran quienes
abandonaban la lactancia materna arrojando un (p valor=0,000). Referente a las
caracteristicas obstétricas en el estudio de Arteaga (2018)*’, identific6 que el tipo de
parto, no fue un factor de riesgo que se relacione con el abandono de la LME (p<0,05).
Asimismo, Medrano K, Avendario M. (2021)*8, en su estudio menciona que el 100% de
las madres refieren haber recibido preparacion en el programa de psicoprofilaxis
obstétrica y el 64.7% de las madres presentaron complicaciones después del parto y

eran quienes abandonaron la LME.



ll.  MATERIAL Y METODOS

2.1. Disefio metodoldgico
El presente estudio fue cuantitativo, analitico, casos y controles, ambispectivo,

transversal y de disefio no experimental.
Cuantitativo: Se permitird mostrar datos numéricos de las variables.
Analitico: Porque permite analizar la relacién de dos variables.

Casos y controles: Estudio que se compara dos grupos, para los casos puérperas
que abandonaron la LME y para los controles puérperas que no abandonaron la

LME.

Ambispectivo: Porque el recojo de la informaciéon en el pasado permite la
reconstruccién del estudio en el presente y continuar con un seguimiento del

mismo.
Corte transversal: El recojo de datos se realiz6 en un momento.

No experimental: No se manipularan las variables sino por el contrario, solo se

observaran dentro de su ambiente natural.



2.2. Poblacion y muestra
2.2.1. Poblacion
308 primiparas atendidas en el HMA, entre febrero a abril 2023, informacion

obtenida del sistema informético perinatal del HMA.

2.2.2. Muestra

Uso de formula de caso-control:

"= [Zl—tx/Z\/(r + DPy(1—Py) + Zl—B\/rpl(l — P) + P,(1 - Py))?

(P, — P,)?
Donde:
Zia2 = 1.96
Zi1p2=0.84
p1=0.737 . Proporcion de primiparas con estudios secundarios que

abandonaron la lactancia materna exclusiva.

p2 = 0.493 : Proporcién de primiparas con estudios secundarios que no

abandonaron la lactancia materna exclusiva.

OR=2.882 :(P1/(1-P1))/ (P2/(1-P2))

=1 : Cantidad de controles para caso.

Pwv=0.615 (P1+rP2) /(r+1)

P=62

Por ende, el tamafio de la muestra estuvo conformado de la siguiente manera:



Casos:
Conformado por 62 primiparas con diagndstico de abandono de LME.
Controles:

Conformado por la misma cantidad por 62 primiparas que no abandonaron la LME.

2.3. Criterios de seleccion
Casos
Criterios de inclusién:
- Primiparas con recién nacidos a término que abandonaron la LME y son
atendidos en el HMA.
- Puérpera sin ninguna patologia.
- Primiparas que acuden al Hospital Maria Auxiliadora con neonato menor de 6
meses.
- Primiparas con neonatos con buen estado de salud.
- Primiparas que aceptaron participar evidenciado con el consentimiento.
- Primiparas psicolégicamente estables con buen estado de salud.
- Primiparas que se revisé las historias clinicas con registro de fecha de parto y

datos del recién nacido.

Controles

Criterios de inclusioén:

- Primiparas con recién nacidos a término que no abandonaron la lactancia

materna y son atendidos en el Hospital.



- Primiparas que se reviso las historias clinicas con registro de fecha de parto
y datos del recién nacido.
Casos y Controles
Criterios de exclusion:
- Primiparas con recién nacidos con alguna malformacion.
- Madres que sean portadoras de VIH o se encuentren recibiendo tratamiento del
mismo.

- Madres menores de 19 afnos.

2.4. Técnicas de recoleccion de datos
Técnica fue la encuesta.
Instrumento:
El cuestionario fue sometido a validaciéon por juicio de cinco expertos, luego de
haber realizado la prueba de validez se obtuvo un valor de p= 0,0 dando como
resultado una prueba de concordancia significativo. El presente cuestionario
estuvo conformado por 24 preguntas y dividido en 4 secciones que a continuacion
se describe:
I. Entorno familiar: El cual estuvo conformado por 4 preguntas y esta
relacionada con los tipos de familia, tipo de vivienda, apoyo de pareja y apoyo
familiar.
Il Entorno social: El cual estuvo conformado por 14 preguntas y esta relacionada
con la edad, grado de instruccién, estado civil, procedencia, ocupacion,
nacionalidad, fuentes de informacion, informacién de lactancia materna, consumo

de alcohol, tabaco, apoyo laboral, uso de pezonera y creencias.
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lll. Abandono de la lactancia materna exclusiva: El cual estuvo conformado
por 1 pregunta y esta relacionada con el mes que abandono la lactancia materna.
IV. Caracteristicas obstétricas: El cual estuvo conformado por cinco preguntas
relacionadas con el tipo de parto, control prenatal, psicoprofilaxis obstétrica,

complicaciones durante la gestacion y complicaciones durante el parto.

Procedimiento:
Para iniciar el proceso de recoleccion, se solicitd autorizacién al director del HMA,
el Dr. Luis Enrique Vizcarra. Esta solicitud se realiz6 mediante una carta de
presentacion emitida por el decanato de la Escuela de Obstetricia de la USMP.
Posteriormente, se procedié a encuestar a las madres en distintas areas del
hospital, como ginecologia, planificacién familiar, neonatologia, crecimiento y
desarrollo, e inmunizaciones. Las encuestas se llevaron a cabo de lunes a sabado,
entre las 8:30 am a 2:00 pm. Ademéas de las encuestas, solicitamos permiso para
acceder al departamento de estadistica del hospital y revisar las historias clinicas
de las madres que fueron encuestadas. De esta manera, obtuvimos informacién
complementaria, como la fecha de parto, paridad, complicaciones de la madre y del
recién nacido, tipo de parto y control prenatal. Todos estos datos fueron

debidamente registrados en el instrumento utilizado para el estudio.

2.5. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion
Uso de software estadistico SPSS version 26.

Céalculo de Odds Ratio (OR) con sus intervalos de confianza al 95 %.



Casos

Controles

Expuestos

b

No expuestos

d

Odds (casos)=a/ ¢

Odds (controles)=b /d
OR=(a/c)/(b/d)=(axd)/(bxc)

2.6. Aspectos éticos

Se dio cumplimiento con los aspectos éticos. Ademas, se obtuvo autorizacion del

Comité de Etica de la USMP.

Beneficencia: La informacion fue veraz y veridica.

No maleficencia: No existio riesgo para la madre y su hijo, ya que solo se aplicd

un cuestionario.

Autonomia: La mujer tuvo la libertad de participar en el estudio sin perjuicio

alguno.

Justicia: Se protegi6 la informacion obtenida tanto de las historias clinicas como

de las puérperas.
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. RESULTADOS

Tabla 1. Entorno familiar de la madre como riesgo para el abandono de la LME

Lactancia materna OR
Entorno familiar Abandonaron No Abandonaron IC
NO % NO % p<0,05
Tipo de familia
Extendida 37 59.7 24 38.7 OR=2.343
Nuclear 25 40.3 38 61.3 IC=1.140 - 4.815
p=0.02
Tipo de vivienda
Alquilada 61 98.4 54 87.1 OR=9.037
Propia 1 1.6 8 12.9 IC=1.095 - 74.604
p=0.038
Apoyo de pareja
No 36 58.1 25 40.3 OR=2.049
Si 26 41.9 37 59.7 IC=1.002 - 4.191
p=0.048
Apoyo de familia
No 41 66.1 35 56.5 OR=1.506
Si 21 33.9 27 43.5 IC=0.728 - 3.116
Total 62 100 62 100 p=0.269

En la tabla N°1 Se observa los resultados del entorno familiar como riesgo para el
abandono de la LME, siendo los predominantes: el tipo de familia extendida (p=0.02;
OR:2.3431C: 1.140-4.815), el tipo de vivienda alquilada (p=0.038; OR:9.037 IC: 1.095

— 74.604) y no tener apoyo de pareja (p=0.048; OR:2.049 IC: 1.002 — 4.191).
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Tabla 2. Entorno social de la madre como riesgo para el abandono de la LME

Lactancia materna

OR
Entorno social Abandonaron No Abandonaron IC
No % No % p<0.05
Edad
19 a 29 afios 52 83.9 41 66.1 OR=2.663
29 a 34 afios 10 16.1 21 33.9 IC=1.130-6.276
p=0.023
Grado de instruccioén
Secundaria 44 71.0 32 51.6 OR=2.29
Primaria 18 29.0 30 48.4 IC=1.092 - 4.807
p=0.027
Estado Civil
Soltera 42 67.7 31 50.0 OR=2.1
Conviviente 20 32.3 31 50.0 IC=1.013 -4.535
p=0.045
Procedencia
Urbana 49 79.0 38 61.3 OR=2.381
Urbano Marginal 13 21.0 24 38.7 IC=1.073 -5.282
p=0.031
Ocupacién
Comerciante 37 59.7 31 50.0 OR=1.48
Ama de casa 25 40.3 31 50.0 IC=0.727 - 3.013
p=0.279
Nacionalidad
Peruana 40 64.5 31 50.0 OR=1.818
Extranjera 22 35.5 31 50.0 IC=0.885 - 3.736
p=0.102
Fuentes de informacioén
Profesional de la salud 6 9.7 9 14.5 OR=0.631
Entorno Social 56 90.3 53 85.5 IC=0.210 - 1.894
p=0.409
Recibio informacién acerca de
la lactancia materna
No 37 59.7 31 50.0 OR=1.48
Si 25 40.3 31 50.0 IC=0.727 - 3.013
p=0.279
La publicidad recibida motiva
a consumir formula
Si 23 37.1 12 19.4 OR=2.457
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No

Consume alcohol
Si
No

Consume tabaco
Si
No
Cuenta con apoyo laboral.
Si
No

Utiliz6 pezonera.
Si
No

Al dar el pecho por un extenso
periodo, se caen los pechos.
Si
No

A través de la leche materna

se puede contagiar alguna

enfermedad al recién nacido
Si

No

Las aguitas de anis, té,
manzanilla, y otras infusiones,
evitan el célico y los gases en
el recién nacido

Si

No

Total

39

56

62

10
52

20
42

28
34

30
32

22
40
62

62.9

9.7
90.3

0.0
100.0

16.1
83.9

32.3
67.7

45.2
54.8

48.4
51.6

35.5
64.5
100

50

57

13
49

17
45

28
34

11
51
62

80.6

8.1
91.9

0.0
100.0

12.9
87.1

21.0
79.0

27.4
72.6

45.2
54.8

17.7
82.3
100

IC=1.089 - 5.545
p=0.028

OR=1.221
IC=0.352 - 4.233
p=0.752

OR=1.298
IC=0.475 - 3.545
p=0.61

OR=1.795
IC=0.798 - 4.038
p=0.155

OR=2.18
1C=1.030 - 4.612
p=0.04

OR=1.138
IC=0.562 - 2.306
p=0.719

OR=2.55
IC=1.108 - 5.870
p=0.025

En la tabla N°2 Nos muestra los entornos sociales de riesgo para el abandono de la

LME, siendo los mas predominantes, la edad entre 19 a 29 anos (p=0.023; OR:2.663

IC: 1.130 — 6.276), el grado de instruccion de nivel secundaria (p=0.027; OR:2.290 IC:

1.092 — 4.807), el estado civil soltera (p=0.045; OR:2.10 IC: 1.013 — 4.535), la
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procedencia urbana (p=0.031; OR:2.381 IC: 1.073 — 5.282), la publicidad recibida
motiva a consumir férmula (p=0.028; OR:2.457 IC: 1.089 — 5.545), respecto a la
creencia el dar de lactar por periodos largos se caen los pechos (p=0.04; OR:2.18 IC:
1.030 — 4.612) y respecto a la creencia las aglitas de anis, té, manzanilla, y otras
infusiones, no evitan el colico y los gases en el recién nacido (p=0.025; OR:2.55 IC:

1.080 - 5.87).
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Tabla 3. Abandono de la LME en mujeres

Mes N° %
Segundo mes 27 435
Tercer mes 23 37.1
Cuarto mes 12 19.4
Total 62 100

En la tabla N°3, se observa que del total de primiparas que abandonaron la LME en el
HMA 2023, se identificé que el 43.5% (27 casos) abandonaron al segundo mes de
nacido, mientras que el 37.1% al tercer mes. Por otro lado, el 19.4% de los casos en

el cuarto mes.
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Tabla 4. Caracteristicas obstétricas de las madres con LME

Lactancia materna

Caracteristicas obstétricas Abandonaron No Abandonaron
N° % N° %

Tipo de parto
Vaginal 56 90.3 47 75.8
Cesarea 6 9.7 15 24.2
Control prenatal
Controlada 25 40.3 31 50.0
Incompleto 37 59.7 31 50.0
Psicoprofilaxis
Si 25 40.3 22 35.5
No 37 59.7 40 64.5
Complicacién durante la gestacion
Si 41 66.1 44 71.0
No 21 33.9 18 29.0
Complicacién durante el parto
Si 24 38.7 13 21.0
No 38 61.3 49 79.0
Total 62 100 62 100

En la tabla N°4 se observa las caracteristicas obstétricas de las madres con LME,
donde se encontrd que un 90.3% de las mujeres que abandonaron la lactancia materna
exclusiva tuvieron un tipo de parto vaginal, el 59.7% de las mujeres que abandonaron
la lactancia materna exclusiva tuvieron controles prenatales incompletos, el 59.7% de
las mujeres que abandonaron la lactancia materna exclusiva no llevaron psicoprofilaxis
obstétrica, el 66.1% de las mujeres que abandonaron la lactancia materna exclusiva
presentaron complicaciones durante la gestacion y finalmente el 61.3% de las mujeres
gue abandonaron la lactancia materna exclusiva no desarrollaron complicaciones

durante el parto.
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IV. DISCUSION

El presente estudio identifica que el entorno familiar de las madres es un riesgo para
el abandono de la LME en el HMA 2023, encontrando que, el tipo de familia extendida
(p=0.02; OR:2.343 IC: 1.140 — 4.815) podemos apreciar que incrementa 2.3 veces la
posibilidad de abandono de la LME; en relacién al tipo de vivienda alquilada (p=0.038;
OR:9.037 IC: 1.095 — 74.604) incrementa 9.0 veces la posibilidad del abandono de la
LME y no contar con el apoyo de la pareja (p=0.048; OR:2.049 IC: 1.002 — 4.191) es
decir incrementa 2.0 veces la posibilidad del abandono de la LME. Rosada (2019)1°,
nos demuestra que el abandono de la LME fue frecuente en madres que provenian de
familias disfuncionales 73.5%. Asimismo, para el estudio de Boal (2020)!, quien
encontrd en sus resultados que el 96% de las mujeres que abandonaron la LME no

tuvieron respaldo u apoyo de la pareja.

El MINSA promueve y apoya la LME, debido a que se considera como la mejor practica
y fuente de alimentacién para los infantes de dos afios o mas!®. Es por ello los
profesionales de la salud debemos enfatizar, fomentar y promover una lactancia
materna exclusiva, concientizando a la madre, pareja, familia a evitar el abandono de
la misma ya que es fundamental porque aporta beneficios tanto para la madre como

para el lactante.

17



Con respecto al entorno social tabla 2, nos muestra que la edad entre 19 a 29 afos
(p=0.023; OR:2.663 IC: 1.130 — 6.276) los resultados reflejan que incrementa 2.6 veces
la posibilidad del abandono de la LME. En el grado de instruccién de nivel secundaria
(p=0.027; OR:2.290 IC: 1.092 — 4.807) incrementa 2.3 veces la posibilidad del
abandono de la lactancia materna exclusiva, el estado civil soltera (p=0.045; OR:2.10
IC: 1.013 — 4.535) incrementa 2.1 veces la posibilidad del abandono de la lactancia
materna exclusiva, la procedencia urbana (p=0.031; OR:2.381; IC: 1.073 — 5.282)
también incrementa 2.3 veces la posibilidad del abandono de la LME, la publicidad
recibida motiva a consumir formula (p=0.028; OR:2.457 IC: 1.089 — 5.545), es decir
aumenta 2.4 veces la posibilidad del abandono de la LME; respecto a la creencia el
dar de lactar por periodos largos se caen las mamas (p=0.04; OR:2.18 IC: 1.030 —
4.612) tiene 2.18 veces la posibilidad del abandono y finalmente respecto a la creencia
las aguitas de anis, té, manzanilla, y otras infusiones, evitan el cdlico y los gases en el
recién nacido (p=0.025; OR:2.55 IC: 1.080 — 5.87) igualmente incrementa 2.5 veces la
posibilidad del abandono de la LME, estos resultados son semejantes al estudio de
Rosada (2019)'°, donde reportd que el 52% de las madres solo contaban con un nivel
educativo secundario eran quienes tenian mayor riesgo de abandono de lactancia
materna. Otro estudio con similares resultados es el de Gutiérrez'?, en su estudio
indic6 que los factores para abandono de la LME fueron los siguientes: 45,5% de las
madres jévenes, 56,4% nivel de educacion secundaria y 83,6% madres solteras, eran
quienes abandonaron la LME. De similar forma para Lépez (2019)'3, donde sus
resultados arrojaron que el ser madre soltera con un OR= 3,99 fue motivo para que
estas madres abandonen la LME. De la misma manera en su estudio de Rosada

(2019)'*, menciona que las madres que vivian en zonas urbanas eran quienes tenian
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mayor riesgo de abandono de LME en un (52%). Otro estudio realizado por Lépez
(2019)*3, identificé que las madres que no habian escuchado sobre la LME eran las
que principalmente la abandonaban (OR=4.31). Asimismo, Valle (2020)'4, en su
estudio nos demuestra que solo el 2.2% de 90 madres refieren que el dar de lactar se
caen los senos y abandonaron la lactancia materna. Por lo que Hinostroza (2020)*°,
en su estudio encontrd que las madres que respondieron afirmativamente que el dar
de lactar se caen los senos arrojé un P valor <0,05 (p=0,000). De la misma manera
Pezo (2019)%, en su estudio identificd que el 47% de las madres que brindaban
infusiones u otros liquidos a sus bebes para evitar el célico y los gases eran quienes

abandonaban la lactancia materna arrojando un p valor <0,005 (p=0,000).

Con respecto a las caracteristicas obstétricas en la tabla 4 nos muestra que las
mujeres que tuvieron parto vaginal fue casi el 100% con un 90.3% y fueron las que
abandonaron la LME, las mujeres que con controles prenatales completos fueron mas
de la mitad con un 59.7% y abandonaron la LME, el 59.7% de las mujeres no llevaron
el programa de psicoprofilaxis obstétrica y fueron las que abandonaron la LME, el
66.1% de las mujeres presentaron complicaciones durante la gestacion y finalmente el
61.3% de las mujeres no desarrollaron complicaciones durante el parto fueron las que
abandonaron la LME. Para ello en su estudio Arteaga (2018)*/, identific que el tipo de
parto, no fue un factor que se relacione con el abandono de la LME (p<0,05).
Asimismo, Medrano K, Avendario M. (2021)*8, en su estudio menciona que el 100% de
las madres refieren haber recibido preparacion en el programa de psicoprofilaxis
obstétrica y el 64.7% de las madres presentaron complicaciones después del parto y

eran quienes abandonaron la lactancia materna exclusiva.
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Es por ello que la OMS y la UNICEF sugieren que la LME prevalezca los primeros seis
meses de vida y recomienda que este empiece inmediatamente posterior al parto,
ademas, debe ser a libre demanda, evitando formulas infantiles, agua, infusiones

durante los primeros seis meses de vida? 3.

Finalmente reafirmamos la importancia de la LME, por ser el alimento ideal para los
RN, por sus propiedades inmunoldgicas y nutricionales, lo que estimula su desarrollo
tanto fisico como mental, es por ello aporta grandes benéficos tanto para la madre

como para el lactante y asi reducir las tasas de morbimortalidad materno-perinatal® 20,
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V. CONCLUSIONES

El entorno familiar: el tipo de familia extendida, vivienda alquilada y no contar con
el apoyo de la pareja, son factores para el abandono de la LME.

El entorno social: la edad joven, secundaria, soltera, urbano, publicidad recibida, el
dar pecho por extensos periodos, dar aguitas de anis, te, manzanilla y otras
infusiones son factores para el abandono de la LME.

Las caracteristicas obstétricas de las madres que abandonaron la LME son: tipo de
parto vaginal, controles prenatales incompletos, no llevaron psicoprofilaxis
obstétrica, presentaron complicaciones durante la gestacién y no presentaron

complicaciones durante el parto.
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VI. RECOMENDACIONES

Reforzar los talleres intra y extramurales con contenidos que faciliten y fortalezcan
conocimientos de la importancia y beneficios de la LME, integrando a la parejay a
la familia a mejorar los estilos de vida para brindar el apoyo necesario y sirvan de
acompafiamiento a la madre durante las diversas dificultades presentes en la
lactancia materna exclusiva.

Se recomienda al profesional obstetra, mejorar la calidad de atencion brindando a
las gestantes y puérperas orientacion y consejeria de manera integral acerca de
los beneficios que tiene la LME tanto para la madre como para infante y de esa
manera llegar a nuestras gestantes, madres a disipar todas las dudas y a cambiar
esas creencias desfavorables que tienen las madres en especial si es primipara ya
gue por desconocimiento abandonan la LME y concientizarlas a que la leche
materna es el tnico alimento que todo RN debe recibir, protegiéndolo de cualquier
enfermedad, favoreciéndolos en su desarrollo y crecimiento optimo, evitando el uso
de alimentos alternos ya sea de forma liquida o sélida.

Se recomienda al profesional Obstetra a realizar programas educativos desde el
primer control prenatal, sensibilizando a la mujer gestante y aprovechar todos los

espacios educativos y lograr una actitud positiva durante el embarazo, parto y
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puerperio, creando en ella una mujer empoderada que tenga toda la seguridad de
brindar la LME y que son responsables del futuro de sus nifias, nifios, con la
finalidad de beneficiar tanto al lactante como a la madre y por ende reducir la tasa

de morbimortalidad en los mismos.
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VII. ANEXO

ANEXO I: INSTRUMENTO

NE:

ENTORNO FAMILIAR Y SOCIAL DE LA MADRE COMO RIESGO PARA EL
ASANDONC DE LA LACTANCIA MATERMA EXCLUSHA EN MUJERES

ATENDIDAS EN EL HOSPITAL MARIA ALXILIADORA, 2022

Estimada paricipante se llevara & cabo un tfrabsjo de investigacion con el fin de
conocer come el entorna famliar v social de la madre que podriz ser un riesgo para &l
abandono de Is lactancia matermna exclusiva, sgradeceremos contar con su apoyo ¥
pusda completar el cuestionarnio siguiendo las instruccionas:

Es importants leer cada pregunta para poder seleccionar una sols respuesta mediants
un aspa (X} segun usted considers. Su respuests sera de caracler anonimo y

confidencial. Agradecemos desde ya su disposicion en esta investigacion.

|. Emtorno Familiar:
1. Tipo de familia
#  NMNuclear [

+ Estendida 0
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* Monoparentsl (1

2. Tipo de vivienda
*  Alguilads [}
# Propia [ )

4. Cuenta con apoyo de pareja
* 5i [}
* Mo ()

4. Cuenta con apoyo de familia
* 5i [}
+ Mo ()

II. Entorno Social:

129a20ano0s( )
Z0a3danos| |

6. Grado de instruccion

* Sin instruccion (3
# Primaria (1
# Secundaris [}
# Superior [}

7. Estado Civil

# Golters ()
# Casadsg ()
«  Conviviente {3
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# GCeparada [ ]
2. Procedencia
# LUrbana (.

# Urbano Marginal [ ]

9. Ocupacion
« Comercianis (I
» Ama de cass [
# Estudiante [ ]
* Otros:

10. Macionalidad
# Peruana (]
# Extranjers [ ]
11. Fuentes de informacion

# Profesional de la salud{ )

# Familiares [}
*  Amigos £ )
# PReades sociales (.

12. Recibio informacion acerca de la lactancia materna
# Gi [}
* MNo [}

13. La publicidad recibida motiva a consumir formula
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14. Consume alcohol
+ i [}
« Mo ()
15. Consume tabaco
* 5j {1
« Mo ()
16. Cuenta con apoyo laboral.
* 5j 0
+ No ()
17. Wtilizo pezonera.
* 5j 0
« Mo ()
18. Creencias:
»* Al dar el pecho por un extenso pericdo, =& caen los pechos.
* 5j 0
+ Na ()

* A traves de la lache materna se puede contagiar alguna enfermedad =l recién

nacido.
s 5 {9
L ] H-:l i :|
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* Las aglitas de anis, t&, manzanilla, y ofras infusiones, evitan el colico v los
gases en el recien nacido.
* Ii ()

+ Na ()

Il Abandono de la lactancia materna exclusiva:
& 5ij [} Mes:
IV. Caracteristicas obstetricas
20. Tipo de parto
*  Waginal { )
#+ {Casares [ ]
21. Control prenatal
# Confrolada (| )
# Incomplsto ()
22. Psicoprofilaxis
» 5i [ )
+ Mo ()
23. Complicacion durante la gestacion
# 5i [ )
+ Mo ()
24. Complicacion durante el parto
* 5i [}

* No ()
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ANEXO Il: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable

Dimensiones

Indicadores

Escala de
medicidn

Instrumento

VARIABLE
INDEPENDI
ENTE:

ENTORNG
FAMILIAR Y
SOCIAL

Entorno
Familiar

Tipo de familia

Muclear

Extandida

Monoparental

Momins

Tipo de vivienda

&lquilada

Fropia

Momins

Cuenta con apoyo de parsja

=
-

o

Miomina

Cuenta con apoyo de familia

=
-

o

Momins

Entomo Social

Edad

193 20 anos

289 3 34 anos

Moming

Grado de instruccion

5in instruccion

Frimana

Secundarna

Superior

Crdina

Estado Civil

Saltera

iCasada

Corvivients

Separada

Moming

Procedencia

Urbans

Urbano Marginal

Miomina

Ocupacion

Comerciante

£mz de cas=a

Estudiante

iJtros

Miomina

Macionalidad

Femiana

Extranjera

Momins

Fusntes de informacion

Momina

iZuestionario
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Profesional de I3 salud

[ Familiares

Amigos

[ Redes sociales

Recibio informacion acerca de la lactancia
materna

Si

No
L3 publicidad recibida motiva a consumir
formula

Si

No

Consume alcohol

Si

No

[Consume tabaco

Si

No

Cuenta con apoyo laboral.

Si

No

Utilizo pezonera

Si

No

[Creencias

Al dar el pecho por un extenzo perado, se caen los
pechos

X

No

Nominal

A traves de |a leche materna ze puede contagiar
alguna enfermedad al recién nacido

X
No

Nominal

evitan el colico y loz gazes en el recien nacido
-
No

Las aguitas de aniz, t&, manzanilla, y otras infusiones,

Nominal

Vanable

Dependiente
. Abandono

de
lactancia
matema
excusiva

la

Primiparas que

suspende
lactancia
matema

i3

¢Abandono de la lactancia materna exclusiva?

St Mes
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ANEXO3: APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

Titulo de la Investigacion: ENTORNO FAMILIAR Y SOCIAL DE LA MADRE
COMO RIESGO PARA EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA EN MUJERES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL MARIA
AUXILIADORA, 2022

Estimada: Lic. Juana Jaqueline Noriega Flores

Le agradezco anticipadamente por su valioso tiempo en la contribucién al desarrolio
de mi investigacion, emitiendo una opinién mediante un chequeo de los criterios que
a continuacion le detallo a Usted la lista de cotejos con los criterios de la revision
del instrumento de recoleccién de datos que se adjunta.

CRITERIOS

Sl NO

OBSERVACIONES

La formulacién del problema es adecuada

Considera que el instrumento facilitara el
logro de los objetivos de investigacion

El instrumento esta relacionado con las
variables de estudio

El nimero de items del instrumento es
adecuado

La redaccion de los items es clara, sencilla y
Precisa

El disefio del instrumento facilitara el analisis
y procesamiento de datos

La cantidad de items en el instrumento es
suficiente (especifique si recomienda eliminar
algunos)

El disefio del instrumento sera accesible a la
poblacion

Aprecia coherencia interna en el proyecto de

investigacion

FIRMA ...
POSTFIRMA

-+

L Juarne, Jogualine Noaega flovey .

N° DE COLEGIO............ A8S3 3~ =

DNI

e 40229993
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

Titulo de la Investigacion: ENTORNO FAMILIAR Y SOCIAL DE LA MADRE
COMO RIESGO PARA EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA EN MUJERES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL MARIA
AUXILIADORA, 2022

Estimada: Mg.Eva Vivanco Sanchez

Le agradezco anticipadamente por su valioso tiempo en ia contribucion al desarrollo
de mi investigacion, emitiendo una opinidn mediante un chequeo de los criterios que
a continuacién le detallo a Usted la lista de cotejos con los criterios de la revision
del instrumento de recoleccion de datos que se adjunta.

CRITERIOS Sl | NO | OBSERVACIONES
1 | La formulacion del problema es adecuada o
0 Considera que el instrumento facilitara el
logro de los objetivos de investigacion v
3 El instrumento esta relacionado con las ,
variables de estudio ' v
4 El nimero de items del instrumento es
adecuado v
5 La redaccién de los items es clara, sencilla y
Precisa v
6 El disefio del instrumento facilitara el analisis
y procesamiento de datos v
La cantidad de items en el instrumento es
7 | suficiente (especifique si recomienda eliminar /
algunos)
8 El disefio del instrumento sera accesibleala |
poblacién v
9 Aprecia coherencia interna en el proyecto de Y
investigacion

FIRMA ... \ Cm’*“

POSTFIRMA &£V entiliz Viv @’r"U\ff’*“ i A
N DE BOLEON..d S L s smmsas sosssiun
DNI s A e b 1 i B e SO R
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

Titulo de la Investigacion: ENTORNO FAMILIAR Y SOCIAL DE LA MADRE
COMO RIESGO PARA EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA EN MUJERES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL MARIA
AUXILIADORA, 2022

Estimado Lic.Obstetra Elsa Liliana Lopez Cribilleros

Le agradezco anticipadamente por su valioso tiempo en la contribucion al desarrollo
de mi investigacion, emitiendo una opinién mediante un chequeo de los criterios que
a continuacion le detallo a Usted la lista de cotejos con los criterios de la revision
del instrumento de recoleccion de datos que se adjunta.

CRITERIOS
1 | La formulacion del problema es adecuada

2 Considera que el instrumento facilitara el
logro de los objetivos de investigacion

3 El instrumento esta relacionado con las
variables de estudio

4 El nimero de items del instrumento es
adecuado

5 La redaccion de los items es clara, sencilla y

Precisa

El disefio del instrumento facilitara el analisis

y procesamiento de datos

La cantidad de items en el instrumento es

7 | suficiente (especifique si recomienda eliminar

algunos)

B El disefio del instrumento seré accesible a la
poblacién

s Aprecia coherencia interna en el proyecto de ,
investigacion I J

FlRMA .............. (f‘([ {8 ';lj """"" w-% ......
: ‘ ELSAL CRl&aLEROS

posTrRMA U Liligna Loxez. (aibilleval...... OBSTETRA
N DE COLEONY oo OB R vt cisconiveimssiiinn COP. 37162
DNI e 3RS ZASE

NO | OBSERVACIONES |

R SOTSI S Ss IS Is08
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

Titulo de la Investigacion: ENTORNO FAMILIAR Y SOCIAL DE LA MADRE
COMO RIESGO PARA EL ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA
EXCLUSIVA EN MUJERES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL MARIA
AUXILIADORA, 2022

Estimado Mg Obstetra Margarita Egoavil Calderén

Le agradezco anticipadamente por su valioso tiempo en la contribucion al desarrolio
de mi investigacion, emitiendo una opinién mediante un chequeo de los criterios que
a continuacién le detallo a Usted la lista de cotejos con los criterios de la revision
del instrumento de recoleccidn de datos que se adjunta.

CRITERIOS Sl | NO OBSERVACIONES
1 | La formulacién del problema es adecuada X
s Considera que el instrumento facilitara el n
logro de los objetivos de investigacion
Se podria considerar sl es
primipara o cuenta otros
3 | Elinstrumento esta relacionado con las x mm:mvn.::‘::no
JR| EAes T GetiRa Mastitis ¢ Incluso s tambeén 1o
usa como MAC =
4 El nomero de items del instrumento es X
definicion de
Dar una breve los
5 La redaccion de los items es clara, sencilla y % Spe do familla pase la major
Precisa compresion de las participantes
5 El disefio del instrumento facilitara el andlisis 2
y procesamiento de datos
La cantidad de items en el instrumento es
7 | suficiente (especifique si recomienda eliminar | x
algunos)
8 El disefio del instrumento sera accesible a la x Dar conceptos sencilios de
poblacién entender
G Aprecia coherencia interna en el proyecto de x
. investigacion
: , S
POSTFIRMA  //4CC. Al [lIHems Obihee »,,. N
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GRADO DE CONCORDANCIA ENTRE LOS JUECES SEGUN LA PRUEBA BINOMIAL

JUECES EXPERTUS
PR
ITEMS [ [ [ w]m| n|wv| DECONCOR- FUMTAE
DLaMC1A,
1. R BE (B [¥]
£ R BE (B [¥]
k3 R BE (B [¥]
4. R BE (B [¥]
L} R BE (B [¥]
53 BRI EE 15 [¥]
i BRI EE 15 [¥]
B vlopefpofo 15 [¥]
H. BRI EE 15 [¥]
UlA u

TP =04 =0 p=0

N®ITEMS

Por la tarta: El grada d= cencordsncia es significativo.
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ANEXO 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES

El propésito de este profocolo es brindar a las participantes en esta investigacion, una
explicacion clara de la naturaleza de la misma, asi como del rol que tienen en ella.

La mets de este eshudio es conocer como el entornoe familisr v social de la madre es
un riesgo para & abandone de la lactancia matemsa exclusiva.

Si usted accede a parficipar en este estudio, se le pedira responder 2 una entrevista a
profundidad lo que le tomara 10 minutos de su tiempo. La conversacion sers rellenads
en un cuestionario en donde escribir las ideas gue usted tiene.

Su paricipacion sers voluntaria. La informacion que se recoja sera estrictaments
confidencial y no s2 podra utilizar para ningun otro proposito que no este contemplado
en esfa investigacion.

En principio, las entrevistas seran totalmente confidencial, no se b= pedira identificacion
alguna.

Si tuviera alguna duda con relacion al desamollo de |3 investigacion, usted es libre da
formular las preguntas gue considere pertinentes. Ademas, puede finalizar =u
participacion en cualguier momento del estudio sin gue esto represente algun perjuicio
para usted. Si se sinfiera incomeda o incomodo, frente a slguna de las pregunias,
puede ponerlo en conocimients de |2 persona a cargo de |a investigacion y abstenersa
de responder.

Muchas gracias por su participacion.

o, doy mi consentinienta pars
participar en el estudio ¥ soy conscientz de que mi participacion es enteramente
valuntaria.

Hsa recibido imformacion en forma verbal schre el estudic mencionada. He tenido bs
oportunidad de discufir sobre el estudio y hacer preguntas.

Al firmnar este profocolo estoy de acuerdo con que mis datos personales, incluyendo
datcs relacionados 8 mi salud fisica vy mental o condicion, v raza u origen &tnico,
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puedan ser usados segun lo descrito en la hoja de informacidn que detalla la
investigacion en la que estoy participando.

Entiendo que puedo finalizar mi participacion en el estudio en cualguier momento, sin
que esto represente algun perjuicio para mi.

Entiendo que recibiré una copia de este formulario de consentimiento e informacion
del estudio y gue puedo pedir informacidn sobre los resultados de este estudio cuando
este haya concluido. Para esto, puedo comunicarme con Virginia Fiestas Vilchez

Dentro de los beneficios esta la contribucidn al desarrollo de la investigacion, la cual
servira de aporte cientifico a la mejora continua con resultados que podran extenderse
a ambitos nacionales.

Nombre completo del participante Firma Fecha

Nombre del Investigador Firma Fecha
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ANEXO 5: CONSTANCIA DE ACEPTACION DEL HOSPITAL MARIA
AUXILIADORA DONDE SE APLICO EL INSTRUMENTO

- | Ministerio ‘Hospital
PERU | de Salud Maria Auxiliadora

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio de la Unidad, La Paz y el Desarrollo”

CONSTANCIA

El que suscribe, el Presidente del Comité Institucional de Efica en la
Investigacién del Hospital Maria Auxiliadora, CERTIFICA que el PROYECTO
DE TESIS, Versién del 10 de abril del presente; Titulado: “ENTORNO FAMILIAR
Y SOCIAL DE LA MADRE COMO RIESGO PARA EL ABANDONO DE LA
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MUJERES ATENDIDAS EN EL HOSPITAL
MARIA AUXILIADORA”; con Coédigo Unico de Inscripcion:
HMA/CIEI/010/2023, presentado por la Investigadora: Bach. Virginia
FIESTAS VILCHEZ; ha sido REVISADO.

Asimismo, concluyéndose con la APROBACION expedida por el Comité
Institucional de Etica en Investigacidon. No habiéndose encontrado
objeciones de acuerdo con los estandares propuestos por el Hospital
Maria Auxiliadora.

Esta aprobacion tendrd VIGENCIA hasta el 17_de abril del 2024. Los
trdmites para su renovaciéon deben iniciarse porlo menos a 30 dias hdbiles
previos a su fecha de vencimiento.

San Juan de Miraflores, 18 de abril del 2023.

Atentamente.

AEZF/shd.
c.c. Investigador.
c.c. Archivo.

Av. Miguel Iglesias N.2 968 % ?'I E Sie pre
San Juan de Miraflores www.hma.gob.pe | 2 : y m blo
T(01)2171818 — 3112 Y l { con e pue

ocadi@hma.gob.pe 1(1)
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