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Resumen

Nombre: Sayra Bravo Venegas Fecha de Graduacion: 01 de
Instituto de Estudios Avanzados Universitarios  diciembre de 2023

Titulo (Tesis): Actitud hacia la lactancia Candidato para el Grado de
materna en mujeres de 15 a 30 afos. Licenciado/a en Enfermeria

NUmero de paginas: 36
Area de Estudio: Enfermeria

Introduccion: La Lactancia Materna (LM) se considera como una forma adecuada para
alimentar a los bebes, ofreciendo los nutrientes que necesitan en su equilibrio adecuado,
logrando una proteccion contra diferentes enfermedades. A nivel mundial, solo el 44%
de los bebés inicia la lactancia materna en la primera hora de vida y solo el 40% de los
lactantes menores de seis meses son alimentados exclusivamente con leche materna. El
45% de los nifios de dos afios siguen alimentandose con leche materna. Una manera
importante de enfrentar esta problematica es identificar la actitud materna hacia una
lactancia materna, ya que aun sigue siendo un factor modificable. La escala de actitudes
hacia la alimentacion infantil de lowa (1IFAS) es utilizada para lograr este proposito de
estudio, aunque es importante mencionar que ain no ha sido validada en México.
Material y métodos: Estudio descriptivo de alcance transversal, con traduccion inversa
y adaptacion cultural para la redacciéon y equivalencia conceptual de los items de la
escala IIFAS al espafiol para determinar su fiabilidad de dicho instrumento.

Resultados: La escala de IIFAS espafiol version México se aplicd a 164 mujeres, el
33.5% mostro actitud positiva hacia la lactancia materna, mientras que un 12.2% se
identificd con una actitud positiva a formulas lacteas. Se determind su fiabilidad del
instrumento siendo un alfa de Cronbach de 0.685.

Discusion: La escala de actitudes hacia la alimentacion infantil 1IFAS version espafiol
México puede ser considerada valida y a la vez confiable para uso de estudios de actitud
ante la lactancia materna.

Director de Tesis: Francisco Javier Arroyo Cruz
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Capitulo 1
Introduccion
1.1 Planteamiento del Problema
La Lactancia Materna (LM) se considera como una forma adecuada para alimentar a los
bebes, ofreciendo los nutrientes que necesitan en su equilibrio adecuado, logrando una
proteccidn contra diferentes enfermedades. Una mala alimentacién durante las primeras
etapas de vida, puede ocasionar dafios extensos e irreversibles en su crecimiento fisico,
afectando el desarrollo del cerebro. En cambio, una buena alimentacion desde el

nacimiento logra tener un efecto positivo.

La Organizacion Mundial de la Salud, menciona que es de suma importancia que los
bebés sean alimentados exclusivamente con pecho materno los primeros seis meses de
vida, después poder complementar con alimentos adecuados y seguros, recomendando

continuar con la lactancia materna hasta los dos afios de edad o mas.

La OMS ha propuesto que para el 2025 al menos el 50% de los lactantes sean
amamantados de forma exclusiva durante los primeros 6 meses de vida. México se
encuentra lejos de este objetivo: segun la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion, solo
el 28.4% de las mujeres lactan de forma exclusiva durante los 6 primeros meses de vida.
Estos datos sitian a México como uno de los paises de América Latina con prevalencias
mas bajas de lactancia materna®

A nivel mundial, solo el 44% de los bebés inicia la lactancia materna en la primera hora
de vida y solo el 40% de los lactantes menores de seis meses son alimentados
exclusivamente con leche materna. ElI 45% de los nifios de dos afios siguen
alimentandose con leche materna®

En México solo el 54.4% de nifios y nifias son amamantados con seno materno durante

la primera hora después del parto. En el sur del pais, el inicio temprano de lactancia



materna es menos frecuente (34.7%), asi como en nifios y nifias nacidos en hospitales
privados (38.3 %) y por cesarea (37.9%)*

En la enfermeria es importante conocer factores en cuestion de la lactancia materna, por
ejemplo, la Actitud ante la lactancia materna, el autor Krech y Crutchfield, mencionan
que las actitudes son un conjunto de procesos motivacionales y conductuales,
incluyendo aspectos cognitivos, perceptivos y emocionales, las madres tienen la idea
que al darle pecho materno a su bebe van a engordar, que su cuerpo va a cambiar y los
pechos se van a desformar®. De igual manera, Villasis y Col®, dan a conocer los factores
mas comunes por el cual muchas mujeres dejan de dar pecho materno, siendo un factor
mas comun la falta de produccion de leche, asi mismo que al darle pecho materno por
primera vez les duele, por falta de tiempo y en ocasiones por el trabajo®. Por ello la
practica hace referencia a la actividad vinculada en el desarrollo de actividades de
lactancia en relacion a las experiencias o conocimientos acumulados®.

En una basqueda de articulos relacionados a la Lactancia Materna, se encontro articulos
realizados en México, en los cuales diferentes autores mencionan que un factor con
mayor demanda al abandono precoz de la LM son, no contar con el conocimiento
adecuado de la importancia de dar pecho materno’, no tener leche suficiente para que el
nifio se llenara®, publicidad de formulas infantiles °, cambios en su vida diaria, la falta
de apoyo por parte del esposo y familia para asi poder realizar una Lactancia Materna
exitosa’®

Es de suma importancia estudiar esta problematica, ya un factor importante es que la
mayoria de las mujeres embarazadas no reciben una capacitacién adecuada sobre la
importancia de la LM, por ello, es necesario que los profesionales de la salud, cuenten

con los conocimientos adecuados de los beneficios de la lactancia, las técnicas de



extraccion de leche, la forma y tiempos de conservacion, logrando orientar a las mujeres
que trabajan.

Por otro lado, como enfermera de primer contacto es importante orientar a las mujeres
embarazadas a conocer y aprender a ganar confianza y experiencia a medida que
asuman su identidad como madres, ya que el proceso convertirse en madre necesita un
extenso trabajo psicologico, social y fisico.

1.2 Proposito de investigacion

Determinar el nivel de actitud hacia la lactancia materna en mujeres de 15 a 30 afos.



1.3 Marco Teorico

La Lactancia Materna es considerada en la actualidad como un modelo ecoldgico, a
donde hay diferentes interacciones en los niveles que modifican la actitud ante el hecho
de dar pecho materno, basandose en la duracion de la LM vy en la exclusividad de la
misma. El factor de actitud y experiencias de la madre hacia el proceso de lactancia
predomina un componente de suma importancia para asi realizar una Lactancia Materna
exitosa, otorgando los pardmetros adecuados de una prolongacién independientemente
del medio cultural o y social en el cual la madre desarrolle dicho proceso®.

El concepto del amamantamiento es importante en la madre lactante y en su entorno,
necesita ser desarrollada y apoyada a través de la educacién, logrando aumentar
conocimientos y habilidades, que en su defecto produzcan una mejor practica,
influyendo una actitud positiva, para asi producir una mejor practica hacia la Lactancia
Materna, logrando actitudes positivas del amamantamiento®?

De acuerdo a Herndndez Sampieri una actitud se define como una predisposicién
aprendida para responder coherentemente de manera favorable o desfavorable ante una
persona, objeto, actividad, concepto o simbolo. Por ello las mediciones de actitudes
deben interpretarse como “sintomas” y no como “hechos”, de acuerdo a Padua, detecto
que la actitud es como una semilla que en ciertas condiciones suele “germinar en
comportamiento”. Las actitudes tienen diversas propiedades, entre las que destacan:
direccion (positiva o negativa) 1°.

Las actitudes ideales sobre la LM estan enfocadas en reconocer la importancia de los
beneficios nutricionales de la leche materna como alimento ideal para los bebés, la
relevancia en el desarrollo del apego y la unién madre-hijo, asi como en la aceptacion y

el respeto a la exhibicion publica del amamantamiento®®.



De acuerdo al autor Allport ©, la actitud se va a organizar a partir de la experiencia, es
decir, de las situaciones o contextos que uno vive a lo largo de la vida, independiente de
los conocimientos que la madre adquiera. En el contexto de la lactancia materna la
actitud se define como la disposicién mental de la madre hacia la practica de lactancia,
la misma que en este caso puede ser positiva, negativa o neutra®.

La actitud positiva hacia la lactancia materna, se comprende como una predisposicion
favorable de la madre lactante a una alimentacion adecuada para beneficio de la salud
del bebé alimentandolo exclusivamente con leche materna, logrando un vinculo de amor
con su bebé. La actitud es considerada como un vinculo que hay entre un conocimiento
adquirido y el sentimiento que aquél estimula en la madre reforzada por su sistema de
valores. Por ello, la actitud puede ser expresada no tanto como una motivacion biologica
sino como una motivacion social®.

La actitud positiva hacia la lactancia artificial se define como la predisposicion de la
madre a favor de la alimentacion del bebé con férmulas lacteas, por lo tanto la actitud
neutra hacia la lactancia materna de entiende como la postura en que la madre lactante
no se inclina a favor de ninguna de las otras dos actitudes mencionadas.®

1.4. Estudios relacionados

Flores Velazquez Brandon, Gonzales Tipiana Ismael*’. Realizaron un estudio en el afio
2019 con el proposito de estudiar la relacion de conocimiento y actitud en la lactancia
materna en madres adolescentes con nifios menores de 6 meses que acuden a un centro
de salud, el disefio fue descriptivo-correlacional y corte transversal, la muestra estuvo
conformada por 89 mamas adolescentes con nifios menores de 6 meses, dentro de los
principales resultados, los autores encontraron que solo el 61.8% tiene actitud

medianamente favorable, el 25.8% tienen actitud desfavorable y 12.4% tiene actitud



favorable, de acuerdo a los datos obtenidos, los autores concluyeron que solo el 61.8%
de la muestra obtenida tiene una actitud favorable.

Paredes Benitez Rossana Elizabeth, Rodriguez Renfijo Roci6 del Pilar'®.Realizan un
estudio en el afio 2019, con el objetivo de conocer el nivel de actitudes en las madres
primerizas atendidas en el Centro de Salud Victor Larco Trujillo. El disefio fue
descriptivo, no experimental, correlacional y de corte transversal, la muestra se
conformd por 67 madres primerizas atendidas en el centro de salud, por lo tanto, las
autoras concluyeron que solo el 52.2% tienen una actitud buena y el 47.8% regular.
Medalit Lenytha Benancio Vigilio'® .Realiza un estudio en el afio 2021, con el objetivo
de conocer la relacion que existe entre las actitudes y los conocimientos hacia la
lactancia materna en madres adolescentes usuarias de Centro Materno Infantil, el disefio
fue un estudio analitico de enfoque cuantitativo y nivel relacional, la muestra estuvo
conformada por 120 madres adolescentes, para la evaluaciéon la técnica aplicada fue la
entrevista individualizada y los instrumentos de medicion fueron un cuestionario de
conocimientos y una escala Likert de actitudes, previamente validados, dentro de los
principales resultados, el autor concluyo que solo el 68.6% mostro tener una actitud
positiva ante la lactancia materna.

Gil-Vargas Manuel, Dorantes Vidal Xitlalitl, Leén Ldépez Magdalena, Maldonado
Castafieda Sandra?® Realizan un estudio en el afio 2020, con el objetivo de poder
describir una autoeficacia y actitud de las madres hacia la lactancia materna en el
Hospital de ginecoobstetricia de tercer nivel de atencion, el estudio fue descriptivo,
transversal y prospectivo, esto incluy6 a 331 puérperas del Hospital de la Mujer Puebla,
para la medicion de la actitud en su estudio utilizaron la Escala Infantil de Alimentacion

y Actitud de lowa (IIFAS), dentro de los resultados de los autores encontraron que solo



el 88% tienen una actitud neutra y solo el 10% una actitud positiva hacia la lactancia
materna.

Cosme Fernandez Sandra Silvina?'.Realizo un estudio en el afio 2020, con el propésito
de determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre lactancia materna y
practica de amamantamiento en madres puérperas del Hospital, el disefio fue
correlacional, transversal, la muestra estuvo conformada por 162 puérperas, para la
evaluacion se realizd un cuestionario y la guia de observacién, de los principales
resultados se obtuvo que el 48,8% de puérperas tienen conocimiento medio, 28,4%
conocimiento alto y el 22,8% conocimiento bajo, en cuanto a las practicas el 51,9%
tienen practicas adecuadas y el 48,1% tiene practicas inadecuadas, de acuerdo a lo
anterior concluyo que el 27,8% tienen conocimiento medio y practicas adecuadas
Ilegando a determinar que existe relacién entre el nivel de conocimiento sobre lactancia
materna y los tipos de practicas de amamantamiento en las madres puérperas del
Hospital.

Guzman Ortiz Elizabeth?? .Realizo un estudio con el propésito de determinar la relacion
entre el nivel de conocimientos y actitudes con la practica de lactancia materna, el
disefio fue observacional y transversal, la muestra fue de 169 madres, para la evaluacion
se utilizd un cedula datos sociodemogréaficos, la Escala de Actitudes hacia la
Alimentacién Infantil (lowa) y una escala de practica de lactancia materna, de los
principales resultados se encontr6 de acuerdo a la puntuacién de la Escala de Actitud de
la Alimentacion Infantil (lowa) un (70.4 %) una actitud neutral y la puntuacién de la
escala de préacticas del CDC fue de una adecuada practica de amamantamiento con
(68.8%) , se encontrd una relacion de los conocimientos y actitudes con la alimentacion
materna con X2 (2, 169)= 1.54, p= .46 y con alimentacion de férmula con X2 (2, 169)=

2.49, p=.28. De acuerdo a lo anterior el autor coincidiendo con otro autor encontraron



que un buen reconocimiento, cambio de actitud, una adecuada capacitacion y
orientacion de la LM fomentan la adopcion de nuevos habitos; otro autor menciona que
la edad es un determinante para la practica de LM.
1.5 Definicion Operacional
Para la realizacion de este estudio sobre la actitud hacia la lactancia materna, sera
utilizado el instrumento 1IFAS espafiol version México?®.
1.6 Objetivos
1.6.1 Objetivo general
o Identificar el nivel de actitud hacia la lactancia materna en mujeres de 15 a 30
afnos.
1.6.2. Objetivos especificos
e Describir los datos sociodemogréaficos de la muestra estudiada.
e Describir la actitud sobre la lactancia materna de la muestra estudiada.
e Contrastar las variables categoéricas de la cedula de datos sociodemogréaficos con
la variable actitud hacia la lactancia materna.
e Identificar la relacion entre la variable edad y la variable actitud hacia la

lactancia materna.



Capitulo 11
Metodologia

En este apartado se describe el disefio de estudio, la poblacion, muestreo, muestra,
criterios de seleccion, instrumentos, procedimientos, consideraciones éticas y plan de
andlisis estadistico.
2.1 Disefio del Estudio
El disefio de este estudio sera de tipo descriptivo de alcance transversal®*.
2.2 Poblacion
La poblacién estard conformada por madres lactantes en un intervalo de 15 a 30 afios de
edad.
2.3 Muestreo y Muestra
Para la seleccion de la muestra, el muestreo sera tipo conveniencia, la muestra se
calculé mediante formula finita, donde N: es el nimero de la poblacion, n: es el tamafio
de la muestra, P: es la probabilidad de que ocurra el evento estudiado, g: es la
probabilidad de que no ocurra el evento estudiado, e: es el error de estimacion de
maximo aceptado y z: pardmetro estadistico que depende el nivel de confianza,
obteniendo una muestra final de 164 personas.
2.4 Criterios de Seleccion

2.4.1 Criterios de inclusion.
Mujeres madres de 15 a 30 afios de edad con hijos en periodo de lactancia materna.

2.4.2 Criterios de exclusion.
Personas que no reciban atencion médica de Puebla, mayor de 30 afios, que sufran
alguna enfermedad mental, personas que no sepan leer o escribir, que no hablen
espafol, ya que esto complicaria la comunicacién, y, que no acepten realizar dicha

prueba.



2.4.3 Criterios de eliminacion.
Se eliminaron los cuestionarios que estuvieron contestados de manera incompleta o
imposibilitada de entender, las personas que responden erroneamente el cuestionario y a
quienes decidieron abandonar el estudio.
2.5 Instrumentos de medicion
Para la recoleccion de datos se utilizard wuna cedula de datos de
identificacion/sociodemograficos, posteriormente la Escala de Actitudes hacia la
Alimentacién Infantil (IIFAS) versidn espafiol México.

2.5.1 Cédula de datos sociodemograficos
Para medir las caracteristicas personales, se utilizard una cédula de datos
sociodemograficos creada por Bravo Venegas Sayra 2023, contiene informacién
relacionada con edad, nivel académico, estado civil, nivel socioecondémico, (Apéndice
B).

2.5.2 Escala Infantil de Alimentacion y Actitud de lowa (I1FAS)
La actitud serda medida por la escala de IIFAS version espafiol México, la escala original
en inglés consta de 17 items , de los cuales ocho estan orientadas a evaluar el grado de
aceptacion de la lactancia, 3,5,7,9,12,13,15,16 y el resto a evaluar la aceptacion de la
lactancia con biberon. La escala se evalta con una graduacion de respuesta tipo Likert
de cinco puntos, los items favorables ante la lactancia materna, si se elige la opcién
totalmente en desacuerdo con el item, se califica con 1 punto, hasta la opcion estar
totalmente de acuerdo con el item equivale a 5 puntos, los items favorables a lactancia
con férmula se revierten a una diferente puntuacion.
La puntuacion total se clasifica en tres categorias: actitud positiva a la lactancia

materna, actitud neutral y una actitud positiva a lactancia por féormula.
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La escala de medicién ha presentado una confiabilidad aceptable de (Cronbach de 0.86)
(Apéndice C)

2.6 Procedimiento de recoleccion de datos

En primero se solicitd permiso al Instituto de Estudios Avanzados Universitarios de
Puebla en segundo término se solicito la autorizacion en diferentes Hospitales Publicos
y Clinicas de primer nivel de atencion del Estado de Puebla para la aplicacion del
instrumento a la poblacion, solicitando el apoyo para poder realizar la encuesta a las
madres de familia cumpliendo con los criterios de inclusion, solicitando de manera
voluntaria su participacion, explicandoles el objetivo del estudio y dandoles a conocer el
consentimiento informado solicitdindoles su firma voluntaria. La informacion se
recolectd con apego a las consideraciones éticas. Durante la aplicacion del instrumento
se procurd que las mujeres tuvieran la mejor comprension de los items explicando cada
uno, hasta estar perfectamente comprendidos, se realizd en un lugar que brindara
privacidad dependiendo del servicio donde se encontraban en ese momento, para
generar una buena concentracion para el diligenciamiento del instrumento. La
identificacion de las mujeres que participaron en el estudio se hizo omitiendo los datos
de identificacién personal como nombre. El proceso del llenado de los instrumentos se
realizd con una duracion aproximada de 30 minutos y 5 minutos mas para la explicacion
de lo que se realizaria. El proceso de la encuesta para dicho estudio fue una herramienta
fundamental para poder realizar la encuesta a las madres lactantes. Al termino del
procedimiento se le agradecio a la paciente por el tiempo invertido en su participacion y
se les notifico que los resultados obtenidos en este estudio serian divulgados de manera

cientifica y en todo momento estaria su anonimato de por medio.
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2.7 Etica del Estudio

El presente proyecto tiene como fundamento ético el Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Investigacion para la Salud®®, que brinda articulos que seran
utilizados para este estudio.

De acuerdo con lo anterior se considera lo estipulado en el Titulo Segundo, Capitulo 1,
Articulo 13, donde se declara que la investigacion en la cual el ser humano sea sujeto
del estudio debera tener respeto a su dignidad y proteccion de sus derechos y
bienestar?,

Prevalecio el criterio del respeto a la dignidad, la proteccion de los derechos de los
participantes y su bienestar protegiendo su privacidad durante la investigacion al no
registrar el nombre en el instrumento y obteniendo resultados de manera general (Titulo
segundo) 2

Contara con el consentimiento informado y asentimiento informado por parte del
investigador, con las desproporciones que este reglamento sefiala;

Seré realizada por un profesional de la salud, a que se refiere el articulo 114 de este
Reglamento, con conocimiento y experiencia para cuidar la integridad del ser humano,
bajo la responsabilidad de una institucion de atencion a la salud que actle bajo la
supervision de las autoridades sanitarias competentes y que cuente con los recursos
humanos y materiales necesarios, que garanticen el bienestar del sujeto de
investigacion®,

2.8 Estrategias de Analisis Estadistico

El analisis estadistico se llevard a cabo mediante el programa SPSS version 25, el
analisis de la cédula de datos sociodemograficos se realizard mediante el uso de
estadistica descriptiva, mediante tablas de frecuencia y porcentajes para las variables

categoricas, y medidas de tendencia central y dispersion para las variables cuantitativas,
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posteriormente se probara la consistencia interna de los instrumentos por medio del alfa
de Cronbach para verificar la confiabilidad, posteriormente se evalué la normalidad de
los datos de la variable para tomar decisiones con respecto al uso de estadistica

paramétrica o0 no paramétrica.
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Capitulo 111

Resultados

En este capitulo se describen los resultados del estudio en el siguiente orden: a)

Caracteristicas demograficas de los participantes. b) Consistencia interna de los

instrumentos. ¢) Descripcidn de los resultados del instrumento d) Prueba de normalidad

de los instrumentos e) Contrastacion de variables categoricas con variable principal f)

Estadistica inferencial.

Tabla 1. Frecuencias y porcentajes de variables categoricas.

Variable Categoria f %
15-19 20 12.2
Edad 20-24 58 35.4
25-29 83 50.6
30y mas 3 1.8
Nivel Académico Secundaria 52 31.7
Preparatoria 100 61
Universidad 12 7.3
Casada 96 58.5
Estado Civil Soltera 57 34.8
Divorciada 5 3.0
Unidn libre 6 3.7
Ama de casa 81 49.4
Ocupacion Estudiante 14 8.5
Empleada 58 354
Trabajadora 11 6.7
profesional
Baja 5 3.0
Nivel econémico Media 154 93.9
Alta 5 3.0
Actitudes hacia la Actitud positiva a la 55 33.5
alimentacion infantil LM
(IIFAS) en mujeres  Actitud Neutral 89 54.3
en periodo de Actitud positiva a 20 12.2
lactancia materna. formula
Nota: f=frecuencia % porcentaje n=164

Dentro de los resultados de las variables categéricas de la cedula de datos

sociodemogréaficos, se puede observar que la mayoria de la muestra, en donde el rango

de edad va desde los 15 a 30 afios, la edad promedio es de 25-29 afios con un 50.6%,

mientras que un dato alarmante sobre el nivel académico un 61% tienen solo educacion
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bésica, con respecto al estado civil, solo el 58.5% respondid vivir en pareja, en relacion
a la ocupacion el 49.4% refirieron que se dedican a labores del hogar, por lo tanto un
93.9 de las mujeres respondieron tener un nivel econdémico estable, finalmente un dato
importante en la categoria de actitudes hacia la alimentacion infantil (IIFAS), midiendo

la variable actitud, se encontrd que un 54.3% tiene actitud neutra.( Ver tabla 1).

Tabla 2. Variables numéricas

Variable Media Desviacion Valor minimo  Valor maximo
estandar
Edad 24 4 15 30
n=164

Dentro del resultado de la variable numérica se encuentra edad, la media se calcula
sumando todos los valores del conjunto de datos y dividiendo la suma por el numero
total de datos, teniendo como resultado 24 nimero promedio en la variable edad, en
relacién al nimero minimo se obtuvo 15, presentando la edad mas pequefia en las
mujeres encuestadas, finalmente el valor maximo fue de 30 afios siendo la edad mas alta
de la muestra en estudio (Ver tabla 2).

Tabla 3. Consistencia interna del instrumento

Instrumento Items alpha de

Cronbach
Escala Infantil de 17 (1-17) .685
Alimentacién y Actitud de
lowa (IIFAS)
1. Favorablesa LM 8(3,5,7,9,12,13,15 y 16) 461
2. Favorables a lactancia 9(1,2,4,6,8,10,11,14 y 17) 445

con formula
n=164

Con la finalidad de obtener la consistencia interna del instrumenté se sometio al
coeficiente Alfa de Cronbach el resultado fue de .685, lo que de acuerdo con Hernandez
Sampieri , el resultado es regular, ya que no es mayor a 0.75 para que sea un resultado

de confiabilidad aceptable, la confiabilidad de un instrumento de medicion se refiere al
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grado en que su aplicacion repetida al mismo individuo u objetivo produce resultados
iguales, la confiabilidad varia de acuerdo con el nimero de indicadores especificos o
items, para estimar la confiabilidad en este instrumento se aplicé la muestra y sobre la
base de los resultados se calculo el coeficiente, de acuerdo a la validez, en términos
generales se refiere al grado en que un instrumento mide realmente la variable que
pretende medir. (Ver tabla 3).

Tabla 4. Estadistica descriptiva del instrumento

item f %

1: Los beneficios de la leche materna (seno
materno) duran sola hasta que se le deja de

dar.

1: Totalmente en desacuerdo. 87 53.0
2: En desacuerdo. 4 2.4
3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo. 0 0
4: De acuerdo. 9 55
5: Totalmente de acuerdo 64 39.0

2: Alimentar con leche de formula (de bote)
es mas adecuado que dar pecho.

1: Totalmente en desacuerdo. 142 86.6
2: En desacuerdo 12 7.3
3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo. 0 0
4: De acuerdo. 1 .6
5: Totalmente de acuerdo 9 55

3: La lactancia materna (dar pecho) aumenta
la unién madre-hijo.

1: Totalmente en desacuerdo. 4 2.4
2: En desacuerdo. 0 0
3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo. 1 .6
4: De acuerdo 22 13.4
5: Totalmente de acuerdo 137 83.5
4: La lactancia materna es deficiente en

hierro.

1: Totalmente en desacuerdo. 72 43.9
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2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

5: Los bebes alimentados con formula son
mas propensos a ser sobrealimentados que los
bebés alimentados con leche materna.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

6: La alimentacién con leche de bote es la
mejor eleccion si la madre planea trabajar
fuera del hogar.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

7: Madres gque alimentan con leche de
formula a sus bebés pierden una de las méas
grandes alegrias de la maternidad.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

8: Las madres no deberian dar pecho en
lugares publicos como restaurantes.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.

4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

9: Los bebés alimentados con leche materna
son mas sanos que aquellos alimentados con
formula.

1: Totalmente en desacuerdo.

=N O

137

-

132

16

14

128

24

11

128

86

10.4
3.7

42.1

5.5
1.2

9.1
83.5

12.8

5.5
80.5

9.8
1.2
2.4
8.5
78.0

14.6

6.7
78.0

52.4
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2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

10: Los bebés alimentados con leche materna
son mas propensos a ser sobrealimentados
que los bebes alimentados con leche de bote.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

11: Los papas se sienten excluidos si la madre
da pecho a su bebé

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

12: La leche materna es el alimento ideal para
los bebés.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo.

13: La leche materna es mucho mas facil de
digerir que la leche de formula.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

5: Totalmente de acuerdo

14: La leche de férmula es igual de saludable
para un bebé que la leche de pecho.

1: Totalmente en desacuerdo.

2: En desacuerdo.

3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
4: De acuerdo.

O O w

D
»

133
12

15

w O

131

=N

143

1.8

5.5
40.2

81.1
7.3

2.4
9.1

12.8
1.8

5.5
79.9

6.7
1.2

4.3
87.2

8.5
1.2

5.5
84.8

134

o o

6.1
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5: Totalmente de acuerdo 132 80.5

15: La leche materna es mas adecuada que la
leche de formula.

1: Totalmente en desacuerdo. 13 7.9
2: En desacuerdo. 3 1.8
3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo. 1 .6

4: De acuerdo. 2 1.2
5: Totalmente de acuerdo 145 88.4

16: La leche materna es mas barata que la
leche de formula.

1: Totalmente en desacuerdo. 1 .6
2: En desacuerdo. 0 0
3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo. 0 0
4: De acuerdo. 3 1.8
5: Totalmente de acuerdo 160 97.6
17: La mujer que ocasionalmente consume

alcohol no deberia dar pecho a su bebé.

1: Totalmente en desacuerdo. 6 3.7
2: En desacuerdo. 5 3.0
3: Ni de acuerdo ni en desacuerdo. 5 3.0
4: De acuerdo. 3 1.8
5: Totalmente de acuerdo 145 88.4
Nota: f=frecuencia %=porcentaje n=164

El instrumento de 1IFAS version espafiol México cuenta con 17 items, los cuales al ser
tomada la muestra de estudio se encontré con el items 16, con un 97.6% de mayor
impacto orientadas a evaluar el grado de aceptacion de la lactancia materna, siendo el
items con mayor porcentaje con un valor de totalmente de acuerdo, el items 15 con un
porcentaje de 88.4,%, el 12 con un 87.2%, el 2 con un 86.6%, respecto al 13 con un
84.8% yel 3conun 83.5% , siendo los items con mayor porcentaje a favor de la

lactancia materna exclusiva. (Ver tabla 4).
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Tabla 5. Prueba de la normalidad de la Escala de 1IFAS version espafiol México

Instrumento Media Desviacién KS P
estandar
Escala Infantil de 66.00 9.00 150 .000
Alimentacion y Actitud de
lowa (I1IFAS)
Nota: KS=Kolmogorov-Smirnov n=164

Para la estadistica inferencial de este estudio, se necesitd someter el instrumentd de
IIFAS version espafiol México estadistico. Kolmorov-Smirnov, de acuerdo con el
resultado P< .05 se opta por el uso de estadistica no paramétrica (Ver tabla 5).

Tabla 6. Contrastacion de variables categéricas con variable principal

Variable Actitud Media
Nivel académico
Primeria
Secundaria 62.87
Preparatoria 67.93
Universidad 64.25
Situacion laboral
Ama de casa 67.47
Estudiante 64.00
Empleada 64.93
profesional 64.18
Estado civil
Casada 65.90
Soltera 66.88
Divorciada 57.40
Unién libre 68.00
Nivel socioeconémico
Pobre 61.80
Media 66.23
Alta 64.80
Intencion de lactancia
Lactancia artificial exclusiva 65.57
Lactancia mixta 67.00
Lactancia materna exclusiva 65.74

n=164

En la muestra de estudio de las variables categoricas, el nivel académico, con una
media de 67.93 curso solo la preparatoria, mientras que un 62.87 cuentan solo con la
secundaria, de igual forma se encontrd la variable situacion laboral con mayor
contrastacion se dedican a labores del hogar con un 67.47, mientras que un 64.00 son

estudiantes, seguido de la variable estado civil con 68.00 contesto vivir en union libre,
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mientras que el 57.40 son divorciadas, por lo tanto la variable nivel socioeconémico con

mayor media es de 66.23 contestaron tener un nivel econémico medio, mientras que

solo el 61.80 son de economia baja, finalmente la intencidon de lactancia con mayor

numero es 67.00 siendo lactancia mixta y solo el 65.57 lactancia artificial exclusiva

(Ver tabla 6).

Tabla 7. Estadistica inferencial

Variable Edad actitud
Edad 1 .168
Actitud .168 1
Nota: *p < .05. **p < .01 n=164.

La correlacion se obtuvo con la medida no paramétrica de Spearman midiendo la
variable edad y actitud, teniendo como resultado .168, esto quiere decir, que estan

relacionadas positivamente hacia su movimiento. (Ver tabla 7).
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Capitulo IV

Discusion

El propdsito de investigacion de este estudio fue determinar el nivel de actitud hacia la

lactancia materna en mujeres de 15 a 30 afios con una muestra conformada de 164

mujeres, se examind a personas que reciban atencion medica de Puebla, menor de 30

afios, que no sufran alguna enfermedad mental, madres que sepan leer y escribir.

Los principales hallazgos fueron:

a)

b)

La muestra estuvo conformada por mujeres, de igual forma, en los estudios de
Flores, Gonzales!’, Paredes Rodriguez!8, Medalit!®, Cosme, Fernandez?!,
Guzman Ortiz?2. Esto podria ser explicado mencionando que de acuerdo con el
ultimo sondeo de INEGI* la gran mayoria de las mujeres cuentan con poca
actitud ante la lactancia materna, por motivo de que ya existe mas promocion de
férmulas, y por falta de conocimiento de los beneficios que tiene al darle pecho
materno a sus hijos.

La muestra estuvo conformada por madres adolescentes con el propdsito de
conocer la actitud de lactancia materna, lo mismo se encontré en el articulo de
Flores, Gonzales!’, esto puede ser explicado que las madres adolescentes en
periodo de lactancia materna, tienen una actitud medianamente favorable ante la
lactancia materna, ya que por su edad, no cuentan con los conocimientos
adecuados del rol materno al tener un bebé a temprana edad, siendo un
determinante ante la lactancia, mostrando que hay madres adolescentes que no
tienen interés de dar leche materna.

La muestra estuvo conformada para conocer la relacion de actitud en madres en
periodo de lactancia materna, algo similar en el estudio de Medalit?® y

Guzman??, esto podria ser explicado que con la Escala de Actitud de la
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Alimentacién Infantil (lowa), se logra medir el nivel de actitud, teniendo como
resultado una mayor puntuacion en la actitud neutral, por motivo de que las
madres encuestadas necesitan una buena capacitacion y orientacion de la LM,
logrando fomentar nuevos habitos que mejoren una lactancia exitosa.

d) EIl instrumento de medicion obtuvo una confiabilidad de .685, se obtuvo un
resultado menor al instrumento original, caso similar al estudio de Benancio® y
Guzman?® esto puede explicarse ya que estos estudios fueron realizados en
poblaciones similares, a poblacion abierta en diferentes hospitales,

e) La descripcion del instrumento de la Escala Infantil de Alimentacion y Actitud
de lowa (IIFAS), se observo que dicho instrumento es concreto para medir la
actitud de la lactancia materna, teniendo resultados positivos a favor de la
lactancia, siendo los items con mayor porcentaje.

f) La prueba de normalidad del instrumento se sometio al estadistico de
Kolmogorov-Smimov, teniendo un resultado menor a .05 se opt6 por estadistica
no parameétrica.

g) La contrastacion de las variables categéricas con la variable principal, midiendo
la variable de actitud, se mostr6 que la mayoria de las mujeres optaron por
lactancia materna mixta, por lo que es de suma importancia como personal de
enfermeria, siendo el primer contacto, dar mas prioridad en las capacitaciones a
las madres embarazadas y puérperas.

h) La estadistica inferencial del instrumento IIFAS, de acuerdo a la correlacion de

Spearman, midiendo la variable actitud y edad, se obtuvo un coeficiente de 1.

Este estudio presentd limitaciones que pudieron afectar un mayor entendimiento del

fendmeno, por ejemplo:
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e EIl muestreo no probabilistico, ya que este no permite generalizar los datos a la
poblacién en general.

e Los Diferentes Hospitales del Estado de Puebla, ya que no permiten tan facil
realizar la prueba piloto.

e El instrumento, ya que, por su forma de medicion, era confuso para responder
las preguntas de las encuestas.

e Dentro de la muestra solo 5 mujeres rechazaron la realizacion de la encuesta,

por motivos de tiempo.

De acuerdo con los hallazgos de esta investigacion y las fortalezas metodoldgicas, se

proponen las siguientes recomendaciones:

Abordar este fendmeno en la misma poblacion desde el enfoque cualitativo, con

la finalidad de lograr una mejor comprensién del fenémeno.

e Utilizar la Escala Infantil de Alimentacion y Actitud de lowa (IIFAS), con el
proposito de poder lograr la confiabilidad del estudio.

e Laevaluacion de los estudios relacionados para determinar el nivel de actitud en
diferentes registros cientificos, para asi lograr un mejor entendimiento del
estudio.

e EIl programa SPSS version 23, con la finalidad de obtener los resultados del

instrumento de acuerdo a la muestra estudiada.

Conclusion

De acuerdo a los resultados de la investigacion, es posible concluir el nivel de actitud
sobre la lactancia materna en mujeres de 15 a 30 afios, se evidencio que un 33.5%
siendo un bajo porcentaje, tienen un nivel de actitud positiva, por lo cual se logra

concluir que no hay una relacién entre la actitud hacia la lactancia materna y la edad, ya
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que en el estudio realizado se encontré que la mayoria de las mujeres en periodo de
lactancia presentaron una actitud neutra, por lo que es importante mencionar que no
tienen los conocimientos adecuados sobre los beneficios de lactar, es de suma
importancia reforzar los programas de apoyo e implementar nuevas estrategias de un
buen asesoramiento de los beneficios y practicas adecuadas de una lactancia materna
exclusiva, para asi poder influir positivamente en la decision de la madre para alimentar

al bebé con seno materno.

La escala de actitudes hacia la alimentacién infantil 1IFAS version espafiol México, se
puede considerar valida y confiable para evaluar actitudes hacia la lactancia materna, ya
que es un instrumento de gran apoyo para realizar el estudio de investigacion. Cabe

mencionar que ain no ha sido validada en México.

Se hace un llamado a las autoridades de diferentes Centros de salud, siendo el primer
nivel de atencion, a realizar mas promocion para asi lograr un mejor porcentaje de

actitud en la practica de lactancia materna.
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Apéndice A

Instituto de Estudios Avanzados Universitario
Consentimiento informado

Por medio de este documento el estudiante de Lic. En Enfermeria Sayra Bravo Venegas
solicita mi autorizacion para participar en la investigacion denominada: Conocimiento,
Actitud y Préactica en Lactancia Materna, cuyo propdésito es determinar el nivel del
conocimiento sobre la lactancia materna y la actitud de la madre para llevar a cabo la
préactica de lactancia materna.

Me ha informado de los propoésitos, objetivos, procedimientos de intervencion y
evaluacion gue se llevaran a cabo en esta investigacion y los posibles riesgos que se
puedan generar de ella.

Adicionalmente se me informo que:

* Mi participacion en esta investigacion es completamente libre y voluntaria, estoy en
libertad de retirarme de ella en cualquier momento.

* No recibiré beneficio personal de ninguna clase por la participacion en este proyecto
de investigacién. Sin embargo, se espera que los resultados obtenidos permitan mejorar
los procesos de evaluacion de pacientes con condiciones clinicas similares a las mias.

* Toda la informacion obtenida y los resultados de la investigacion serdn tratados
confidencialmente. Esta informacion sera archivada en papel y medio electrénico. El
archivo del estudio se guardara en Instituto de Estudios Avanzados Universitarios bajo
la responsabilidad del investigador.

« La informacién en este proyecto de investigacion es llevada al anonimato. Hago
constar que el presente documento ha sido leido y entendido por mi en su integridad de
manera libre y espontanea.

 El presente estudio no representa riesgo para Mi persona, ya que solo contestaré
cuestionarios. He sido informado y todas mis dudas han sido aclaradas, por lo que
acepto participar en el estudio.

En caso de dudas puedo comunicarme con el estudiante Sayra Bravo Venegas al
teléfono 2216521690.

Firma del participante Nombre y firma del investigador

Nombre y firma del ler testigo Nombre y firma del 2do testigo
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Apéndice B

Asentimiento informado

Por medio de este documento el estudiante de Lic. En Enfermeria, Sayra Bravo Venegas
solicita mi autorizacion para participar en la investigacion denominada: Conocimiento,
Actitud y Préctica en la Lactancia Materna, cuyo propdsito es determinar el nivel del
conocimiento sobre la lactancia materna y la actitud de la madre para llevar a cabo la
préactica de lactancia materna.

. Me ha informado de los propositos, objetivos, procedimientos de intervencion y
evaluacion que se llevaran a cabo en esta investigacion y los posibles riesgos que se
puedan generar de ella.

Adicionalmente se me informé que:

» Mi participacion en esta investigacion es completamente libre y voluntaria, estoy en
libertad de retirarme de ella en cualquier momento.

* No recibiré beneficio personal de ninguna clase por la participacion en este proyecto
de investigacion. Sin embargo, se espera que los resultados obtenidos permitiran
mejorar los procesos de evaluacidn de pacientes con condiciones clinicas similares a las
mias.

* Toda la informacion obtenida y los resultados de la investigacion serdn tratados
confidencialmente. Esta informacion serd archivada en papel y medio electrénico. El
archivo del estudio se guardara en Instituto de Estudios Avanzados Universitarios bajo
la responsabilidad del investigador.

* La informacién en este proyecto de investigacion es llevada al anonimato. Hago
constar que el presente documento ha sido leido y entendido por mi en su integridad de
manera libre y espontanea.

* El presente estudio no representa riesgo para mi persona, ya que solo contestaré
cuestionarios. He sido informado y todas mis dudas han sido aclaradas, por lo que
acepto participar en el estudio.

En caso de dudas puedo comunicarme con el estudiante Sayra Bravo Venegas al
teléfono 2216521690.

Si esté de acuerdo en participar, por favor, cologue una X en el siguiente recuadro.

Estoy de acuerdo en participar

Firma del participante Nombre y firma del investigador

Nombre y firma del ler testigo Nombre y firma del 2do testigo
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A Apéndice B

IDEA

Instituto de Estudios Avanzados Universitarios
Cédula de datos sociodemogréficos

INSTITUTO

AVANZADOS

Edad

Nivel académico
e Primaria
e Secundaria
e Preparatoria
e Universidad

Situacion laboral

e Amade casa
e Estudiante

e Empleada

e Empresaria

Estado civil
e Casada
e Soltera

e Divorciada
e Union libre
e Separada

Nivel socioeconémico

e Pobre
e Media
o Alta

Intencidn de lactancia
1: Lactancia artificial exclusiva
2: Lactancia mixta

3: Lactancia materna exclusiva
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Apéndice ¢

Instituto de Estudios Avanzados Universitarios

Instrumento de Escala de IIFAS version espafiol México

Instrucciones: Por favor conteste todas las preguntas que se presentan a continuacion,
Marque con una X, donde usted crea conveniente de acuerdo a su respuesta, la

informacion que usted proporcione es estrictamente confidencial y anénima

El puntaje es: Totalmente en desacuerdo equivale a 1 punto y la opcion totalmente de

acuerdo equivale a 5 puntos.

items Ni de
Totalmente en En acuerdo ni De Totalmente
desacuerdo desacuerdo en acuerdo | de acuerdo
desacuerdo
1 2 3 4 5

1: Los beneficios
nutricionales de la
leche materna (seno
materno) duran sola
hasta que se le deja
de dar.

2: Alimentar con
leche de formula (de
bote) es méas
adecuado que dar
pecho.

3: La lactancia
materna (dar pecho)
aumenta la unién
madre-hijo.

4: La lactancia
materna es
deficiente en hierro.

5: Los bebes
alimentados con
formula son més
propensos a ser
sobrealimentados
que los bebes
alimentados con
leche materna.

6: La alimentacion
con leche de bote es
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la mejor eleccion si
la madre planea
trabajar fuera del
hogar.

7: Madres que
alimentan con leche
de formula a sus
bebés pierden una
de las mas grandes
alegrias de la
maternidad.

8: Las madres no

deberian dar pecho
en lugares publicos
como restaurantes.

9: Los bebés
alimentados con
leche materna son
mas sanos que
aquellos
alimentados con
formula.

10: Los bebés
alimentados con
leche materna son
MAas propensos a ser
sobrealimentados
que los bebes
alimentados con
leche de bote.

11: Los papas se
sienten excluidos si
la madre da pecho a
su bebé.

12: La leche materna
es el alimento ideal
para los bebés.

13: La leche materna
es mucho mas facil
de digerir que la
leche de formula.
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14: La leche de
formula es igual de
saludable para un
bebé que la leche de
pecho.

15: La leche materna
es mas adecuada que
la leche de formula.

16: La leche materna
es mas barata que la
leche de formula.

17: La mujer que
ocasionalmente
consume alcohol no
deberia dar pecho a
su bebé.
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