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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en

profesionales del primer nivel de atencién de salud en Piura 2020.

Metodologia: estudio observacional, prospectivo, transversal, analitico,
correlacional. El nivel de conocimientos se evalué utilizando la encuesta basada
en Los diez pasos para la Lactancia Materna, siguiendo los lineamientos
establecidos por la OMS. Para el analisis de descriptivo se utilizaran frecuencias
absolutas y relativas y para la encuesta medidas de tendencia central y de
dispersion. Resultados: 83.30% fueron de sexo femenino, La edad promedio de
los profesionales encuestados fue de 40 a mas afos, el 61.7% procedian del
Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco y el 38.3% fueron del Centro de
Salud de Los Algarrobos. Se report6 que 43.3% profesionales tenian entre 1 a 9
aflos de egresados, mientras que 31.7% tenia entre 20 a mas afos de
egresados. El 50% de los profesionales encuestados fueron enfermeras, 33.3%
licenciadas en obstetricia 'y 16.7% médicos. En cuanto al nivel de conocimientos
se encontr6 que 9.6% de los profesionales del EE.SS. Los Algarrobos obtuvo el
nivel Alto de conocimiento, mientras que en el EE.SS Consuelo de Velasco, solo
el 4.7%; el nivel medio fue el predominante en ambos establecimientos con
28.6% y 19% para el EE.SS. Consuelo de Velasco y el EE.SS Los Algarrobos
respectivamente. El nivel Bajo fue similar en ambos establecimientos,
reportandose, 19.1% en EE.SS. Consuelo de Velasco y 19% en EE.SS Los
Algarrobos. En el andlisis bivariado ajustado por el nivel de conocimiento y la
profesion, no se encontré asociacion entre el nivel de conocimiento y la profesion.
Asi mismo se muestra relacién entre los afios de experiencia con el nivel de
conocimiento, en el nivel Alto se nota que a mayor tiempo de experiencia
aumenta el conocimiento (p<0.01). De la misma manera se encontré que en el
nivel Alto, a mayor tiempo de egresados aumenta el conocimiento. (p<0.01).
Conclusion: el nivel de conocimiento de los profesionales de la salud sobre
lactancia materna es predominantemente “regular”, lo que sigue representando
una deficiencia en el personal de salud y la necesidad de implementar politicas
de capacitacion.

Palabras clave: lactancia materna, conocimientos, profesional de salud.



SUMMARY

Objective: To determine the level of knowledge about breastfeeding in

professionals of the first level of health care in Piura 2020.

Methodology: observational, prospective, cross-sectional, analytical,
correlational study. The level of knowledge was assessed using the survey based
on The Ten Steps for Breastfeeding, following the guidelines established by
WHO. For the descriptive analysis, absolute and relative frequencies will be used
and for the survey measures of central tendency and dispersion. Results:
83.30% were female, the average age of the professionals surveyed was 40
years or older, 61.7% came from the Consuelo de Velasco Health Establishment
and 38.3% were from the Los Algarrobos Health Center. It was reported that
43.3% professionals had between 1 to 9 years of graduates, while 31.7% had
between 20 and more years of graduates. 50% of the professionals surveyed
were nurses, 33.3% licensed in obstetrics and 16.7% doctors. Regarding the level
of knowledge, it was found that 9.6% of the professionals of the SSE. Los
Algarrobos obtained the High level of knowledge, while in the US Consuelo de
Velasco, only 4.7%; the average level was predominant in both establishments
with 28.6% and 19% for the SSE. Consuelo de Velasco and the USS Los
Algarrobos respectively. The Low level was similar in both establishments,
reporting 19.1% in the SSE. Consuelo de Velasco and 19% in the SS Los
Algarrobos. In the bivariate analysis adjusted for the level of knowledge and the
profession, no association was found between the level of knowledge and the
profession. Likewise, the relationship between the years of experience and the
level of knowledge is shown, at the High level it is noted that the greater the time
of experience the knowledge increases (p <0.01). In the same way it was found
that at the High level, the greater the time of graduates the knowledge increases.
(p <0.01). Conclusion: the level of knowledge of health professionals about
breastfeeding is predominantly "regular®, which continues to represent a

deficiency in health personnel and the need to implement training policies.

Keywords: breastfeeding, knowledge, health professional.



1. Introduccién

La leche materna es la manera biologica mas sencilla que tenemos para
disminuir la mortalidad perinatal, alcanzar los objetivos de salud y nutricion y
fomentar el crecimiento econémico, se estima que se podria evitar alrededor de
800 000 muertes de nifilos a nivel mundial (1) lo que contrasta con estudios
realizados en paises como Ghana, India y Peru en donde se demostro que el
riesgo de mortalidad entre los lactantes que no reciben leche materna es diez

veces mayor que entre los que si consumen. (2)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y el Fondo para la Infancia de las
Naciones Unidas (UNICEF), aconsejan que los lactantes deben ser
amamantados Unicamente por leche materna durante los primeros seis meses
de vida, y posteriormente se puede ir incorporando otros alimentos (2, 3) pues
estad demostrado la superioridad de la lactancia materna sobre cualquier otro
sustituto; esta recomendacion avalada por los multiples beneficios que esta
brinda al lactante, dado que la leche materna contiene anticuerpos que protegen
al recién nacido de enfermedades frecuentes en la infancia, especialmente de
tipo infeccioso, ademas de los efectos a largo plazo entre los que se incluyen un
menor riesgo de padecer obesidad y puntajes mas elevados en la funcién

cognitiva. (4-8)

A pesar de todos estos beneficios, la lactancia materna sigue considerandose un
desafio para la salud publica, si todas las madres amantaran a sus hijos hasta
los 6 meses, la tasa de mortalidad en menores de 5 afios disminuiria
considerablemente, sin embrago, en la actualidad cerca del 70% de lactantes no
reciben leche materna de forma exclusiva y en América Latina se alcanza cifras
menores del 40%. Por esta razén, la OMS, insiste en el empleo de las diez
medidas, establecidas por la Declaracion Innocenti, en el afio 1990, en donde se
manifiesta que gran parte del éxito se lograria con una adecuada la orientacion

del personal sanitario. (9)

Entre las causas mas importantes de abandono de esta practica se encuentran:
cantidad de leche insuficiente, primiparidad, problemas con el pezén, trabajo de
la madre, rechazo del nifio y resistencia de la madre a dar de mamar, causas

gue podrian solucionarse con un adecuado abordaje por parte del sistema



sanitario, con este fin el personal de salud deberia estar calificado en la
practica.(4, 10, 11) En estudios realizados en Turquia y Dublin, acerca del
conocimiento de la lactancia y la leche materna entre los profesionales de la
salud, se identificé una clara necesidad de capacitacion (12, 13) De la misma
manera en un estudio realizado en Brasil, se demostro que el hecho de tratarse
de profesionales de la salud no influye de manera positiva en el tema de brindar

lactancia materna exclusiva. (14)

Se ha demostrado que la capacitacion de los profesionales tanto practica como
tedrica, tiene un efecto satisfactorio en la promocion de la lactancia materna, (11,
15, 16), pero que a su vez la estrategia de los 10 pasos para una lactancia feliz
no era una tarea sencilla para los trabajadores, puesto que para que estos se
lleven a cabo englobaba a gran cantidad de entidades, y habia riesgo de cometer
errores en alguno de los pasos(15, 17) siendo uno de las obstaculos que los
profesionales reciban capacitaciones via internet (18), ademas de que las
madres comprendan el término de exclusividad, especialmente en aquellas con

menor educacion y aquellas cuyas tradiciones no acepten este término. (19, 20)

En el Per(, de acuerdo a ENDES 2016, se evidencié un incremento de la
lactancia materna exclusiva en las areas rurales, y habia una ventaja significativa
del uso de esta practica en zonas de la selva, seguida por la sierra 'y en menor
medida en zonas de la costa, atribuible a que en esta Ultima region del pais cada
vez mas, hay mas mujeres que se integran al &mbito laboral. (21)

Segun la Direccibn de Salud de Piura, en el afio 2015, se percibid una
disminucién de casi 20% de mujeres que proporcionaron lactancia materna a
sus hijos con respecto al afio 2014.(22) Las creencias y los conocimientos
incorrectos sobre la lactancia materna, el acceso inadecuado a los servicios
sanitarios y a los profesionales de la salud y el poco respaldo brindado por los

mismos podrian explicar esta notable disminucion.

No existen estudios en Piura que ayuden a evaluar la capacitacion de los
trabajadores de salud sobre el conocimiento en la promocién y proteccion de
lactancia materna aplicada a la practica, a pesar que es una actividad que se
realiza dia a dia por los 44 306 nacimientos inscritos en el departamento. (23)

Por todo lo expuesto, considero importante investigar el nivel de capacitacion de
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los trabajadores de salud en relacion a la lactancia materna, puesto que son las
personas que deberian estar calificadas, para asi contribuir a aumentar la
confianza de las madres, mejorar las técnicas de alimentacion y prevenir y
solucionar problemas relacionados al amamantamiento, de la misma manera
identificar las fortalezas y debilidades e implementar las medidas necesarias
para concientizar e instruir al personal de salud. Asimismo, este estudio tiene
como objetivo determinar el nivel de conocimiento teorico practico de los
profesionales de salud en la promocion y proteccion de lactancia materna en los

establecimientos de atencion primaria en la provincia de Piura.
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1.1. Objetivo General
Determinar el nivel de conocimiento sobre lactancia materna en

profesionales del primer nivel de atencién de salud Piura 2020.

1.2. Objetivos especificos

1. Describir las caracteristicas sociodemogréaficas de los profesionales de
salud sobre lactancia materna de los Establecimiento de Salud I-4
Consuelo de Velasco y Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos, Piura
2020.

2. Determinar el nivel de conocimientos sobre lactancia materna de los
profesionales de los dos establecimientos de salud, Piura 2020.

3. Determinar la frecuencia de capacitacion que brindan los centros de salud
a los profesionales de los dos establecimientos de salud, Piura 2020.

4. Correlacionar el nivel de conocimiento con las variables
sociodemograficas y nivel de capacitacion de los profesionales de salud,
sobre lactancia materna, Piura 2020.

2. Material y Métodos
2.1. Disefio de estudio: estudio observacional, prospectivo, transversal,
analitico correlacional
2.2. Poblacion, muestra y muestreo
2.2.1. Poblacién:
Profesionales de la salud (Médicos, enfermeras, obstetras) que
trabajan en los establecimientos de salud I-4 Consuelo de Velasco y

Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos.

2.2.1.1 Criterios de Seleccion
2.2.1.1.1 Criterios de inclusion:
1. Personal de salud que labora en el Establecimiento de Salud
[-4 Consuelo de Velasco — Establecimiento de Salud I-4 Los

Algarrobos.
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2. Personal que acepte participar y firme el consentimiento
informado.
3.  Personal que esté trabajando al momento de la encuesta.
2.2.1.1.2. Criterios de exclusion:
1. Personal que se encuentre de vacaciones o permiso durante
la ejecucién de la encuesta.
2. Personal que no firme el consentimiento informado para el
estudio.
2.2.2. Muestra y muestreo:
Unidad de Andlisis: Encuesta aplicada a los profesionales de salud del
Establecimiento de Salud I-4 Consuelo de Velasco y del Establecimiento
de Salud I-4 Los Algarrobos
Unidad de muestreo: Profesionales de salud: médicos, enfermeras y
obstetras.
Marco muestral: Conjunto de encuestas aplicadas a los profesionales
de salud consejeria sobre de lactancia materna.
Muestra. La muestra estard conformada por 60 profesionales de la salud
de una poblacién de 76 trabajadores de salud con una frecuencia del
24.4% con un indice de confianza del 95% y un margen de error del 5%.
La frecuencia del 24.4% se toma de acuerdo a los resultados
encontrados en el trabajo original conocimientos sobre lactancia materna
de los profesionales de salud en centros de Salud Familiar Municipales

de Maipu, Chile, realizado por Medel Marmabio, Laura (25)
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StatCalc - Sample Size and Power
i Population survey or descriptive study
For simple random sampling. leave design effect and clusters equal to 1.

‘opulation size:

xpected frequency: 244 S 90% 55 55
95% 60 60
cceptable Margin of 5 -
irror: !
97% 62 62
Jesign effect: 1.0 99% 66 66
99.9%
“lusters: 1
99.99% VAl Al

2.3. Procedimientos y técnicas

2.3.1. Procedimientos
La investigacion se llevé a cabo entre los meses de julio 2019 a enero
del 2020 en el programa de lactancia materna del Establecimiento
de Salud I-4 Consuelo de Velasco y Establecimiento de Salud I-4 Los
Algarrobos durante el periodo de estudio.
Se solicitd la autorizacion al director(a) de los establecimientos de
salud mencionados para la ejecucion de la presente investigacion
(Anexo N° 01)
Se solicité el consentimiento informado a los profesionales de la
salud antes mencionados que trabajaban en ambos
establecimientos de salud para que autoricen su participacion en la
presente investigacion (Anexo N° 02)
Se aplicé una encuesta basada en los “Diez pasos para una lactancia
exitosa” de la OMS, la cual ya fue utilizada en el estudio:
“Conocimientos sobre lactancia materna de los profesionales de
salud en centros de salud familiar municipales de Maipu, Chile” y en
estudios previos a este.(24); y se realiz6 la validez y confiabilidad
del instrumento para nuestro medio. (Anexo N° 03)
Se elabor6 una base de datos en Excel que permitio el
procesamiento y tabulacion de los datos de la informacién obtenida

de las fichas.
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Antes de alimentar la base de datos disefiada en Excel, se hizo un
control con doble tabulaciébn para comprobar que estaban bien
consignados todos los datos.

Se realiz6 el andlisis de los datos obtenidos en las variables medidas
mediante el programa estadistico STATA v.11.0

Se selecciond las conclusiones producto del andlisis del estudio de
los aspectos encontrados y en correspondencia con los objetivos
trazados para lograr la validez de nuestra investigacion.

Se elabor6 el Informe final.

2.3.2. Técnica

a) Modelo de ejecucidn: La técnica utilizada fue la aplicaciéon de la
encuesta basada en Los diez pasos para la Lactancia Materna, siguiendo

los lineamientos establecidos por la OMS.

b) Instrumentos: Encuesta basada en Los diez pasos para la
Lactancia materna de la OMS.

La Encuesta tiene el fin de evaluar el nivel de conocimientos sobre
lactancia materna en los profesionales de la salud todo esto basado en
las recomendaciones de OMS/UNICEF Consta de 03 partes.

La primera parte incluye datos sociodemograficos (edad, sexo, lugar de
trabajo), experiencia laboral (afios de trabajo en el servicio, profesion,
afnos como profesional).

La segunda parte consta de 8 preguntas, de opcién mdultiple.

La tercera parte consta de 13 de opcion: si, no y no sabe.

b) Validez y Confiablidad
El cuestionario fue validado por juicio de expertos, el mismo que fue
validado por 3 expertos. Se obtuvo un coeficiente de alfa de Cronbach
(para la encuesta de actitudes) de 0.915 lo que nos indica excelente

confiabilidad de los instrumentos.
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Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach

Alfa qe| Pasada N del
Cronbach en elementos
elementos

estandariza

dos
,915 ,933 27

2.4. Plan de anédlisis de datos

Los datos recolectados de las encuestas fueron digitalizados en una base de
datos en el programa Microsoft Excel, se coloco los puntajes en las hojas
codificadas del programa, tanto para las variables como para las
dimensiones consideradas en el estudio, luego los datos fueron revisados y
corregidos y luego procesados en una base de datos. Posteriormente el
analisis de los datos se realiz6 con el Software estadistico STATA v11.0.
Para el andlisis descriptivo de las variables se utilizaron frecuencias
absolutas y relativas, medidas de tendencia central (media aritmética,
mediana y moda) y medidas de dispersion (desviacion estandar). El analisis
para las medidas de asociacién se calculd el Riesgo Relativo y el Odds Ratio.
Se realizaron pruebas estadisticas bivariadas para encontrar la asociacion

entre las variables.

2.5. Aspectos Eticos

Este proyecto de investigacion se hizo de acuerdo a los principios éticos
establecidos en la declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica
Mundial (AMM 2008)(25). Principio de beneficencia: este estudio no dafié
fisica ni emocionalmente a las participantes, solo se extrajeron los datos
requeridos para el estudio. Principio de confiabilidad: se respeto en todo
momento el secreto sobre informacion proporcionada, Principio de
dignidad: Se respeté en todo momento la dignidad de los pacientes en
estudio Principio de autonomia: se respeto si los participantes estan de
acuerdo en otorgar su consentimiento informado para participar en este

proyecto de investigacion, asi como el rehusarse a otorgarlo. Asi mismo,

15



se cuenta con la aprobacion del Comité de Bioética en Investigacion
UPAO mediante Resolucion del Comité de Bioética N°074-2020- UPAO.

Por dltimo, se debe tener en cuenta que resultados obtenidos en el

presente estudio, se utilizaran solo con fines de investigacion.

2.6. Presupuesto
El costo total del proyecto de investigacion es de 2800.00 nuevos soles,

el mismo que es autofinanciado.

2.7. Limitaciones
El presente trabajo de investigacion presento algunas limitaciones para su
ejecucion, que los trabajadores no aceptaron su participacion en la
presente investigacion, y por lo tanto no firmaron el consentimiento

informado
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3. Resultados

Primer objetivo: Describir las caracteristicas sociodemograficas de los
profesionales de salud sobre lactancia materna de los Establecimiento de Salud

I-4 Consuelo de Velasco y Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos

Se incluyeron un total de 60 profesionales de la salud de los dos
establecimientos, de los cuales 50 (83.30%) fueron de sexo femenino. La edad
predominante fue de 40 a mas afios presentandose en 27 (45%) profesionales,
luego la edad que predominé fue de 30 a 34 afios en 14 (23.3%) profesionales.
Asi mismo de los profesionales encuestados, 37 (61.7%) procedian del
Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco y 23 (38.3%) fueron del Centro
de Salud de Los Algarrobos; con respecto a los afios de egreso, se reportd que
26 (43.3%) profesionales tenian entre 1 a 9 afios de egresados, mientras que 19
(31.7%) tenia entre 20 a mas afos de egresados. La profesion con el mayor
numero de profesionales, fue el de las enfermeras, en donde se idéntico 30
(50%), asi mismo, se identificaron 20 (33.3%) licenciadas en obstetricia y 10
(16.7%) médicos. Estos resultados se muestran en la Tabla 01.

TABLA N° 1. Caracteristicas sociodemogréficas de los profesionales de los dos

Establecimientos de salud, Piura 2020

Variables N %
Sexo

Femenino 50 83.3
Masculino 10 16.7
Edad

25 — 29 afos 9 15.0
30 — 34 afnos 14 23.3
35 -39 afios 10 16.7
40 a mas 27 45.0
Lugar de trabajo

Consuelo de Velasco 37 61.7
Los Algarrobos 23 38.3
Afos de egreso

1 a9 afos 26 43.3
10 a 19 afios 15 25.0
20 a mas afos 19 31.7
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Profesion

Médico

Enfermera

Lic. Obstetricia

Afios en el servicio 1
a 9 anos

10 a 19 afios

20 a mas afos

10
30
20

26
15
19

16.7
50.0
33.3

43.3
25.0
31.7

Fuente: Encuesta aplicada
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Segundo objetivo: Determinar el nivel de conocimientos sobre lactancia materna

de los profesionales de los dos establecimientos de salud.

Con respecto al nivel de conocimientos sobre lactancia materna de los
trabajadores de los dos establecimientos de salud, se encontr6 que en el
Establecimiento de salud Los Algarrobos, 5 (9.6%) de los profesionales obtuvo
el nivel Alto de conocimiento; mientras que en el Establecimiento de salud
Consuelo de Velasco, se identificaron 3 (4.7%) con el nivel Alto de conocimiento.
El nivel Medio de conocimiento fue el predominante en ambos establecimientos,
con 17 (28.6%) profesionales en el Establecimiento de salud Consuelo de
Velascoy 12 (19%) profesionales en el Establecimiento de salud Los Algarrobos.
El nivel de conocimientos fue principalmente Bajo en ambos establecimientos,
reportandose, 11 (19.1%) y 12 (19%) trabajadores, para el Establecimiento de
salud Consuelo de Velasco y el Establecimiento de salud Los Algarrobos,

respectivamente. Esto se muestra en la Tabla N° 2.

TABLA N° 2. Nivel de conocimientos sobre lactancia materna de los trabajadores
de los dos establecimientos de salud, Piura 2020

Nivel (Frecuencia) Nivel (Porcentaje)

Establecimientos de salud : : : :
Alto Medio Bajo Alto Medio Bajo

Consuelo de Velasco 3 17 11 47 28.6 19.1
Los Algarrobos 5 12 12 9.6 19 19
Total 8 29 23 14.347.6 38.1

Fuente: Encuesta aplicada
*Al realizar la prueba de “t de student”, se hallé que el valor es de 0.394 que

resultd significativo con el 90% de certeza
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Tercer Objetivo: Determinar la frecuencia de capacitacion que brindan los centros

de salud a los profesionales de los dos establecimientos de salud, Piura 2020.

En cuanto a la frecuencia de capacitacion sobre lactancia materna de los
profesionales de los dos establecimientos de salud, se encontro que 28 (48.6%)
profesionales recibieron capacitacion durante el Gltimo afio. Se encontré que en
el Establecimiento de salud Los Algarrobos, la frecuencia de capacitacion era
mayor que en el Establecimiento de salud de Consuelo de Velasco reportandose
13 (28.3%) profesionales y 15 (20.3%) profesionales, respectivamente. Esto se

muestra en la Tabla N° 3.

TABLA N° 3. Frecuencia de capacitacion sobre lactancia materna de los
trabajadores de los dos establecimientos de salud, Piura 2020

Capacitacion Capacitacion
Establecimientos (Frecuencia) (Porcentaje)
de salud Sl NO SI NO
Consuelode 5 22 203 29.7
Velasco
Los Algarrobos 13 10 28.3 21.7
Total 28 32 48.6 51.4

Fuente: Encuesta aplicada
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Cuarto objetivo: Correlacionar el nivel de conocimiento con las variables

sociodemogréficas de los profesionales de salud, sobre lactancia materna

Al realizar el andlisis bivariado del nivel de conocimientos entre los diferentes
profesionales de la salud, de los dos establecimientos, no se encontré asociacion
entre el nivel de conocimiento y la profesion. Estos resultados se manifiestan en
la Tabla N° 4.

TABLA N° 4. Andlisis bivariado del nivel de conocimiento entre los diferentes
profesionales de la salud, de los dos establecimientos de salud, Piura 2020

Nivel de conocimiento

Profesion Alto Medio Bajo
p
N° % N° % N° %
Médico 6 10 4 6.7 0 00 0.29
Enfermera 1 17 14 23.4 15 25.0 0.47
Lic. Obstetricial 1.7 1118.48 13.30.22

Total 8 13.32948.4 23 38.3

Fuente: Encuesta aplicada
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Al realizar el andlisis bivariado del nivel de conocimiento por afios de experiencia,
de los dos establecimientos de salud se encontré que si hay relacién entre los
afos de experiencia con el nivel de conocimiento, en el nivel Alto se nota que a
mayor tiempo de experiencia aumenta el conocimiento (p<0.01). Asi mismo, el
nivel Medio va disminuyendo conforme avanzan los afios. Estos resultados se

manifiestan en la Tabla N° 5.

TABLA N° 5. Andlisis bivariado del nivel de conocimiento por afios de
experiencia, de los dos establecimientos de salud.

Nivel de conocimiento

Afos de

Alto Medio Bajo
experiencia p

N° % N° % N° %
1 a9 afios 1 17 1626.69 15.0 P<0.01
10 a 19 afios 3 50 8 1334 6.7 P<0.01
20 a més afos 4 6.7 5 83 10 16.7 P<0.01
Total 8 13.3 29 48.3 23 38.3

Fuente: Encuesta aplicada
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Al realizar el analisis bivariado del nivel de conocimiento por los afios de
egresados, de los dos establecimientos de salud se encontré que estan se
encuentran relacionados los afios de experiencia con el nivel de conocimiento,
en el nivel Alto se nota que a mayor tiempo de egresados aumenta el
conocimiento. (p<0.01). Asi mismo, el nivel Medio y Bajo van disminuyendo

conforme avanzan los afos. Estos resultados se manifiestan en la Tabla N° 6.

TABLA N° 6. Analisis bivariado del nivel de conocimiento sobre lactancia materna
de acuerdo con los afios de egreso de estudios superiores, de los dos
establecimientos de salud.

Nivel de conocimiento

Afos de egreso Alto Medio Bajo
p
N° %
N° %
N° %
1 a9 afos 1 1.7 12 20.0 13 21.7 P<0.01
10 a 19 afios 3 50 10 16.7 2 3.3 P<0.01
20amasanos 4 6.7 7 11.7 8 13.3 P<0.01

Total 8 13.3 29 48.4 23 38.3

Fuente: Encuesta aplicada
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4- Discusion:

La lactancia materna representa un elemento vital para el crecimiento y
desarrollo de los nifios, por lo tanto, nos encontramos con la necesidad de
renovar el modelo de atencion primaria en la que se profundice a cerca de la
lactancia materna, con el fin de promover la creacion de practicas y programas
de capacitacion continua que nos lleven a resultados satisfactorios para las
madres como para los bebés.(26)

El presente estudio se realizd para investigar el nivel de conocimientos sobre
lactancia materna en profesionales del primer nivel de atencion de salud, con la
intencion de determinar el nivel de conocimiento y compararlo entre los dos
establecimientos, indirectamente los factores (entre los profesionales, afios de
experiencia y el tiempo de egresados) que intervienen en el nivel de
conocimientos sobre la lactancia materna y sus caracteristicas

sociodemograficas.

Se encontré de manera general que el mayor porcentaje de encuestados en
ambos establecimientos tenian un nivel de conocimiento “medio” (47.6%), a
‘bajo” (38.1%), resultados similares a los reportados en varios estudios
realizados en Latinoamerica: en el estudio de L. Medel et al, realizado en Chile,
se reporta que el 42.2% logro la puntuacién de “regular”, y en un estudio
realizado en Panama, de F. Rodriguez et al, se concluyé que el grado de
conocimiento era escaso, con un total de 13.4% de profesionales con respuestas
acertadas equivalente al 13% de profesionales con nivel alto en este estudio; De
igual manera en Turquia, A. Baydar et al, concluyeron que el nivel de
conocimientos era “deficiente” en el 28,4% y “promedio” en el 43.1%; resultados
gue se contraponen a los de un estudio realizado en Peru (2019) en donde se
encontré que el 88,4% tenian un nivel de conocimiento alto, sin embargo, cabe
destacar que en este ultimo, los profesionales encuestados eran meédicos
serumistas, lo que podria ser el reflejo de una mayor formacion sobre lactancia
materna que los otros profesionales, ademas del corto intervalo de tiempo que
presentan los serumistas entre su egreso de la universidad y el ingreso a los
puestos de salud. (24, 27, 28)
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En relacion a las caracteristicas sociodemograficas, predomina el sexo femenino
con el 83.3% de los profesionales de esta area de trabajo. La mayor parte del
personal tiene ya de 40 a mas afos de edad, sin embargo, hay juventud entre
ellos desde los 25 afios a 39 afios de edad que conforman el 55% de los
trabajadores.

En el Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco se encuesté el 61.7% y el
38.3% fueron del Centro de Salud de Los Algarrobos, lo que significa que en el
primer establecimiento hay mas profesionales dedicados a la atencidén de primer

nivel.

Los resultados nos muestran que no se encontré asociacion estadisticamente
significativa, entre el nivel de conocimiento y la profesion. Sin embargo, las
obstetras y enfermeras en su mayoria, presentan nivel de conocimiento medio,
y los médicos nivel alto, similar a los resultados del estudio de A. Baydar et al,
en donde se observo que los médicos eran quienes obtenian mas respuestas
correctas sobre conocimiento en lactancia materna y brindaban asesoramiento
en su practica diaria, seguido por parteras y enfermeras, del mismo modo en un
estudio realizado en Canada, por C. Pounds et al. se evidencié que el puntaje
promedio de conocimiento general de los médicos era alto, pero aun asi fue
menor al puntaje predefinido como aceptable (70%); a diferencia del estudio de
L. Medel et al, que mostro que respecto del nivel de conocimientos de los
profesionales, destacan los nutricionistas (71,4%), luego las obstetras (70%),
enfermeras (66,7%) y por ultimo médicos (65,4%), y el estudio de I. Alarcon, en
donde se evidencia que los técnicos de enfermeria y obstetras presentaron nivel
de conocimiento medio con un 60.6% y 57.6%; mientras que los enfermeros
presentaron conocimiento alto con un 41.2%. Se debe considerar en el presente
estudio que el personal de salud de los establecimientos, tienen entre sus
profesionales a las enfermeras en mayor porcentaje representando un 50%,
seguido de las licenciadas en Obstetricia con el 33.3% y finalmente el 16.7% son
meédicos, y que la limitada cantidad de participantes médicos que se obtuvo,

podria implicar una falta de representatividad.(24, 29, 30)
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En relacion a los resultados obtenidos en el nivel de conocimientos segun el
establecimiento de salud, resalta el personal de salud del establecimiento Los
Algarrobos presentando un 9.6% de profesionales con nivel Alto de
conocimientos, frente al establecimiento Consuelo de Velasco con 4.7% a pesar
de que en este ultimo, el numero de encuestados fue mayor; lo que se contrasta
con el nivel de capacitacion de los mismos. Diversos estudios demuestran que
el nivel capacitacion del personal de salud influye notablemente en la practica de
lactancia materna, L. Feldman — Winter et al.,, demostraron que residentes
capacitados tenian hasta 2.8 mas probabilidades de mostrar mejoras en el
conocimiento, que aquellos que no fueron capacitados y asi mismo los bebes
tenian 4.1 mayor probabilidad de lactar exclusivamente después de la
intervenciéon, del mismo modo, J. Labarere et al, concluyeron que el recibir
informacion por médicos capacitados se asocia con un aumento significativo en
la tasa de lactancia materna exclusiva de hasta un 12%.

Los resultados obtenidos en este estudio demuestran la necesidad de
capacitacion practica como teérica del personal del primer nivel de atencién en
nuestro pais y en el mundo, lo que conllevaria a un aumento en el inicio y

continuacion de la lactancia materna por parte de las pacientes.(31, 32)

Los afios de experiencia y el tiempo de egreso si tuvieron significancia
estadistica, en el presente estudio los profesionales con 20 afios a mas de
experiencia laboral y egreso obtuvieron en mayor proporcién, un nivel de nota
“alto”, similar al estudio realizado por Z. Lopez, en México, en donde se encontrd
gue el 90.9% de los profesionales con experiencia entre 20 a 25 afios, obtuvieron
las maxima calificacién; a diferencia del estudio de D. Paguay, et al, en donde
se mostré que el 71.4% de los profesionales con conocimiento regular, tenian
experiencia laboral entre 0 a 5 afios, y al estudio de S. Lépez, en Peru, en donde
se observé que el 88, 4% de los médicos serumistas tenian un nivel de
conocimientos altos.(33)

En este caso se debe considerar si bien es cierto que la experiencia es base
fundamental del conocimiento, también se debe recordar que la mayoria del
personal con poca experiencia es el personal recién egresado, es decir con un

amplio conocimiento tedrico.
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. Conclusiones

Las caracteristicas sociodemograficas de los profesionales de salud, se
caracterizan porque predomina el sexo femenino y su poblacion es
relativamente adultos con mas de 40 afos trabajando y el mayor nimero de
personal encuestado fue del Establecimiento de Salud Consuelo de Velasco.
Se encontrdé de manera general que el mayor porcentaje de encuestados en
ambos establecimientos tenian un nivel de conocimiento “medio” a “bajo”

frente a la lactancia materna.

No se encontré asociacion entre los el nivel de conocimiento y la profesion,

en ambos establecimientos de salud.

El nivel de conocimiento por afios de experiencia y de egresados, de los dos
establecimientos de salud se encontrd que estan relacionados con el nivel de

conocimiento.

Este estudio refleja la falta de conocimiento acerca de la lactancia y la leche
materna entre los profesionales de la salud en los dos establecimientos de
salud, esto en base al bajo porcentaje del nivel de conocimiento Alto de
13.3%.
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1. Recomendaciones

1. Mejorar la formacion de los profesionales en el manejo y promociéon de la
lactancia materna, deben de participar las entidades administradoras de los
centros de salud, fomentando y accediendo a capacitaciones, también las
autoridades para incrementar los recursos destinados a capacitaciones. Se
requiere del apoyo de las sociedades cientificas y entidades formadores de
profesionales de la salud, para regular los contenidos formales en tematicas
de lactancia materna con una vision transversal, enfocada tanto en la

formacion de pregrado como formacién continua de profesionales de salud.

2. Anivel local debiera contemplarse un plan de capacitacion a todo profesional
gue se integre a los centros de salud familiar y considerar la capacitacion
permanente. También deben mantenerse las normas de lactancia materna
actualizadas, vigentes y a disposicion de todos los profesionales, activar la
formacion y mantencion de los comités de lactancia en cada establecimiento.
En estos comités, los participantes deben ser representantes de las
diferentes profesiones y replicar las buenas practicas en todos los centros

del servicio de salud
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Anexos ANEXO 01

Carta de Solicitud al Jefe(a) Establecimiento de Salud I-4 Consuelo de Velasco
— Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos

“ANO DEL BUEN SERVICIO AL CIUDADANO” Dr. Neftali Vite huancas

Jefe del Establecimiento de Salud I-4 Consuelo de Velasco - Piura.

Solicitud: Permiso para realizar Proyecto de Tesis.

Yo, Valeria Alejandra Orozco Yesan, estudiante del Xl ciclo de la Facultad de
Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego—UPAO campus

Piura, solicita permiso para poder realizar el Proyecto de Investigacion
“Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel de
atencion de salud. Piura. 2020” comprometiéndome en todo momento a trabajar

con responsabilidad y seriedad.

Espero considere mi solicitud, me despido.

Atentamente

Valeria Alejandra Orozco Yesan

DNI: 71590143
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“ANO DEL BUEN SERVICIO AL CIUDADANO” Dra.
Mary Chumacero Aguilar.

Directora del Establecimiento de Salud I-4 Los Algarrobos — Piura.

Solicitud: Permiso para realizar Proyecto de Tesis.

Yo, Valeria Alejandra Orozco Yesan, estudiante del Xl ciclo de la Facultad de

Medicina Humana de la Universidad Privada Antenor Orrego—UPAO campus
Piura, solicita permiso para poder realizar el Proyecto de Investigacion
“Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel de
atencion de salud. Piura. 2020” comprometiéndome en todo momento a trabajar

con responsabilidad y seriedad.

Espero considere mi solicitud, me despido.

Atentamente

Valeria Alejandra Orozco Yesan

DNI: 71590143
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ANEXO N°02 CONSENTIMIENTO INFORMADO
Titulo: Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel

de atencion de salud. Piura. 2020

Proposito: Determinar el nivel de capacitacion de los profesionales de salud en
la promocion y proteccion de lactancia materna en los establecimientos de

atencion primaria en la provincia de Piura.

YOt identificado (a) con el numero de D.N.L
.................. autorizo voluntariamente mi participacion en las encuestas
realizadas consejeria sobre lactancia materna del Establecimiento de Salud 1-4
Consuelo de Velasco correspondientes al trabajo de investigacion
“‘Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel
de atencion de salud. Piura. 2020”

Constatando que se me ha explicado el objetivo, metodologia y el caracter

académico de la informacion haciendo manejo confidencial.

Firma de la persona que otorga el Consentimiento
informado
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: Conocimiento sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel

de atencion de salud. Piura. 2020

Proposito: Determinar el nivel de capacitacion de los profesionales de salud en
la promocién y proteccidn de lactancia materna en los establecimientos de

atencion primaria en la provincia de Piura.

YO i, identificado (a) con el numero de D.NL.I.

.................. autorizo voluntariamente mi participacion en las encuestas
realizadas consejeria sobre lactancia materna del Establecimiento de Salud 1-4
Los Algarrobos correspondientes al trabajo de investigacion “Conocimiento

sobre lactancia materna en profesionales del primer nivel de atencion de
salud. Piura. 2020”

Constatando que se me ha explicado el objetivo, metodologia y el caracter

académico de la informacion haciendo manejo confidencial.

Firma de la persona que otorga el Consentimiento

informado
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ANEXO N°03

ENCUESTA BASADA EN LOS “DIEZ PASOS PARA UNA LACTANCIA
EXITOSA” DE LA OMS

Edad: 25 a 29 afos
26 a 34 afos 35
a 39 anos
40 a mas afios
Sexo: (F) (M)

Lugar de trabajo: EESS 1-4 Consuelo de Velasco
EESS 1-4 Los Algarrobos
Afos de trabajo en el servicio: afos

Profesion: Afos ejerciendo la profesion: afos

|. Preguntas con respuesta libre. Marque las que crea conveniente.
1. La cantidad de leche que una mujer es capaz de producir depende de:

a) hormonas

b) estado de salud

c) estado nutricional
d) del estimulo

e) todas las anteriores

2. ¢ Qué consejos le da a la madre lactante que esta amamantando y que tiene

que ir a trabajar después de su descanso post natal, sobre la manera de

alimentar a su hijo?

a) alimentacion sana y variada, ademas agua

b) el primer y segundo mes, el recién nacido puede mamar entre 6-12 veces al
dia, después disminuye.

c) No es recomendable ofrecerle el biberon después del pecho

d) todas las anteriores

3. De acuerdo a su criterio, la madre lactante debe interrumpir la lactancia cuando
tiene:

a) niio con galactosemia

b) madre infectada por el virus de la leucemia humana de células T

c¢) Infeccién materna por VIH

d) la madre usa drogas o ciertos medicamentos
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4. ¢ A los cuantos meses debe producirse el destete completo?
a) a los seis meses

b) el destete definitivo a los 12 meses

c¢) hasta los dos afios

d) depende del peso de nifio

5. ¢ Hasta qué edad considera usted que debe ser amamantado un nifio de una

madre bien nutrida?

a) lactancia exclusiva 6 meses

b) partir de ese momento y hasta el afio la leche deberia seguir siendo el principal
alimento con la complementacion de otros nutrientes.

c) continuar con la lactancia materna hasta los dos afios 0 mas o hasta que la
madre y el hijo lo deseen.

d) no hay un limite (para la lactancia). Hay nifios que son amamantados hasta
los 4,5 o0 6 afios

6. ¢ Hasta qué edad considera usted que debe ser amamantado un nifio de una
madre desnutrida?

a) de 4 a meses, después alimentacién complementaria

b) puede usar alimentacion artificial

C) puede usar Lactancia materna predominante

d) puede usar Lactancia materna parcial

7. Indique cual de estas précticas institucionales favorece mas la lactancia
materna

a) La madre se siente bien consigo misma

b) El bebé agarra bien el pecho y succiona de manera eficaz

c) El bebé succiona con tanta frecuencia y durante tanto tiempo como quiera.

d) El medio que rodea a la madre apoya la lactancia.

8. ¢ Cuando se da férmulas lacteas a los recién nacidos?

a) Las madres que no pueden amamantar a sus bebés o que deciden no hacerlo
b) La decisiobn de amamantar o de dar el biberon a su bebé es algo muy personal.
c) laincomodidad de las madres para dar de lactar

37



Il. Preguntas con respuesta si/no/no sabe

SI

NO

NO
SABE

1. ¢La primera toma de leche materna debe ser
inmediatamente después del parto?

2. ¢La madre debe dar pecho (leche materna) cada vez
gue el bebé lo pida?

3. ¢Conoce los beneficios que otorga el Codigo de
Trabajo a las mujeres lactantes que trabajan?

4. ¢Ha tenido o conoce alguna comunicacién por
escrito, sobre proteccion, promocién y apoyo a la
lactancia materna?

5. ¢Ha recibido capacitacion sobre lactancia materna
en este Ultimo afo?

6. ¢ Los biberones interfieren y dificultan la lactancia
materna?

7. ¢El factor emocién y estrés de la madre influyen
negativamente en su capacidad de produccion
lactea?

8. ¢ Es importante que el recién nacido tome calostro?

9. ¢La madre producira mas leche mientras mas
succione el infante?

10. ¢ Los nifios amamantados ganan mas peso que
los niflos alimentados con lactancia artificial?

11. ¢ Es preferible que el destete se produzca
bruscamente?

12. ;Tiene su centro de salud actividades educativas
de lactancia materna a madres en el post parto?

13. ¢La madre que estd amamantando debe primero
dar los otros alimentos y luego el pecho?
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