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Resumen 

 
La lactancia materna, es el practica que beneficia a la madre y al niño. En la actualidad existe 

una tendencia mayor al abandono de la LM, por lo cual es de vital importancia conocer los 

factores que influyen e identificar los grupos vulnerables que requieren la intervención del(a) 

enfermero(a), para retomar a la cultura del amamantamiento en nuestro país. El objetivo en 

esta investigación fue determinar la relación de los factores socioeconómicos con el 

abandono de la lactancia materna en un centro de salud 2020. El marco teórico está 

sustentando por la Organización Mundial de la Salud y la Norma técnica del MINSA año 

2017. Se realizó un estudio cuantitativo, de diseño no experimental, correlacional, con corte 

trasversal, la muestra fue 108 madres con niños menores de 24 meses de edad, se utilizó un 

muestreo probabilístico aleatorio simple; la técnica que se utilizó fue la encuesta y el 

instrumento, el cuestionario que midió las variables en estudio. Los resultados que se 

obtuvieron en la presente investigación: procedencia P= 0,042, actividad laboral de las 

madres P= 0,008 y número de personas que trabajan en el hogar P= 0,001 son los que influyen 

en el abandono. En conclusión: Los factores socioeconómicos estadísticamente significativos 

relacionados con el abandono de la LM son procedencia, actividad laboral de las madres y 

número de personas que trabajan en el hogar. Además, los factores socioeconómicos que no 

se asocian con el abandono de la lactancia materna son: edad, estado civil, grado de 

instrucción, estructura familiar, número de hijos e ingreso mensual. 

 

 

 

 
Palabras clave: Factores socioeconómicos(D012959), lactancia materna (D001942), 

abandono. 
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Abstract 

 
 

Breastfeeding is the practice that benefits the mother and the child. At present there is a 

greater tendency to abandon BF, so it is vitally important to know the factors that influence 

and identify the vulnerable groups that require the intervention of the nurse, to return to the 

culture of breastfeeding In our country. The objective in this research was to determine the 

relationship of socioeconomic factors with the abandonment of breastfeeding in a health 

center 2020. The theoretical framework is supported by the World Health Organization and 

the MINSA technical standard in 2017. It was carried out A quantitative study, with a non- 

experimental, correlational design, with a cross-sectional section, the sample was 108 

mothers with children under 24 months of age, a simple random probability sampling was 

used; the technique used was the survey and the instrument, the questionnaire that measured 

the variables under study. The results obtained in the present investigation: origin P = 0.042, 

work activity of mothers P = 0.008 and number of people who work at home P = 0.001 are 

those that influence abandonment. In conclusion: The statistically significant socioeconomic 

factors related to the abandonment of BF are origin, work activity of the mothers and number 

of people who work at home. Furthermore, the socioeconomic factors that are not associated 

with the abandonment of breastfeeding are: age, marital status, educational level, family 

structure, number of children and monthly income 

 
 

Keywords: Socioeconomic factors (D012959), breastfeeding (D001942), abandonment 



7 
 

 

Introducción 

 
La leche materna es el primer alimento del ser humano, y, sin ella, no hubiera subsistido, ya 

que proporciona los nutrientes que éste necesita para su crecimiento y desarrollo1. 

Organizaciones internacionales como el organismo mundial de la salud (OMS)2 y Fondo de 

Naciones Unidas (UNICEF)3 sugieren dar lactancia durante los primeros meses de vida con 

una duración de dos años con ayuda de una alimentación complementaria a partir del sexto 

mes. La lactancia tiene una serie de beneficios inmunológicos, nutricionales y psicológicos 

para la madre y el bebé. Al no brindarse este alimento dentro de los seis primeros meses de 

vida, aumentarían las enfermedades diarreicas e infecciones respiratorias, lo que 

incrementaría la mortalidad infantil. 

 

Sin embargo, existen factores que impiden cumplir el curso de la lactancia materna (LM) o 

dan lugar a su abandono, teniendo como consecuencia el desapego madre – niño; dando lugar 

al uso de fórmulas maternizadas con ayuda del biberón, que generalmente suele ser la solución 

más práctica para las madres que trabajan4. Distintos autores citan que la deserción del 

amamantamiento es una particularidad que comienza en el siglo XX5. Estudios realizados 

fundamentan que los factores culturales son los más predominantes las madres6. Por otro 

lado, se menciona que las principales razones de finalización fueron la insuficiente 

producción de leche (36%) y el ingreso al trabajo (25.9%)7. Además, la residencia, clase 

social, estado civil, nivel educativo, actividades u ocupaciones de las madres, falta de apoyo 

económico de la pareja, madres solteras que trabajan y son el pilar económico de su hogar, y 

falta de apoyo en el lugar de trabajo8 

 

De esta manera, las referencias mencionadas, indican que el consumo de la leche materna 

ha disminuido y el de fórmula se sigue incrementando; situación que trae consecuencias de 

aspecto social y económico, cuyá tendencia se constituye en un significativo dilema de salud 

pública9. Además, otras causas en la decisión de dar lactancia, están relacionadas con la 

apreciación de la madre respecto a la producción de la leche10, desconocimiento de la técnica 

correcta de amamantamiento, rechazo del bebé, perdida de la imagen corporal11 y experiencia 

dolorosa; lo cual, luego se transmite de generación en generación como un mensaje de 

rechazo hacia la lactancia1. 

 

Respecto a lo mencionado, se pudo evidenciar en algunas madres pertenecientes a centros de 

salud de Lambayeque manifestaban: “por mi trabajo no le doy mi leche a mi hijo” y otras de 

las razones era “no le doy mi leche porque se malogra mi cuerpo, aparte me duele mucho”. 

Igualmente se observó que existe una escaza promoción de la ley de la lactancia materna 

(7430), la cual indica que hasta los 6 meses es de manera exclusiva, pero debe continuar hasta 

los 24 meses de forma complementaria. 

 

Mundialmente, el 38% de las madres amamantan solo seis meses de forma continua. Los 

datos publicados en el 2016 indican que el 60% de bebés del sur de Asia reciben lactancia de 

forma exclusiva; en África 57%, Australia el 90% y estados unidos inician con 76% y a los 

6 meses se reduce al 16%. En cuanto a las tasas de lactancia, esta se reduce a un 46% a los 

dos años y 74% al año12 observándose que la LM es iniciada por un buen porcentaje de 

madres, pero esta va disminuyendo con relación al aumento de la edad del niño. 
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En el 2015 algunos estudios indican que los gobiernos de América Latina están abiertos a 

mejorar la LM. República Dominicana, alcanzó el 7%, México, duplico la LM de 14,4% en 

2012 a 22,3% al 2015, Paraguay, Panamá, Brasil, Ecuador, Colombia, Chile, Argentina y 

Perú (24,45%,27,5%, 38,6%, 39,6%, 42,8%, 43,5%, 55% y 68,3%)13. Observándose que a 
nivel Latinoamericano el Perú alcanzó el porcentaje más alto en LM. 

 

Durante el primer semestre del 2019, hay un reporte del Instituto Nacional de Estadística e 

Informática (INEI)14 el 64% de niños reciben lactancia exclusiva. Según regiones, entre el 

2018 y el primer semestre 2019, la sierra disminuyó a 75.7%, la costa a 54.9% y la selva a 

72.0%. En el 2017 en la región de Lambayeque, el número de mujeres que amamantan a sus 

hijos disminuyo al 62% con respecto a 2016 (65%); mientras que en las áreas rurales esta 

proporción aumentó al 85%15. Ante esta problemática expuesta, se planteó la siguiente 

pregunta: ¿Qué relación existe entre los factores socioeconómicos y el abandono de la 

lactancia materna en madres de niños menores de 24 meses que asisten a un centro de salud 

de Chiclayo en el año 2020? 

 

La investigación tuvo como objetivo general determinar la relación entre los factores 

socioeconómicos y el abandono de la lactancia materna, en madres de niños menores de 24 

meses que asisten al Servicio de Crecimiento y Desarrollo de un centro de salud, 2020. 

Además, se plantearon como objetivos específicos analizar los factores sociales (estado civil, 

grado de instrucción, edad, procedencia, composición familiar, número de hijos, actividad 

laboral de las madres) y los factores económicos (total de personas que trabajan en la familia, 

el ingreso mensual de las madres) e identificar el abandono de la lactancia materna de niños 

menores de 24 meses que asisten al Servicio de Crecimiento y Desarrollo de un centro de 

salud, 2020. 

 

El estudio se justificó ya que las instituciones de salud no son ajenas al problema del 

abandono de la lactancia materna por el contrario están tomando mayor fuerza ante este tema 

ya que hay estudios que presentan realidades y factores predisponentes al abandono como: 

número de hijos (53%), procedencia (60% costa), estado civil (60%), nivel educativo (65% 

secundaria completa)9 Lo cual amerita una concientización sobre la importancia de la leche 

materna ya que disminuye los problemas de salud: menor incidencia de enfermedades 

diarreicas agudas, infecciones respiratorias agudas y adecuado crecimiento del niño/niña3. 

 

Porque en nuestro país, la lactancia materna ha disminuido en ciertos departamentos de la 

zona urbana, debido al incremento de la presencia de la mujer en el ámbito laboral, y acceso 

a las fórmulas lácteas. Sin embargo, en la rural se incrementó14. Por lo que se hace necesario 

que los centros laborales cuenten con lactarios para brindar las facilidades y disminuir la 

deserción de la lactancia materna. 

 

Esta investigación fue viable porque se contó con los recursos económicos humanos y fuentes 

de información necesarias para su realización 

 

En el aspecto social con la identificación de los factores socioeconómicos y su relación con 

el abandono la LM, en un centro de salud de Chiclayo, se pretende contribuir con el centro 

de salud, para que se tome en cuenta estrategias para incentivar la lactancia materna en 

madres de niños, ya que, esta es fundamental por los nutrientes que contiene y por no 

ocasionar un gasto económico lo que sí ocurriría con la alimentación de fórmulas artificiales. 

Este trabajo tiene utilidad metodológica ya que podrían utilizarse en futuras investigaciones 

que tengan metodologías compatibles, lo que permitiría las comparaciones en cuanto a resultados. 
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Revisión de literatura 

 
La OMS y UNICEF reconoce que la alimentación y salud de los niños está garantizada con 

el consumo de la leche materna; por lo tanto, pretenden elevar y defender dicha práctica2,3; 

igualmente, la Organización de Las Naciones Unidas (ONU) reconoció la LM como derecho 

del bebé y madre que debe de protegerse17. 

 

Se define la lactancia materna como el proceso de secreción del pecho materno para la 

alimentación del niño18. El Ministerio de Salud (MINSA)19 considera que la lactancia materna 

es un efectivo protector de la salud del lactante y vacuna natural, debido a su elevado número 

de inmunoglobulinas (A, G y M) que refuerzan su sistema de inmunológico, protegiéndolos 

de enfermedades diarreicas e infecciones respiratorias agudas. En cuanto a su duración las 

autoridades sanitarias tanto internacional y nacional recomiendan la lactancia materna 

exclusiva (LME) durante los primeros 6 meses de vida, y continuar con la LM al menos hasta 

los 2 años, junto con los alimentos suplementarios8. 

 

En un estudio se afirma que la leche materna satisface las demandas nutricionales del bebé, 

por su contenido de proteínas, grasas, agua, glúcidos, minerales, hormonas y vitaminas20. Las 

ventajas que brinda la lactancia son innumerables hacia la mamá, niño y sociedad, entre las 

cuales encontramos: mejora en el desarrollo emocional, psicomotor, social, disminución de 

la desnutrición, menor incidencia de las enfermedades infecciosas, control de la hemorragia 

posparto, a través de la liberación de oxitocina que se estimula mediante la succión del bebé, 

además ayuda al útero a contraerse. Igualmente prolonga el próximo embarazo y el riesgo de 

contraer enfermedades cancerígenas de ovario o mama21. 

 

A lo largo de los años se han ido describiendo diversos factores asociados al abandono de la 

LM; de la misma forma diferentes países del mundo hace décadas realiza campañas de 

promoción, protección y apoyo a la LM, aun así, su prevalencia es baja a nivel mundial. Por 

lo cual, tenemos factores condicionantes que favorecen el abandono como son: 

 

Los factores socioeconómicos considerados por el autor Rodríguez10 son la estructura 

familiar, estado civil, edad, nivel educativo, procedencia, entorno laboral, ingreso económico, 

ingreso de la mujer al mercado laboral e influencia de la sociedad. Entendiéndose por estructura 

familiar aquella que está determinada por el número de miembros: 2 a 3 miembros pequeña, 

4 a 6 miembros mediana y de 7 a más miembros grande22. A esta estructura también se le 

añade el estado civil, que es la condición jurídica en que se encuentra la madre (soltera, casada, 

conviviente, divorciada o viuda)23. Igualmente, la edad es el tiempo cronológico de una 

persona desde su nacimiento hasta la actualidad, a través de la cual acumula experiencias y 

responsabilidades24. 

 
El abandono de la lactancia es también decidido por el nivel de escolaridad que posee la 
madre, entendiéndose como grado de alfabetización que alcanza una persona (educación 
inicial, primaria completa e incompleta, secundaria completa e incompleta, profesional 
técnica, profesional universitaria)8. Igualmente, el lugar de origen porque en este las personas 
adquieren tradiciones y costumbres, terminado por adaptarse al medio social donde migra25. 
Este medio social es el que nos va determinar el entorno laboral de las personas y que va 
tener una influencia en su salud; en el caso de las madres que dan de lactar deben contar con 
un espacio denominado lactario, el cual le brindará comodidad para la extracción de leche o 

dar de lactar en el lugar de trabajo; este entorno laboral sería positivo para aumentar las tasas 
de lactancia materna, con el cual se estaría cumpliendo la ley 2724026. 
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El ingreso económico es un factor, el cual viene a ser la cantidad de dinero que recibe o gasta 

una persona en un tiempo determinado. Así tenemos, que, se tendría un ahorro económico si 

las madres extienden la LM hasta los dos años, pero actualmente se observa que dada las 

necesidades económicas familiares el 75% de las mujeres trabajan27, lo cual le permite 

adquirir sucedáneos de leche, abandonando la lactancia; entendiéndose por abandono, dejar 

inconcluso alguna actividad28, que en este caso es la introducción de otros sustitutos a cambio 

de la leche materna. 

 

Si, nos preocupa la renuncia de la madre a dar de lactar a su niño ya que esta es una obligación 
legal, es el derecho que tiene el niño a lactar hasta los dos años (por ejemplo, en las 
circunstancias anteriores, la madre suspende la lactancia natural por la artificial). En este 
ámbito encontramos el denominado abandono de la lactancia materna. Esto se puede 
considerar abandono prematuro si es antes de los 6 meses y posterior a este se considera 
abandono parcial, porque ya el niño no solo se alimenta de leche, sino se le adiciona 

alimentación complementaria, preocupándose la madre más por esta, que por la leche 
materna; porque se tiene la idea de que un niño que come adecuadamente ya no necesita de 
ella29. 

 
Dentro de las causas sociales se puede considerar el destete precoz, debido a las presiones 

que se dan en el entorno, ya que, en ciertos lugares el dar pecho no está bien visto, es 

considerado como falta de pudor por parte de la mujer. Por otro lado, se ha difundido la 

comercialización y distribución de las “fórmulas lácteas”30, también existe un escaso 

monitoreo del reglamento de alimentación infantil (decreto N° 009-2006-SA)31. A pesar de 

la existencia de un reglamento, se ha incrementado la prescripción de fórmulas lácteas en los 

establecimientos de salud no dando cumplimiento a los aspectos normativos, los medios 

comerciales no permiten a las madres den de lactar a sus niños32. 

 

De la misma forma, la publicidad indiscriminada de las fórmulas lácteas, en los centros de 

salud y locales comerciales son los que no permiten una promoción adecuada de la LME y 

complementaria. De igual manera, algunas compañías entregan donaciones de sucedáneos a 

los establecimientos de salud, por otro lado, el personal de salud recibe diferentes materiales 

de promoción como: calendarios, folletos, tallímetros, tarjetas de identificación, mandiles, 

etc. que confunden a las madres32 y promocionan la leche artificial. 

 

Hoy en día, en nuestra sociedad, la lactancia materna va disminuyendo y la aparición de 

afecciones de los bebes va creciendo, viéndose favorecida la leche artificial33 y el uso del 

biberón11, lo cual lo podemos observar a través de la venta de sucedáneos que aumento en un 

107% entre el 2013 y 201430 
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Materiales y métodos 

 

Se realizó una investigación Cuantitativa 34, porque se utilizó herramientas de análisis 

matemático y estadístico lo que permitió cuantificar la información recolectada. Diseño no 

experimental porque no se manipulo variables, correlacional, en el cual, se relacionó los 

factores socio económicos y abandono de lactancia materna, corte transversal dado que la 

información se recogió en un solo momento35,36. 

Por otro lado, la población estuvo constituida por 150 madres que fue el promedio mensual 

que acuden al control de CRED del centro de salud José Olaya – Chiclayo; la muestra fue 

probabilística, la cual se obtuvo por la fórmula estadística para población finita (Anexo 01) 

con un margen de error de 5% y una confiabilidad del 95% obteniéndose el número de 108 

madres. El tipo de muestreo que se utilizó para esta investigación fue aleatorio simple35 

porque se contó con la base de datos proporcionada por la jefatura del servicio de CRED de 

dicho centro de salud en la cual las madres tuvieron igual probabilidad de ser seleccionadas. 

Para el criterio de selección se tuvieron en cuenta: 
CRITERIOS DE INCLUSIÓN: 

− Madres que aceptaron participar en la investigación 

− Madres entre las edades de 18 – 30 años, lo cual se confirmó en la llamada telefónica 

que se realizó. 

− Madre con niño menor de 24 meses, se identificó la edad de los niños en la base de 

datos brindada por el centro de salud. 

− Madres que asisten al servicio de crecimiento y desarrollo. 

 
CRITERIOS DE EXCLUSIÓN: 

− Madres que no aceptaron participar en la investigación. 

− Madres analfabetas, lo cual se confirmó en el momento que se les pidió su 

participación, manifestando que no sabían leer ni escribir. 

− Madres que participaron en la prueba piloto, lo cual fue un total de 30. 

 
CRITERIOS DE ELIMINACIÓN: 

− Madres que no llenaron correctamente el cuestionario. 

− Madres que se retiran del estudio. 

 

La técnica utilizada fue la encuesta y como instrumento el cuestionario (Anexo 02), el cual 

consto de 22 preguntas: relacionadas con los factores sociales (4-14), económicos (15- 18) y 

abandono de LM (19-22); se aplicó a las madres de un centro de salud, mediante una 

herramienta de Google formularios, respetando la privacidad, a través del anonimato; por 

otro lado, se aplicó los criterios del rigor científico36 como la validez y confiabilidad. 

El cuestionario fue confeccionado por el autor de esta investigación, el cual fue sometido a 

juicio de expertos conformado por 5 profesionales, de los cuales 3 laboran por más de 20 

años en el servicio de neonatología y 2 expertos en la metodología de la investigación 

científica. Para determinar su validez, se utilizó el software libre RSTUDIO, el cual nos 

permitió determinar la relevancia de cada ítem que ha sido valorado por cada juez (Anexo 

03). 

Para determinar la consistencia del instrumento elaborado, fue sometida a una prueba piloto 

con 30 madres del centro de Salud, las cuales cumplieron con los criterios de inclusión y 

exclusión. Los resultados que se obtuvieron en la prueba piloto fueron, los factores que 



12 
 

tienen correlación con el abandono son: procedencia, actividad laboral y edad. 

Mencionando que no fueron parte de la muestra, para la obtención de la confiabilidad del 

instrumento, el cual no se pudo obtener por la estructura y el tipo de respuesta que presentada 

(dicotómicas y politómicas). 
 

Esta investigación, en primer lugar, se presentó y sustento ante el jurado metodológico, se 

registró en el sistema de gestión de investigación (SGI) y el Comité de Ética en Investigación 

de la Facultad de Medicina quien lo aprobó emitiendo una resolución (Anexo 04). 

Posteriormente, se solicitó a través de una carta emitida por la escuela de enfermería, el 

permiso para la ejecución de la investigación, la cual fue recibida y aceptada por la dirección 

del centro de salud. (Anexo 05); luego, se realizó las coordinaciones respectivas con los 

aliados estratégicos, para la recolección de datos; se identificó a las madres que reunieron los 

criterios de inclusión; se les envió el link del cuestionario por medio de correo electrónico y 

WhatsApp a sus números telefónicos; haciéndoseles de conocimiento el propósito del 

proyecto de investigación, a través de la hoja informativa (Anexo 06), que podrían retirarse 

en cualquier momento y asegurando el anonimato. La recolección de los datos se realizó en 

un horario de10:00 a 6:00 p.m. en setiembre y octubre del 2020. Al finalizar con el recojo de 

información, estas fueron procesadas para su respectivo análisis y por último se realizó la 

elaboración del informe respectivo. 

 

Después de ejecutar el instrumento, fueron ingresados y organizados automáticamente por la 

plataforma de Google Forms en el programa de Excel, se codifico y se elaboró una matriz de 

datos, utilizando el software estadístico SPSS versión 25, obteniéndose los resultados en 

tablas y gráficos estadísticos; y para establecer la relación de los factores socioeconómicos 

con el abandono de la lactancia, se utilizó la prueba Chi cuadrado; procediéndose luego a la 

discusión, conclusiones y recomendaciones. 

Por último, esta investigación se respetó el Reglamento de Elaboración de Trabajos de 

Investigación para optar Grados de la Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo; 

también, se presentó informe Turnitin (Anexo 07), el que cumplirá con el requisito de tener 

un porcentaje menor o igual al 30% de similitud en comparación con otras investigaciones 

relacionadas al tema. El principio de libertad y responsabilidad se vio reflejado al respetar la 

decisión de las madres de participar o no de esta investigación y, además, se tendrá en cuenta 

un cuidado particular con los resultados obtenidos a través del anonimato, pues es 

responsabilidad del investigador no dañar a los participantes; y también, antes de iniciar la 

aplicación de la encuesta, se dedicó tiempo para detallar en qué consistirá su participación, 

para así poder aclarar dudas y presentarles la hoja informativa. 
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Resultados y discusión 

 

TABLA N° 01: RELACIÓN ENTRE EDAD Y ABANDONO DE LA LACTANCIA 

MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD – CHICLAYO, 2020 

 
 

 ABANDONO DE LA 
LACTANCIA MATERNA 

 
 

Total NO SI 

Edad de la madre 18 a 20 AÑOS n 25 12 37 

 % 23,1% 11,1% 34,3 

21 a 25 AÑOS n 26 8 34 

 % 24% 7,4% 31,4 

26 a 30 AÑOS n 30 7 37 

 % 28% 6,5% 34,3 

Total  n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

 
Interpretación: Tabla N°01 observamos que las madres tienen una edad de 18 a 25 años y 

abandonan la lactancia materna en un 23,1%; por otro lado, las que se encuentran entre las 

edades de 26 a 30 años tienen el porcentaje más alto de abandono con un 28%. 

 

 

Hipótesis: 

H0 = No existe relación entre las variables edad de la madre y continúa dando leche materna 

a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables edad de la madre y continúa dando leche materna 

a su niño 

 
 

Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 1,859a 2 ,395 
Razón de verosimilitud 1,844 2 ,398 
Asociación lineal por lineal 1,785 1 ,182 

N de casos válidos 108   

a. 0 casillas (,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 

esperado es 8,50. 

 

 
Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que no hay suficiente evidencia 

estadística (0,395) de que exista relación entre las variables edad de la madre y el abandono 

de la lactancia materna 
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TABLA N° 02: RELACIÓN ENTRE ESTADO CIVIL Y ABANDONO DE LA 

LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 

2020 
 

 ABANDONO DE LA 

LACTANCIA MATERNA 
 

 
Total NO SI 

Estado civil SOLTERA n 9 5 14 

 % 8,3% 4,6% 13% 

CONVIVIENTE n 47 15 62 

 % 43,5% 13,8% 57,4% 

CASADA n 23 6 29 

 % 21,3% 6% 26,8% 

OTRO n 2 1 3 

 % 1,9% ,9% 2,8% 

Total  n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

 

Interpretación: En la tabla N°02 observamos que las madres son casadas abandonan la 

lactancia materna en un 21,3%, sin embargo, las madres convivientes tienen en percentil más 

alto de abandono con un 43,5%. 

 
 

Hipótesis 

H0 = No existe relación entre las variables estado civil de la madre y continúa dando leche 

materna a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables estado civil de la madre y continúa dando leche 

materna a su niño 

Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 1,277a 3 ,735 

Razón de verosimilitud 1,218 3 ,749 
Asociación lineal por lineal ,525 1 ,469 

N de casos válidos 108   

a. 3 casillas (37,5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento 

mínimo esperado es ,75. 

 

 
Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que no hay suficiente evidencia 

estadística (0,735) de que exista relación entre las variables estado civil de la madre y 

abandono de la lactancia materna. 
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TABLA N° 03: RELACIÓN ENTRE GRADO DE INSTRUCCIÓN Y ABANDONO DE 

LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 
 

 

 ABANDONO DE LA 
LACTANCIA MATERNA 

 

 
Total NO SI 

Grado de 
instrucción 

SIN ESTUDIOS n 9 6 15 

 % 8,3% 5,5% 13,8% 

 PRIMARIA n 21 4 25 

 % 19,4% 3,7% 23,1% 

SECUNDARIA n 35 13 48 

 % 32,5 12,1% 44,6% 

SUPERIOR n 16 4 20 

 % 14,8% 3,7% 18,5% 

Total  n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

 
Interpretación: En la tabla N°03 observamos que madres que poseen estudio superior 

abandonan la lactancia materna en un 14,8%, secundaria el 32,5%, primaria el 19,4% y sin 

estudios el 8,3%. 

 

 
Hipótesis 

H0 = No existe relación entre las variables grado de instrucción de la madre y continúa dando 

leche materna a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables grado de instrucción de la madre y continúa dando 

leche materna a su niño 
 

Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 3,258a 3 ,354 
Razón de verosimilitud 3,202 3 ,361 

Asociación lineal por lineal ,596 1 ,440 

N de casos válidos 108   

a. 1 casillas (12,5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 

esperado es 3,75. 

 

 

Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que no hay suficiente evidencia 

estadística (0,354) de que exista relación entre las variables grado de instrucción de la madre 

y abandono de la lactancia materna. 
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TABLA N° 04: RELACIÓN ENTRE PROCEDENCIA Y ABANDONO DE LA 

LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 

2020 

 

 ABANDONO DE LA LACTANCIA 

MATERNA 
 
 

Total NO SI 

Procedencia URBANA n 38 9 47 

 % 35,2% 8,3% 43,5% 

MARGINAL n 22 4 26 

 % 20,4% 3,7% 24,1% 

RURAL n 21 14 35 

 % 19,4% 13% 32,4% 

Total  n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En la tabla N°04 las madres estudiadas que residen en zona urbana abandonan 

la lactancia en un 35,2%, seguidamente de la zona marginal en un 20,4% y con el porcentaje 

más bajo la zona rural con un 19,4%. 

 

 

 

 
Hipótesis: 

H0 = No existe relación entre las variables zona de residencia de la madre y continúa dando 

leche materna a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables zona de residencia de la madre y continúa dando 

leche materna a su niño 

 
Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 

 

gl 
Sig. asintótica (2 

caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 6,340a 2 ,042 
Razón de verosimilitud 6,121 2 ,047 

Asociación lineal por lineal 4,192 1 ,041 

N de casos válidos 108   

a. 0 casillas (,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 

esperado es 6,50. 

 
Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que hay suficiente evidencia 

estadística (0,042) de que existe relación entre las variables procedencia de la madre y 

abandono de la lactancia materna. 
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TABLA N° 05: RELACIÓN ENTRE ESTRUCTURA FAMILIAR Y ABANDONO 

DE LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 
 
 

 ABANDONO DE LA LACTANCIA 
MATERNA 

 

 
Total NO SI 

Estructura  
familiar 

MONOPARENTAL n 9 3 12 

 % 8,4% 2,7% 11,1% 

NUCLEAR n 36 11 47 

 % 33,3% 10,2% 43,5% 

EXTENSA n 36 13 49 

 % 33,3% 12,1% 45,4% 

Total  n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En la tabla N°05 las madres de los niños menores de 24 meses que tienen una 

estructura familiar extensa y nuclear ambas abandonan la lactancia materna con 33,3% y las 

de estructura monoparental con un 8,4%. 

 

 

 

Hipótesis 

H0 = No existe relación entre las variables estructura familiar y continúa dando leche materna 

a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables estructura familiar y continúa dando leche materna 

a su niño 

 
Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson ,125a 2 ,939 
Razón de verosimilitud ,125 2 ,939 

Asociación lineal por lineal ,062 1 ,804 

N de casos válidos 108   

a. 1 casillas (16,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 

esperado es 3,00. 

 

Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que no hay suficiente evidencia 

estadística (0 ,939) de que exista relación entre las variables estructura familiar y abandono 

de la lactancia materna. 
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TABLA N° 06: RELACIÓN ENTRE NÚMERO DE HIJOS Y ABANDONO DE LA 

LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 
 

 
 

 ABANDONO DE LA 

LACTANCIA MATERNA 
 

 
Total NO SI 

Número de 
hijos 

1 HIJO n 29 12 41 

 % 26,9% 11,1% 38% 

 2 A 3 HIJOS n 45 10 55 

 % 41,7% 9,3% 51% 

MÁS DE 4 

HIJOS 

n 7 5 12 

% 6,4% 4,6% 11% 

Total  n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

 
 

Interpretación: En esta tabla N°06 se observa que las madres que tienen un hijo, abandonan 

la lactancia en un 26,9%, de 2 a 3 hijos un 41,7% y las que tienen más de 4 hijos un 6,4%. 

 

 

 
Hipótesis: 

H0 = No existe relación entre las variables número de hijos y continúa dando leche materna 

a su niño. 

H1 = Si existe relación entre las variables número de hijos y continúa dando leche materna a 

su niño. 

Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 3,540a 2 ,170 

Razón de verosimilitud 3,436 2 ,179 

Asociación lineal por lineal ,007 1 ,932 

N de casos válidos 108   

a. 1 casillas (16,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 
esperado es 3,00. 

 
Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que no hay suficiente evidencia 

estadística (0,170) de que exista relación entre las variables número de hijos y el abandono 

de la lactancia materna. 
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TABLA N° 07: RELACIÓN ENTRE ACTIVIDAD LABORAL Y ABANDONO DE 

LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 
 
 

 ABANDONO DE LA LACTANCIA 

MATERNA 

 

 

Total NO SI 

Actividad 
laboral 

NO TRABAJO n 18 14 32 

 % 16,7% 13% 29,7% 

 SI, EN CASA n 14 5 19 

 % 13% 4,6% 17,6% 

SI, FUERA DE CASA n 49 8 57 

 % 45,3% 7,4% 52,7% 

 Total n 81 27 108 

  % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En esta tabla se observa que las madres que trabajan fueran de casa tienen un 

porcentaje de 45,3% que es el más alto en abandono de lactancia, seguidamente de las madres 

que no trabajan con un 16,7% y por ultimo las madres que trabajan en casa con un 13%. 

 

 

Hipótesis: 

H0 = No existe relación entre las variables trabaja actualmente y continúa dando leche 

materna a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables trabaja actualmente y continúa dando leche materna 

a su niño 
 

Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 9,673a
 2 ,008 

Razón de verosimilitud 9,465 2 ,009 
Asociación lineal por lineal 9,529 1 ,002 

N de casos válidos 108   

a. 1 casillas (16,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento 
mínimo esperado es 4,75. 

 

 
Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que hay suficiente evidencia 

estadística (0,008) de que existe relación entre las variables trabaja actualmente y el 

abandono de la lactancia materna. 
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TABLA N° 08: RELACIÓN ENTRE NÚMERO DE PERSONAS QUE TRABAJAN 

EN EL HOGAR Y ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES 

DE UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 

 

 ABANDONO DE LA LACTANCIA 

MATERNA 

 

 

Total NO SI 

Número de 

personas que 

trabajan en el 
hogar 

1 n 21 16 37 

 % 19,4% 14,9% 34,3% 

2 n 52 6 58 

 % 48,2% 5,5% 53,7% 

MÁS DE 2 n 8 5 13 

 % 7,4% 4,6% 12% 

Total n 81 27 108 

 % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En la tabla N°08 del total de madres según los resultados en sus familias 

donde trabajan 2 personas hay un abandono de 48,2%, de las que trabajan más de 2 personas 

un 7,4% y en el hogar donde solo trabaja una persona es el 19,4%. 

 

 

 
Hipótesis: 

H0 = No existe relación entre las variables cantidad de personas que trabajan en su familia y 

continúa dando leche materna a su niño 

H1 = Si existe relación entre las variables cantidad de personas que trabajan en su familia y 

continúa dando leche materna a su niño 
Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 
caras) 

Chi-cuadrado de Pearson 14,468a 2 ,001 

Razón de verosimilitud 14,945 2 ,001 
Asociación lineal por lineal 2,957 1 ,085 

N de casos válidos 108   

a. 1 casillas (16,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 

esperado es 3,25. 

 

Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que hay suficiente evidencia 

estadística (0,001) de que existe relación entre las variables cantidad de personas que trabajan 

en su familia y abandono de la lactancia materna. 
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TABLA N° 09: RELACIÓN ENTRE INGRESO MENSUAL FAMILIAR Y 

ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA EN MADRES DE UN CENTRO DE 

SALUD - CHICLAYO, 2020 

 

 

 CONTINÚA DANDO LECHE 
MATERNA A SU NIÑO 

 

 
 

Total NO SI 

Ingreso 

mensual 

familiar 

MENOR A 930 n 14 6 20 

 % 12,9% 5,5% 18,4% 

930 n 35 12 47 

 % 32,5% 11,2% 43,7% 

MAYOR A 1000 n 32 9 41 

 % 29,6% 8,3% 37,9% 

Total n 81 27 108 

 % 75% 25% 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

 
Interpretación: En la tabla N°09 observamos que, en cuanto al ingreso familiar, los que tienen 

un ingreso menos a 930 soles abandonan la lactancia en un 12,9% que es el porcentaje más 

bajo, las de 930 soles es el porcentaje más alto con un 32,5% y las que tienen un ingreso 

mayor a 100 soles es el 29,6%. 

 

 
Hipótesis: 

H0 = No existe relación entre las variables ingreso mensual familiar y continúa dando leche 

materna a su niño 
H1 = Si existe relación entre las variables ingreso mensual familiar y continúa dando leche 
materna a su 

Pruebas de chi-cuadrado 

 

 

 

 

 

 
a. 0 casillas (,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo 
esperado es 5,00. 

niño 

 

 
 

Interpretación: Con una confiabilidad del 95% observamos que no hay suficiente evidencia 

estadística (0,788) de que exista relación entre las variables ingreso mensual familiar y 

abandono de la lactancia materna. 

  

Valor 
 

gl 
Sig. asintótica (2 

caras) 

Chi-cuadrado de Pearson ,477a 2 ,788 
Razón de verosimilitud ,472 2 ,790 

Asociación lineal por lineal ,470 1 ,493 

N de casos válidos 108   
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TABLA N° 10: ESTADO CIVIL DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 
Fuente: elaboración propia 

 

Estado civil Frecuencia Porcentaje 

 SOLTERA 14 13% 

 CONVIVIENTE 62 57,4% 

 CASADA 29 26,9% 

 OTRO 3 2,8% 

 Total 108 100,0 

 

Interpretación: En la tabla N°10 observamos que solo el 26.9% de las madres son casadas y 

el 73,2% son solteras, convivientes y otros. 

 

 

TABLA N° 11: GRADO DE INSTRUCCIÓN DE LAS MADRES QUE 

ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 
 

 
Grado de instrucción Frecuencia Porcentaje 

 SIN ESTUDIOS 15 13,9% 

 PRIMARIA 25 23,1% 

 
SECUNDARIA 48 44,4% 

 
SUPERIOR 20 18,5% 

 Total 108 100% 

 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En la tabla N°11 observamos que el 18.5% de las madres poseen estudio 

superior, sin estudios el 13,9%. 
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TABLA N°12: EDAD DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA 

MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 
EDAD Frecuencia Porcentaje 

 18 a 20 años 37 34,3% 

 21 a 25 años 34 31,5% 

 26 a 30 años 37 34,3% 

 Total 108 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En la tabla N°12 observamos que 65,7% de las madres tienen una edad de 18 

a 25 años y solo el 34.3% de 26 a 30 años. 

 

 

 
TABLA N°13: PROCEDENCIA DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 

 
Procedencia Frecuencia Porcentaje 

 Urbana 47 43,5% 

 Marginal 26 24,1% 

 Rural 35 32,4% 

 Total 108 100% 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En la tabla N°13 el 43,5% de las madres estudiadas residen en zona urbana y 

32,4% en zona rural. 



24 
 

 

TABLA N°14: ESTRUCTURA FAMILIAR DE LAS MADRES QUE ABANDONAN 

LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 
Estructura familiar Frecuencia Porcentaje 

 Monoparental 12 11,1% 

 Nuclear 47 43,5% 

 
Extensa 49 45,4% 

 Total 108 100% 

Fuete: elaboración propia 

 

Interpretación: En la tabla N°14 el 45,4% de las madres de los niños menores de 24 meses 

tienen una estructura familiar extensa y solo el 11,1% estructura monoparental. 

 

 

TABLA N°15: NÚMERO DE HIJOS DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 

 

Número de hijos Frecuencia Porcentaje 

 1 hijo 41 38% 

 2 a 3 hijos 55 50,9% 

 Más de 4 hijos 12 11,1% 

 Total 108 100,0 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En esta tabla se observa que el 38,0% de las madres tienen un hijo, el 50,9% 

de 2 a 3 hijos y solo el 11,1% más de 4 hijos. 
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TABLA N°16: ACTIVIDAD LABORAL DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 
Actividad laboral Frecuencia Porcentaje 

 No trabajo 32 29,6% 

 Si, en casa 19 17,6% 

 
Si, fuera de casa 57 52,8% 

 Total 108 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En esta tabla se observa que el 70,4% de las madres trabajan en casa y fuera 

de casa, pero el 29,6% no trabajan. 

 

 

 

 

TABLA N°17: NÚMERO DE PERSONAS QUE TRABAJAN EN HOGAR DE LAS 

MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE 

SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

Número de personas que 

trabajan en el hogar 

Frecuencia Porcentaje 

 1 37 34,3% 

 2 58 53,7% 

 MÁS DE 2 13 12% 

 Total 108 100% 

Fuente: elaboración propia 

 

 
Interpretación: Del total de madres encuestadas el 53,7%, manifiestan que en su familia 

trabajan 2 personas y solo en el 12,0% de ellas trabajan más de 2 personas. 
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TABLA N°18: INGRESO MENSUAL FAMILIAR DE LAS MADRES QUE 

ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 
 

Ingreso mensual familiar Frecuencia Porcentaje 

 Menor a 930 20 18,5% 
 930 47 43,5% 

 Mayor a 1000 41 38% 

 Total 108 100% 

 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En cuanto al ingreso familiar el 43,5% tienen un ingreso mensual de 930 

soles, 38% mayor a 1000 y solo el 18,5% menor a 930 soles. 

 

 

 

 

 

 
TABLA N°19: MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN 

CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 
 

 
Abandono de la lactancia materna Frecuencia Porcentaje 

 NO 81 75,0% 

 SI 27 25,0% 

  

Total 

 

108 

 

100% 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En esta tabla observamos que las madres encuestadas refieren que a la fecha 

de recogida de esta información no dan de lactar en un 75% y solo el 25% lo hacen. 
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DISCUSIÓN 

 

Algunos estudios consideran la LM como un "instrumento" diseñado para asegurar la 

supervivencia de la humanidad, porque proporciona alimento al recién nacido, protección 

inmunológica y seguridad emocional. Del mismo modo, la OMS y UNICEF2,3 reconocen que 

la alimentación de los niños está garantizada con la LM. 

 

Sin embargo, Rosada, Delgado, Meireles, Figueredo, Barrios36, afirman que el cumplimiento 

de la LM es poco probable de lograr, por el uso constante de las fórmulas lácteas y otros 

alimentos. La deserción temprana de la LM es un problema que se evidencia en la sociedad, 

en el cual se desarrollan factores de riesgo que perjudican la salud de los niños. En esta 

investigación los resultados muestran que, el 75% de mujeres dejó la LM (Tabla N°19), en 

cuanto a la edad de los niños la mínima fue de 1 mes y el máximo de 24 meses (Tabla N°30). 

Las madres que optaron por el abandono de la LM, la reemplazaron por leche artificial 37%, 

infusiones 7,4% y jugos 36,4% (tabla N°27). Por tanto, conocer los factores socioeconómicos 

relacionados con el abandono de la LM26,28 es de suma importancia para la comunidad, 

porque al identificarlos se buscarán nuevas estrategias para su promoción de acuerdo con el 

contexto que se encuentran las madres. 

 

El presente estudio planteó hallar la relación de los factores socioeconómicos con el 

abandono de la lactancia materna; los factores relacionados en la presente investigación son: 

procedencia, actividad laboral de las madres y número de personas que trabajan en el hogar, 

estos resultados son similares al estudio realizado en Costa Rica1 donde se menciona que el 

factor socioeconómico es un condicionante para el abandono de la LM, aludiendo algunos 

indicadores como: condición laboral, condición económica y grado de instrucción de la 

madre. Es importante dejar claro, que los factores socioeconómicos es una medida 

combinada de la preparación laboral y de la posición económica de una persona, tanto 

individual como colectiva apoyado de sus ingresos, educación y empleo37. Hay que 

mencionar que estos factores pueden variar en base al origen de la persona (costa, sierra, 

selva) y por tener distintos status económicos. 

 

Por consiguiente, la procedencia de la madre es un factor influyente para el abandono, esto 

se puede evidenciar en la presente investigación el cual tiene un P=0,042 donde se resalta 

que hubo un abandono de un 35,2% de las madres que residen en la zona urbana, 20,4% 

marginal y 19,4% rural (Tabla N°04). Distinto de, Quispe y Carhuas37,9 los cuales infieren 

que no tienen relación con el abandono de la lactancia materna, el cual se evidencia en el 

valor de P= 0,951 y P=0.323. Así mismo, dentro de nuestra realidad la migración es la que 

da lugar a que las madres realicen desplazamientos de la zona rural a la urbana en busca del 

bienestar familiar, lo cual contribuye al abandono de la LM debido a su poca permanencia en 

casa; lo cual es diferente en aquellas que viven en zona rural. 

Lo mismo ocurre con la situación laboral de las madres, se encontró que el 70,4% de ellas 

trabajan en casa y fuera de casa, pero el 29,6% no trabajan (Tabla N°16); en comparación al 

estudio realizado por Palomino20 se encontró que trabajan dentro del hogar (45.5%) y son 

amas de casa (41.8%). Por otro lado, Rondán12 demostró que las madres que trabajan tienen 

mayor deserción de las que no trabajan; por tanto, este estudio encontró que la actividad 

laboral se relaciona con el abandono de la LM con P=0,008 (Tabla N°07); del mismo modo, 
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Kahn38 encontró relación de las variables con un P= 0,000. De la misma manera, 

Marquezado39 afirma que el riesgo a la deserción de la LM se debe a la ocupación de la madre 

con un P=0,021. De igual modo, las madres de esta investigación el 80,7% trabajan entre 4 a 

8 horas y el 19,3% más de 10 horas (Tabla N°21). Sin embargo, en cuanto a si le conceden 

tiempo para dar de lactar a su niño (Tabla Nº22) el 13,9% si obtiene este permiso y el 36,1% 

no le conceden. En el siglo XXI, son más las mujeres que ingresan al mundo del trabajo, y 

los ámbitos laborales no cumplen la normativa que protege la LM, el cual permite a las 

mujeres amamantar a sus bebés. Por tanto, las madres trabajadoras son las que tienen los 

índices más altos del abandono de LM y como tienen mayor ingreso económico les permite 

adquirir fórmulas lácteas, las cuales no contienen los nutrientes necesarios para el debido 

crecimiento y desarrollo del niño, es decir, no tiene los beneficios nutricionales y afectivos 

que se obtiene a través de la LM. 

En cuanto al ingreso económico familiar de esta investigación se mostró que el 43,5% tienen 

un ingreso mensual de 930 soles; del cual el 32,5% abandonan la LM siendo el porcentaje 

más alto, el 38% mayor a 1000 de los cuales el 29,6% dejo la LM (Tabla N°09 y 18). Al 

analizar con la prueba estadística se obtuvo un valor de P=0,788 por lo cual no tiene relación 

con la variable. Sin embargo, Kahn38 en su estudio demuestra que existe relación entre las 

variables con un P=0,006. Del mismo modo, en una investigación realizada enChachapoyas40 

menciona que una buena posición económica está relacionada a no cumplir con la LM, 

teniendo como hipótesis que esto se deba que su economía les permita obtener fórmulas 
lácteas. Lo cual tendría similitud con nuestro estudio en cuanto a las personas que trabajan 

en el hogar, del total de madres encuestadas, el 53,7%, manifiestan que en su familia trabajan 

2 personas y solo el 12,0% de ellas trabajan más de 2 personas (Tabla N°17); según la 

correlación realizada con el abandono de la LM se obtuvo un valor de P=0,001 el cual nos 

indica que existe una relación entre ambas variables (Tabla N°08). Lo manifestado hasta aquí 

supone; que una condición económica estable se relaciona con un mayor porcentaje de no 

brindar la LM, esto se debe, a que cuentan con los recursos económicos necesarios para 

obtener los sucedáneos. No obstante, cabe recalcar que la LM es un ahorro a la economía 

para la familia. 

Respecto a la edad de la madre, es un factor que se discute en cuanto a la influencia que tiene 

esta sobre la LM, ya que es una causa predisponente para la deserción de la LM. En esta 

investigación se trabajó con madres entre las edades de 18 -30 años (Tabla N°12), al realizar 

la correlación, las madres de 26 a 30 años tienen el porcentaje más alto de abandono con un 

28%; al realizar el análisis se obtiene un valor de P= 0,395 el cual no evidencia relación entre 

las dos variables (Tabla N°01). Similares resultados se encontraron en un estudio realizado 

en Lima25, donde las madres entre las edades de 25 – 29 años abandonaron la LM en un 

33,3% y como conclusión, no se encontró una asociación significativa entre la edad y el 

porcentaje de abandono P=0,925. Sin embargo, Rondán12 manifiesta que el riesgo de 

abandonar la lactancia materna en madres < 19 años es 3 a 10 veces mayor en comparación 

a las madres mayores de 19 años. En nuestra realidad las madres adolescentes prologan el 

comienzo de la LM, sustentando que deben continuar sus estudios, que si dan de lactar 

malograran sus bustos entre otras expresiones y en realidad demuestran el desconocimiento 

del beneficio de la LM para sus bebés; sin embargo, en las madres adultas es más duradero 

el tiempo de LM y se puede asociar a la experiencia previa y madurez. 



29 
 

 

Por otro lado, el grado de instrucción es un factor que se encuentra en debate a nivel nacional 

y mundial, algunos estudios revelan que las madres sin educación abandonan la LM. En este 

estudio 18.5% poseen estudios superiores, 13,9% sin estudios y el 44,4% secundaria (Tabla 

Nº11); encontrándose que el abandono de la LM estuvo en mayor porcentaje en madres con 

secundaria en un 32,5% (Tabla Nº03) al realizar a prueba estadística se obtuvo un valor de 

P= 0.354 indicador de no relación en las variables. Al igual que Boga y Pereyra41 en su 

estudio no encontró relación con un P=0,8. Mientras que Kanh38 demuestra que si existe 

relación con un P= 0,001. Por tanto, la escolaridad de la madre le permite ir adquiriendo 

conocimientos sobre la LM, por esta razón es difícil deducir si este factor influye o no, ya 

que existe una controversia en los resultados porque revelan que aquellas madres con menos 

nivel educativo tuvieron mayor prevalencia de la LM y las madres con educación superior lo 

abandonaron a los meses, debido a sus ocupaciones o responsabilidades con la familia, 

comunidad y sociedad. 

 

 
De acuerdo con el estado civil, se analiza que el 13% son solteras, 26.9% casadas y 57.3% 

son convivientes (Tabla Nº10); similares resultados obtuvieron Basilio y Morales42 

convivientes45.7%, casadas 25.5% y solteras 8.5%. Hay que mencionar que en el presente 

estudio encontró que las madres casadas abandonan la lactancia materna en un 21,3%, sin 

embargo, las madres convivientes tienen en percentil más alto de abandono con un 43,5% 

(Tabla Nº02), al realizar la prueba estadística se obtuvo un valor de P= 0.735 el cual demuestra 

que no se relacionan las variables. Distinto de Ruiz y Martinez43 que en su estudio nos 

menciona que el abandono de la LM se da en un porcentaje mayor en las madres solteras, 

porque a ellas se les atribuye la inestabilidad emocional y falta de apoyo. 

 
Acerca de la estructura familiar, 43,5% de las madres tienen una estructura familiar nuclear, 

extensa 45.4% y 11,1% monoparental (Tabla Nº14). Del mismo modo en un estudio realizado 

en México44 las madres pertenecen a familia nuclear en un 59.2%. En el presente estudio se 

muestra que las madres con estructura familiar extensa y nuclear abandonan la lactancia 

materna con 33,3%. Similar resultado obtuvo en una investigación en México44 en donde 

menciona que el factor familiar que influye en el abandono de la LM es la composición 

familiar, en sus resultados manifiesta que la familia extensa es la que cuenta con el riesgo de 

abandono, porque se transmite una experiencia negativa de madre a hija a través de los años. 

Es decir, en nuestra realidad esto se relaciona a que las madres que tienen una familia extensa 

y nuclear les dan la posibilidad de un ingreso económico mayor y apoyo, lo cual les permite a 

las madres sumergirse al mundo laboral y reemplazar la leche materna por formula. 

 

 
Otros factores no menos importantes que se encontraron en la presente investigación para el 

abandono de la LM fueron: En cuanto al dolor durante la lactancia el 72.2% de las madres 

manifiestan que si tienen o tuvieron dolor y el 27.8% no (Tabla N.º 28) otras razones falta de 

tiempo por el trabajo 40.7%, decisión de la madre 37% y rechazo del niño 22.2% (Tabla N.º 

29). Del mismo modo en un estudio realizado en Colombia45 las madres refieren los motivos 

del abandono de la LM: hipogalactia, rechazo del bebe, ingreso al centro laboral. Respecto a 

esto se puede decir, que las razones se pueden ver como la percepción propia que tiene la 

madre y ella misma pone las barreras en relación con la LM. Desde esta perspectiva son 

razones 
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que pueden ser modificables con intervención de la enfermera, se puede buscar estrategias: 

sesiones educativas, talleres, etc. 

 

 
Por otro lado, al aspecto social: las madres sienten vergüenza dar de lactar en público el 

53.7% menciona que a veces, 21.3% si y 25% no (Tabla N.º 23); por otro lado, manifiestan 

en un 44,4% que la lactancia si malogra el cuerpo y 55,6% opina lo contrario (Tabla N.º 25). 

Por otro lado, Olaya46 y Macedo47 mencionan el 90% y 74% respectivamente que las madres 

no dejan de dar de lactar porque pueden perder su figura corporal. Precisamente estas 

condiciones son las que limitan a las madres a continuar con a LM, esto se puede evidenciar 

con más énfasis en las madres adolescentes, primerizas por el poco conocimiento de los 

cambios fisiológicos de su cuerpo. 

 

 
Conclusiones 

 

− Los factores socioeconómicos estadísticamente significativos relacionados con el 

abandono de la LM son procedencia, actividad laboral de las madres y número de 

personas que trabajan en el hogar. Además, los factores socioeconómicos que no se 

asocian con el abandono de la lactancia materna son: edad, estado civil, grado de 

instrucción, estructura familiar, número de hijos e ingreso mensual. 

 

 
− En cuanto a los factores sociales, las madres sin educación, con mayor número de 

hijos y familias monoparentales tienen menor prevalencia de abandono de la lactancia 

materna. Mientras, las madres entre las edades de 26 a 30 año, estado civil conviviente 

tienen mayor prevalencia en el abandono de la lactancia materna. 

 

 

− En cuanto a los factores económicos, se deduce que el ingreso mensual y las horas de 

trabajo no influyen en el abandono de la lactancia materna. Por tanto, las madres que 

cuentan con un trabajo formal tienen derecho a una hora de lactancia materna, sin 

embargo, esto no es suficiente; porque sus hijos quedan a cuidado de terceros por 

largas horas y esto no permite el cumplimiento de la lactancia materna de forma 

adecuada. 

 

 
− Las madres que optaron por el abandono de la lactancia materna fueron las tres cuartas 

partes de las cuales tuvieron como motivos principales la falta de tiempo por el 

trabajo, dolor durante la lactancia y en menor relevancia el rechazo del bebé. Así 

mismo, el sustituto utilizado con mayor frecuencia son las fórmulas lácteas. Dando 

lugar al uso del biberón; existiendo un porcentaje considerable del más de la mitad. 
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Recomendaciones 

 
− Al centro de salud José Olaya se le recomienda buscar estrategias, fomentar y 

monitorizar las campañas de difusión de promoción de la lactancia materna exclusiva 

y complementaria hasta los 2 años, evitando las propagandas que inducen al consumo 

de los sucedáneos lácteos. 

 

 

− Al personal de enfermería que trabaja en el centro de salud, promover e incrementar 

la difusión de los beneficios de la lactancia materna exclusiva y complementaria; 

capacitando y apoyando a las madres con la información adecuada acerca de la 

alimentación de sus hijos para reducir el abandono de la lactancia materna. 

 

− A las instituciones de educación superior encargadas de formar profesionales de salud 

en sus planes de estudio exista una asignatura exclusiva que fomente y profundice la 

trascendencia de la práctica de la lactancia materna tanto exclusiva y complementaria. 

Por otro lado, dar a conocer y profundizar sobre la ley de la lactancia materna; porque, 

contribuye con la mejora de la salud pública. 

−A los estudiantes de enfermería, realizar investigaciones para determinar, porque no se 

da cumplimiento a la Ley de la lactancia materna, donde se indica que es hasta los 24 
meses, por otro lado, indagar cuales son los motivos para no promover la lactancia 
complementaria. 
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Anexos 

 

 

 

                          

 

 

ANEXO 01 

 

FORMULA PARA LA MUESTRA DE POBLACIÓN FINITA 

 
                                                                         𝑵 𝝈𝟐𝒁𝟐 

                                                𝒏 =            
(𝑵 − 𝟏)𝒆𝟐 + 𝝈𝟐𝒁𝟐 

 
 

n: El tamaño de la muestra 

N: El tamaño de la población total 

σ: Desviación estándar de la población. En caso de desconocer este dato es común 

utilizar un valor constate que equivale a 0.5. 

Z: Nivel de confianza. 

e: Error muestral. 

 

𝑵𝝈𝟐𝒁𝟐 

𝒏 = 
(𝑵 − 𝟏)𝒆𝟐 + 𝝈𝟐𝒁𝟐 

 
𝟏𝟓𝟎(𝟎. 𝟓)𝟐(𝟏. 𝟗𝟔)𝟐 

𝒏 = 
(𝟏𝟓𝟎 − 𝟏)(𝟎. 𝟎𝟓)𝟐 + (𝟎. 𝟓)𝟐(𝟏. 𝟗𝟔)𝟐 

 

 
 

𝒏 = 
(𝟏𝟓𝟎)(𝟎. 𝟐𝟓)(𝟑. 𝟖𝟒𝟏𝟔) 

 
 

(𝟏𝟓𝟎 − 𝟏)(𝟎. 𝟎𝟎𝟐𝟓) + (𝟎. 𝟐𝟓)(𝟑. 𝟖𝟒𝟏𝟔) 

 

 
 

𝒏 = 
𝟏𝟒𝟒. 𝟎𝟔 

 
 

𝟏. 𝟑𝟑𝟐𝟗 

 

 

𝒏 = 𝟏𝟎𝟖. 𝟎𝟖 
 
 

𝒏 = 𝟏𝟎𝟖 
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ANEXO 02 

CUESTIONARIO 

 

 

 

UNIVERSIDAD CATÓLICA SANTO TORIBIO DE MOGROVEJO 
 

FACULTAD DE MEDICINA 

ESCUELA DE ENFERMERÍA 

 
CUESTIONARIO DE RELACIÓN DE LOS FACTORES SOCIOECONÓMICOS CON EL 

ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA. 

La presente Encuesta tiene por objetivo recoger datos estadísticos con la finalidad de 

determinar los factores socioeconómicos relacionados al abandono de la lactancia materna 

en niños de 0 a 24 meses, que acuden al Centro de Salud José Olaya – Chiclayo. 

 

 
I. DATOS GENERALES 

1) Edad de la madre: 

18 a 20 años (   )   21 a 25 años (    )    26 a 30 años (    ) 

 
 

2) Edad del niño (hijo): ……… meses 

3) Sexo de su niño 

F (  ) M ( ) 

 
 

II. FACTOR SOCIAL 

 
 

4) Estado civil de la madre: 

Soltera ( ) Casada ( ) Conviviente ( ) Otro ( ) 
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5) Grado de instrucción de la madre: 

Sin estudios ( ) Primaria ( ) Secundaria ( ) Superior ( ) 

 
 

6) Zona de residencia: ¿Dónde vive usted actualmente? 

Urbana (vive en la ciudad) ( ) 

Rural (vive en el campo) ( ) 

Marginal (vive en un pueblo joven, asentamiento humano) ( ) 

 
 

7) Estructura familiar: 

Monoparental (si vive usted y su hijo) ( ) 

Nuclear (si vive usted, su esposo e hijo) (  ) 

Extensa (si vive usted, esposo, hijo y otros parientes) ( ) 

 
 

8) Número de hijos: 

Solo 1 hijo ( ) 2 a 3 hijos ( ) más de 4 hijos ( ) 

 
 

9) Usted actualmente trabaja. 

Si, en casa ( ) Si, fuera de casa ( )   No trabajo ( ) 

 
 

10) Si trabaja fuera de casa cuantas horas. 

4 a 6 horas (   ) 6 a 8 horas ( ) Mas de 10 horas ( ) 

 
11) Le conceden tiempo en su trabajo para dar de lactar a su hijo: 

Si ( )   No ( ) No trabaja ( )   No requiero ( ) 

 
12) Siente vergüenza dar de lactar en público:Si ( 

) A veces ( ) No ( ) 

 
 

13) Considera que la lactancia malogra su cuerpo: 

Si ( ) No ( ) 

14) Usted utiliza el biberón 

Si ( ) No ( ) 
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III. FACTOR ECONÓMICO 

15) Cuantas personas trabajan en su familia. 

Uno ( ) Dos ( ) Más de 2 ( ) 

16) Cuál es el ingreso mensual de la familia. 

Menor a 930 soles ( ) 930 soles ( ) Más de 1000 soles ( ) 

 
 

17) Con este ingreso que tiene su familia, le alcanza para comprar “fórmulas lácteas”. 

Si ( ) No ( ) a veces ( ) 

18) Sabe usted cual es el precio de las “fórmulas lácteas” que vende. 

80 soles ( ) 100 soles ( ) 120 soles ( ) 

 
IV. ABANDONO DE LACTANCIA MATERNA 

19) ¿Continúa dando leche materna a su niño? 

Si, frecuentemente ( ) A veces ( ) No ( ) 

 
 

20) Si la respuesta es NO ¿Qué otros líquidos le dan a su niño? 

Infusiones ( ) Jugos ( ) Leche artificial ( ) 

 
21) ¿Tiene o tuvo dolor cuando dio de lactar a su niño? 

Si ( ) No ( ) 

22) Por qué cree usted que se da el abandono de la lactancia materna: 

Rechazo del niño ( ) decisión de la madre ( ) falta de tiempo por el trabajo ( ) 

 

 

 

 

MUCHAS GRACIAS POR SU ATENCIÓN 
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ANEXO 03 

VALIDACIÓN DEL INSTRUMENTO 
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ANEXO 04 
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ANEXO 05 

PERMISO DE EJECUCCIÓN 
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ANEXO 06 

HOJA INFORMATIVA 

Hoja informativa para participar en un estudio de investigación 
 
 

Datos informativos: 

Institución : Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo 

Investigadores: Maria Flor De La Cruz Sanchez 

Título : Relación de los factores socioeconómicos con el abandono de la 

lactancia materna en un centro de salud 2020 
 
 

 
 

Propósito del Estudio: 

Usted ha sido invitada a participar de este estudio de investigación titulado: Relación de los 

factores socioeconómicos con el abandono de la lactancia materna. Además, el cual tiene 

como objetivo Determinar la relación que existe entre los factores socioeconómicos y el 

abandono de la lactancia materna, en madres de niños menores de 24 meses que asisten al 

servicio de Crecimiento y Desarrollo de un centro de salud 2020. 

 
Procedimientos: 

1.-Si usted acepta participar en este estudio se le brindara la hoja informativa. 

2. Luego de haber dado lectura a la hoja informativa, se le proporcionara el cuestionario 

relacionado a la investigación. 

3. El cuestionario que se le entrego consta de 22 preguntas para ser respondidas en un tiempo 

de 15 minutos. 

4. Una vez concluida la recolección de datos se procesará la información y se emitirá un 

informe con los resultados a la universidad Santo Toribio De Mogrovejo. 

5. Finalmente los resultados serán probablemente publicados en una revista científica. 
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Riesgos: 

No se prevén riesgos por participar en este estudio. 

 

 
Costos e incentivos. 

En esta investigación Ud. No aportará ni recibirá dinero, ni incentivos de 

otra índole por su participación. 

Confidencialidad: 

Le podemos garantizar que la información que usted brinde, será manejada 

solo por los investigadores. 

 

Uso futuro de la información obtenida: 

La investigadora conservará la información de sus cuestionarios guardadas 

en archivos por un periodo de 2 años, con la finalidad de que sirvan como 

fuente de verificación de nuestra investigación, luego del cual será eliminada. 

Autorizo guardar la base de datos: SI NO 

Se contará con el permiso del Comité de Ética en investigación de la Facultad 

de Medicina de la Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo, cada 

vez que se requiera el uso de la información. 

Derechos del participante: 

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier 

momento, sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor 

pregunte al personal del estudio, o llamar a Maria Flor De La Cruz Sánchez 

al tel. 978171530, investigador principal. 

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha 

sido tratado injustamente puede contactar al Comité de Ética en investigación 

de la Facultad de Medicina de la Universidad Católica Santo Toribio de 

Mogrovejo, al teléfono 074-606200 anexo 1138. 
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ANEXO 07 

                                                                    BASE DE DATOS 
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ANEXO 08 

TABLAS DE RESULTADOS 

 

 
 

TABLA N°20: SEXO DE NIÑOS DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 
 

 

Sexo 

 
 

Frecuencia 

 
 

Porcentaje 

 
Femenino 67 62% 

 Masculino 41 38% 

 
Total 108 100% 

Fuente: elaboración propia 

 
Interpretación: La tabla N°20 nos muestra el sexo del niño, de los cuales el 62% (67) son femeninos 

y 38% (41) masculino. 

 

TABLA N°21: HORAS DE TRABAJO FUERA DE CASA DE LAS MADRES QUE 

ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 

 

 
Horas de trabajo fuera de casa Frecuencia Porcentaje 

4 a 6 horas 12 11,1% 

6 a 8 horas 34 31,5% 

Más de 10 horas 11 10,2% 

Total 57 52,8% 

Perdidos 51 47,2% 

Total 108 100% 
 

Fuente: elaboración propia 
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Interpretación: En la tabla N°21, 80,7% de las madres trabajan de 4 a 8 horas y solo el 19,3% 

trabajan más de 10 horas 

 

 
TABLA N°22: CONCEDEN TIEMPO EN SU TRABAJO PARA DAR DE LACTAR 

A SU NIÑO A LAS MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN 

UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 

 
 

Conceden tiempo en el trabajo para dar de 

lactar a su niño 
Frecuencia Porcentaje 

 NO 39 36,1% 

 SI 15 13,9% 

 NO TRABAJO 32 29,6% 

 NO REQUIERO 22 20,4% 

 Total 108 100% 

 

 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En cuanto a si le conceden tiempo para dar de lactar a su niño el 13,9% si 

obtiene este permiso y el 36,1% no le conceden. 

 

 
TABLA N°23: SIENTEN VERGÜENZA AL DAR DE LACTAR EN PUBLICO LAS 

MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE 

SALUD - CHICLAYO, 2020 

 

 

 

Sienten vergüenza dar de lactar en 

publico 
Frecuencia Porcentaje 

 NO 27 25% 

 SI 23 21,3% 

 A VECES 58 53,7% 

 Total 108 100% 
 

Fuente: elaboración propia 
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Interpretación: En esta tabla observamos que las madres a veces sienten vergüenza dar de 

lactar en público siendo un total 58 de las estudiadas, 27 no sienten vergüenza y solo 23 de 

ellas si sienten vergüenza. 

TABLA N°24: USO DEL BIBERÓN EN LAS MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 

 
 

Uso del biberón 
Frecuencia Porcentaje 

 NO 26 24,1% 

 

SI 82 75,9% 

Total 108 100% 

 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En cuanto al uso del biberón el 75,9% de las madres reportan que si lo utilizan 

y 24,1% no. 

 

 
TABLA N°25: CONSIDERA QUE LA LACTANCIA MATERNA MALOGRA SU 

CUERPO DE LAS MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN 

UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 
Lactancia materna malogra su cuerpo 

Frecuencia Porcentaje 

 NO 60 55,6% 

 
SI 48 44,4% 

 Total 108 100% 

 
 

Fuente: elaboración propia 

 
Interpretación: En esta tabla se observa que las madres manifiestan en un 44,4% que la 

lactancia si malogra el cuerpo y 55,6% opina lo contrario. 
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TABLA N°26: INGRESO FAMILIAR ALCANZA PARA COMPRAR FORMULAS 

LACTEAS A LAS MADRES QUE ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN 

UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 
Ingreso familiar alcanza para comprar 

fórmulas lácteas 
Frecuencia Porcentaje 

 NO 28 25,9% 

 SI 38 35,2% 

 A VECES 42 38,9% 

 Total 108 100% 

 
 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En cuanto al ingreso familiar las madres en un 38,9% manifiestan que a veces 

le alcanza para comprar fórmulas lácteas, el 25,9% refieren que no le alcanza; pero si, 

observamos un porcentaje de 35,2% que refieren que si les alcanza. 

 
TABLA N°27: SUSTITUTOS DE LECHE MATERNA DE LAS MADRES QUE 

ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 

 

 
Sustitos de leche materna Frecuencia Porcentaje 

Leche artificial 40 37% 

Infusiones 8 7,4% 

Jugos 33 30,6% 

Total 81 75% 

Perdidos 27 25% 

Total 108 100% 

 

Fuente. Elaboración propia 

 

Interpretación: En los resultados obtenidos en este estudio con respecto a que otros líquidos 

les proporcionan a sus niños encontramos que el 49.4% le dan leche artificial, 40.7% jugos 

y solo el 9.9% infusiones. 
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TABLA N°28: DOLOR DURANTE LA LACTANCIA DE LAS MADRES QUE 

ABANDONAN LA LACTACIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 

 
Dolor durante la lactancia 

Frecuencia Porcentaje 

NO 30 27,8% 

SI 78 72,2% 

Total 108 100% 

 
 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En cuanto al dolor durante la lactancia el 72.2% de las madres manifiestan 

que si tienen o tuvieron dolor y el 27.8% no. 

 

 
TABLA N°29: RAZONES PARA EL ABABANDONO DE LA LACTANCIA DE 

MADRES EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 

Motivos para el abandono de la 
lactancia 

Frecuencia Porcentaje 

Falta de tiempo por el trabajo 44 40,7% 

Decisión de la madre 40 37% 

Rechazo del niño 24 22,2% 

Total 108 100% 
 

Fuente: elaboración propia 

 

Interpretación: En cuanto al abandono de la lactancia materna 44 madres refieren que 

es por falta de tiempo por el trabajo, 40 de ellas por decisión de la madre y solo 24 

manifiestan que es por rechazo del niño. 
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TABLA N°30: EDAD DE LOS NIÑOS DE MADRES QUE ABANDONAN LA 

LACTANCIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - CHICLAYO, 2020 

 

 

EDAD DEL NIÑO EN 

    MESES  

108 1 24 11,46 5,903 

 

 

Fuente: elaboración propia 

 

 

Interpretación: En cuanto a la edad de los hijos de las 108 madres encuestadas la edad 

mínima de los niños es 1 mes y el máximo es 24 meses; teniendo una desviación 

estándar de 5,903. 

 

 

TABLA N°31: CONOCIMIENTO DE PRECIOS DE FORMULAS DE MADRES 

QUE ABANDONAN LA LACTANCIA MATERNA EN UN CENTRO DE SALUD - 

CHICLAYO, 2020 

 
Precio de formulas 

Frecuencia Porcentaje 

80 39 36,1% 

100 46 42,6% 

120 23 21,3% 

Total 108 100% 

 

Fuente: elaboración propia 

Interpretación: En cuanto al precio de las fórmulas lácteas las madres marcaron que 

tienen el precio de 80 soles el 36,1%, de 100 soles el 42,6% y de 120 soles el 21,3%. 

 

 

                                                                        

 

 

 

 

 Mínimo Máximo Media Desviación 

estándar 



 

ANEXO 09                                                                                            

OPERECIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

 

Variable 
Definición 

conceptual 

Definición 

operacional Dimensiones Indicadores Escala Instrumento 

 

 

Factores 

socioeconómicos 

Son las 

condiciones y/o 

circunstancia del 

entorno del 

individuo que 

prevalecen en la 

actitud de la 

persona. 

 

Son categorías 

relacionados a 

los factores 

socioeconómi

cos 

 

 

Social 

-Categoría de edad 

de la madre 

 

 

- Estado civil de la 

madre 

 

 

-Grado de 

instrucción de la 

madre 

 

 

-Zona de residencia 

 

 

-Composición 

familiar 

 

 

- Número de hijos 

 

-Madre trabaja 

actualmente 

 

 

-Si trabaja fuera de 

casa, cuantas horas 

 

Ordinal 

Nominal 

 

Encuesta 



 
 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Económico 

 

 

-Le conceden 

tiempo en su trabajo 

para dar de lactar a 

su hijo. 

 

 

-Siente vergüenza al 

dar de lactar en 

publico 

 

-Considera que la 

lactancia malogra su 

cuerpo. 

 

 

-Usted utiliza el 

biberón 

 

 

 

 

 

 

 

-Número de 

personas trabajan en 

su familia 

 

-Ingreso mensual de 

la familia 

  



 
 

 

    - Ingreso mensual 

permite comprar 

Fórmulas lácteas. 

 

 

-Precio de las 

fórmulas lácteas. 

  

 

 

 

 

Abandono de la   

lactancia 

Se denomina al no 
cumplimento, 
terminación 
prematura o 
discontinuidad de la 
alimentación con la 
leche materna. 

La 

condición 

de la madre 

para 

determinar 

esta 

categoría 

 

Actitudinal 

 

  SI 

 

 

   

NO  

¿Continúa dando 

leche materna a su 

niño? 

¿Qué otros 

líquidos le dan a 

su niño? 

¿Tiene o tuvo 

dolor cuando 

lactaba a su niño? 

-Por qué cree usted 

que se da el 

abandono de la 

lactancia materna. 

  



 

 

 

 

ANEXO 10 

INFORME TURNITIN 

 

 



 
 
 

 
 

 

 

 

 

 


