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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda la lactancia materna
exclusiva (LME) para los bebés durante los primeros seis meses de vida, seguida de
alimentacion complementaria después de los seis meses y continuada durante al menos dos
afios 0 mas. La lactancia materna tiene un efecto beneficioso sobre el desarrollo y la salud
de los bebés y sus madres. Ademas, su uso ideal ayuda a proteger el medio ambiente y

ahorrar dinero para la familia y la sociedad en su conjunto (1).

Por su parte, los Lineamientos de Nutricion Materno - Infantil proporcionadas por el
Ministerio de Salud (MINSA) establece que se deben agregar alimentos complementarios
dentro de los seis meses para cubrir las necesidades nutricionales y asegurar el desarrollo del
sistema digestivo, renal y nervioso (2).

Asimismo, es importante pensar mas en las caracteristicas de los alimentos, como su
frecuencia, cantidad, consistencia e interaccion entre ellos durante las comidas, por eso la
madre debe adquirir el conocimiento sobre la alimentacion complementaria, teniendo en
cuenta su experiencia que ha acumulado a lo largo de su vida a través de la recoleccion de
datos e informacion que son trasmitidos por el entorno familiar y social, formando parte de

su cultura (3).

Este trabajo tuvo como objetivo principal “Determinar el nivel de conocimiento
sobre alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima — 2021”,
persiguio el método cientifico, siendo de tipo basica, llegd a un nivel descriptivo y con disefio

no experimental de corte transversal.

Se subdivide en el primer capitulo I que formula la realidad problematica, objetivos
y las justificaciones para poder llevar este estudio. En el capitulo Il se analizaron los
antecedentes para luego fundamentar la base teérica de la variable independiente con sus
respectivas dimensiones. En el capitulo 111 se formul6 las posibles respuestas donde esta las
definiciones tedricas como operacionales. En el capitulo IV se detall6 el marco
metodologico. En el capitulo V se presenta los resultados, finalmente se alcanza el analisis

y discusion, conclusiones, recomendaciones, referencias bibliograficas y anexos.
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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento sobre la
alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses. El estudio fue de tipo
basica, nivel descriptivo con disefio no experimental, de corte transversal y enfoque
cuantitativo. La poblacion estuvo constituida por 245 madres y una muestra de 150 madres.
La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento que se aplicé fue el cuestionario. En
cuanto los resultados obtenidos, se encontré que el 55,3% de las madres de nifios de 6 a 12
meses de edad presentan un nivel de conocimiento medio, el 44% indica un nivel alto y el
0,7% indican un nivel bajo y por dimensiones el 62% indica un nivel medio en la dimension
Generalidades sobre la alimentacién complementaria, el 60% indican un nivel medio en la
dimensién Caracteristicas de la alimentacion complementaria, el 64,7% indican un nivel alto
en la dimension Medidas de Higiene y un 66,7% indica que su nivel en la dimensién Riesgos
en la alimentacion es medio. Concluyendo que las madres de los nifios de 6 a 12 meses de
edad que son pacientes, presentan un nivel de conocimiento medio, con respecto a la

alimentacion complementaria.

PALABRAS CLAVES: Lactantes, alimentacion complementaria.
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ABSTRACT

This research aims to determine the level of knowledge about complementary feeding in
mothers of children from 6 to 2 months. The study is of basic type, descriptive level with
non-experimental design, cross-sectional and quantitative approach. The population is made
up of 245 mothers and a sample of 150 mothers. The technique used was the survey and the
instrument that was applied was the questionnaire. Regarding the results obtained, it was
found that 55.3% of the mothers of children from 6 to 12 months of age present a medium
level of knowledge, 44% indicate a high level and 0.7% indicate a low level. and by
dimensions, 62% indicate a medium level in the dimension Generalities about
complementary feeding, 60% indicate a medium level in the dimension Characteristics of
complementary feeding, 64.7% indicate a high level in the Hygiene Measures dimension
and 66.7% indicate that their level in the Food Risks dimension is medium. Concluding that
the mothers of children aged 6 to 12 months who are patients, have a medium level of

knowledge, regarding complementary feeding.

KEYWORDS: Infants, complementary feeding.
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CAPITULO I
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1.  Descripcion de la realidad problematica

La alimentacion complementaria (AC) se refiere a los alimentos sélidos o liquidos que
el lactante comienza a tomar, diferente de la leche materna, ya sea de formula infantil o de
continuacidn. Otro término que se usa con frecuencia es comida para lactantes o destete. El
alimento con lecha materna (LME) o formula es suficiente para el crecimiento del lactante;
sin embargo, después de los primeros seis meses, puede ser necesario introducir otros

alimentos si el lactante carece de energia y algunos nutrientes (4).

En muchas partes del mundo, los alimentos autdctonos por si solos no son suficientes
para satisfacer las elevadas necesidades nutricionales de lactante, siendo complementados
con formula y otros alimentos para ayudar a satisfacer las necesidades alimentarias,
considerando una gama de alimentos enriquecidos que contienen grandes cantidades de
proteinas y micronutrientes favoreciendo la alimentacién complementaria con el fin de

enriquecer el desarrollo del lactante manteniendo el estado de salud (5).

A nivel mundial, se estima que el 35% de los lactantes son amamantados por completo
a los primeros meses de edad, la alimentacion complementaria suele comenzar tarde o
temprano, el 33% de los casos del inicio de la alimentacion es inadecuado al encontrarse un

consumo deficiente de frutas, verduras y un consumo excesivo de hidratos de carbono (6).

De acuerdo con informes de paises de América Latina y el Caribe, esto sugiere que
aproximadamente el 50% de las madres lactantes tienen habitos alimentarios
complementarios inadecuados. La Ultima Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional
(ENSIN) de Colombia describe la introduccién temprana de alimentos inadecuados por la

falta de calorias y minerales en los nifios. (6).

Por otro lado, en el Perd, se encontro que solo el 61,1% de los lactantes consumieron la
minima variedad de alimentos y resultados inferiores a otra encuesta nacional de todas las

regiones del Perd, donde se encontrd 75,5%, pero en lactantes de 6 — 35 meses (7).

En cuanto al departamento de Lima, mas del 30% de las madres tienen habitos adecuados
de alimentacion complementaria y mas del 80% de las madres tienen un conocimiento

relativamente alto de los alimentos complementarios. Cabe destacar que estos informes

12



anteriores no tuvieron en cuenta la mayor afinidad de los alimentos complementarios por el
valor nutricional, que es una consideracion importante para las intervenciones de salud
publica (8).

Dado que la leche materna no cubre las necesidades de crecimiento y desarrollo del
lactante, como el zinc y el hierro, es importante recalcar la introduccién de alimentos a partir

de los 6 meses, ya que esta es la fase activa en la que el lactante comienza a sentir su entorno

(6).

Sin embargo, las caracteristicas que tiene la alimentacion de un lactante constan de tres
periodos; periodo de lactancia el cual son los 6 primeros meses de vida, periodo transicional
cuando comienza la diversificacion de la dieta y la transicién gradual a los alimentos
complementarios, el periodo adolescencia modificado que es la edad preescolar y escolar, la

cual es més parecida a una alimentacion de adultos (9).

Teniendo en cuenta las medidas de higiene que se deben realizar, asi como, el lavado de
manos con agua y jabon impide la trasmision de enfermedades, en el cual las personas que
no usan para el lavado de manos jabon y antes de ello, han estado en contacto con superficies

contaminados pueden portar bacterias, virus, parasitos e ingresar al organismo (10).

Durante el periodo de la alimentacion complementaria, la calidad de los alimentos es
deficiente, el riesgo de comer por la mafiana y por la noche es alto y la cantidad de alimentos
es pequefia. EI conocimiento de las madres sobre los alimentos sélidos depende de sus
percepciones y experiencias a lo largo de la vida; por lo tanto, las madres, que son las
cuidadoras principales, deben tener tiempo, conocimiento y habilidades suficientes para

distribuir comidas tradicionalmente dentro de la familia (9).

Es por ello, que en el Centro de Salud Santa Maria, se interactu6 con las madres sobre
alimentacion complementaria. Sabemos que algunas madres comienzan a alimentar a sus
bebés antes de los 6 meses y otras comienzan a alimentar después de los 6 meses para
asegurar una nutricion adecuada para sus bebés promoviendo su crecimiento y desarrollo; se
proporciona informacion verbal y una guia educativa para retroalimentar y disipar dudas

sobre qué alimentos se pueden seguir ofreciendo segun la edad del bebé.
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Finalmente, Nola Pender en su “Modelo de Promocion de la Salud” sefiala que este
modelo permite comprender el comportamiento humano que adopta hacia su atencion del
personal de enfermeria. En tal sentido, identifica los factores que interfieren en la toma de

decisiones, motivaciones y actitudes que conducen a conductas saludables (11).

Teniendo en cuenta el modelo de promocion de la salud de Nola Pender, las enfermeras
necesitan crear un ambiente de confianza, que es esencial, permitiendo a las madres
tranquilizar, aconsejar, apoyar y participar en la toma de decisiones. Comprender y fortalecer
el conocimiento sobre los cambios de comportamiento y actitud para reducir el riesgo de la

alimentacion complementaria (9).
1.2.  Delimitacién del tema

e Delimitacion espacial: el estudio se realizo en el puesto de salud Santa Maria segln su
nivel I- 3 sin internamiento, ubicado av. Héroes del Cenepa Mz D2 aa. hh Santa Maria,

San Juan de Lurigancho.

¢ Delimitacion poblacional: participaron del estudio madres con hijos menores de 6 a 12
meses que asistieron al puesto de salud Santa Maria.

e Delimitacion temporal: la investigacion se ejecuto entre los meses de marzo a mayo del

presente afio 2022.

e Delimitacion Conceptual: se basé dentro de los constructos tedricos generales de la
variable independiente la cual esta relacionada con la teoria de Nola Pender, mediante la

revision de articulos, investigaciones, revistas y tesis publicadas en sitios web.
1.3.  Formulacion del problema
1.3.1. Problema general

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria en madres de

nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021?
1.3.2. Problemas especificos

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre las generalidades de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA 2021?
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- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre las caracteristicas de la alimentacién

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA 2021?

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre las medidas de higiene a tener en cuenta
durante la alimentacién complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA
20217

- ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre los riesgos de iniciar de forma temprana o
tardia la alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA
20217

1.4. Justificacion
1.4.1. Social

La desnutricidn, incluida la desnutricion cronica o el retraso del crecimiento, es una
gran amenaza para los nifios menores de cinco afios en nuestro pais, con consecuencias de
por vida. Esta condicion empeora la condicion econdémica y social de las personas, familias,
comunidades y paises, aumenta el riesgo de enfermedades y dificulta el desarrollo cognitivo
y fisico de los nifios, lo que afecta significativamente su vida y salud futura. Por lo tanto, es
fundamental aumentar el conocimiento de las madres sobre la ablactacion
(alimentacion complementaria) para orientar las actividades preventivas y promocionales

que realiza el personal de salud con el objetivo de fomentar la introduccidn temprana.
1.4.2. Tedrica

Mediante el presente trabajo de investigacion se busca conocer el nivel de conocimientos
de cada una de las madres asi mismo, resaltar la importancia y vinculo del profesional de
salud de trabajar con el modelo de promocion de la salud de Nola Pender, puesto que, esto
estd vinculada al adecuada informacién brindada por parte del profesional de salud a las
madres y la importancia de seguir ciertas pautas y de comunicarse con eficacia de esta
manera lograr que cada una de las madres manejen la informacion precisa y oportuna para

un mejor estilo de vida de sus menores hijos.

El modelo ha demostrado ser una poderosa herramienta que las enfermeras pueden
utilizar para comprender y fortalecer las actitudes, motivaciones y comportamientos de las

personas, particularmente en base al concepto de autoeficacia enfatizado en el modelo de
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Nola Pender. Por estas razones, la propia madre muestra una actitud especial para apoyar

con su conocimiento y experimentar una conducta saludable (12).
1.4.3. Metodologica

Esta investigacion corresponde a un disefio descriptivo, se utilizara para el recojo de
la informacion un instrumento (prueba escrita), con preguntas maltiples, el instrumento es
confiable y validado que permitié obtener resultados fidedignos, la cual posteriormente
determind el nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria. Se aplic la
estadistica para el procesamiento de los datos, los resultados se presentaron en tablas y
gréficos, en la cual se reflejaron las respuestas concretas que tienen las madres sobre la
alimentacion complementaria en nifios de 6 a 12 meses permitiendo conocer su nivel de
conocimientos en este tema y con estos resultados poder implementar acciones que mejoren
la salud de los nifios del Centro de Salud Santa Maria , promocionando el consumo de
alimentos ricos en vitaminas y minerales, lo que repercutira en la disminucion de los

porcentajes de anemia en lactantes menores 6 a 12 meses de edad.
1.5. Objetivos
1.5.1. Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria en madres
de nifios de 6 a 12 meses, LIMA - 2021.

1.5.2. Objetivos especificos

- Identificar el nivel de conocimiento sobre las generalidades de la alimentacion
complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA 2021.

- ldentificar el nivel de conocimiento sobre las caracteristicas de la alimentacién

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA 2021.

- ldentificar el nivel de conocimiento sobre las medidas de higiene a tener en cuenta
durante la alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA
2021.

- ldentificas el nivel de conocimiento sobre los riesgos de iniciar de forma temprana o
tardia la alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, LIMA
2021.
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CAPITULO I
MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
2.1.1. Internacionales

Franca | y Oliveira S; en el afio 2020, realiz6 una investigacion sobre “Conocimientos
de las madres y tutores sobre lactancia materna y alimentacion complementaria”, en relacion
a la metodologia se opt6 por un modelo correlacional con corte transversal, con recoleccion
prospectiva de los datos, los autores concluyeron que la falta de conocimiento de aspectos
importantes de la lactancia materna y alimentacion complementaria mostroé la necesidad de
implementar orientacion continua sobre estos temas en la rutina de la Atencion Primaria de

Salud, con el fin de promover la salud del nifio (13).

Tutillo A; en el afio 2019, que realiz6 la tesis titulada “Conocimientos, actitudes y
practicas frente a la alimentacién en madres de nifios menores de dos afios de edad, Centro
de Salud La Vicentina, periodo enero a junio 2019”, se aprecia que tiene un modelo
metodologico descriptivo, transversal. El autor concluyé que las madres del estudio
demuestran tener conocimientos de moderados a altos en lactancia materna y alimentacion

complementaria, aungue existen algunos vacios (14).

Cruz J; en el afio 2018, quien fue el autor de la investigacion llamada “Alimentacion
complementaria en el nifio menor de un afio en el Hospital Infantil del Estado de Sonora”,
se observé que se trata de una investigacion descriptiva de corte transversal con recoleccion
prospectiva de los datos, quien concluyd que la alimentacion con leche materna es mas alta
que la reportada a nivel nacional y en estudios regionales, en relacion a la alimentacion
complementaria los nifios menores de un afio de edad no estan recibiendo dicha practica de

acuerdo a como se recomienda (15).

Paredes M; en el afio 2018, indago sobre el “Conocimiento de la alimentacion
complementaria de las madres mexicanas inscritas en la UMF no. 94”, metodoldgicamente
se fundamenta en ser una investigacién observacional descriptiva, concluyendo que el 32%

de la muestra tiene un buen nivel de conocimiento de la alimentacion complementaria (16).

Cueva R y Vergara J; en el afio 2018, realizo el trabajo llamado “Conocimientos,

actitudes y practicas sobre alimentacion complementaria de los/as cuidadores/as de pacientes
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atendidos en consulta externa del Hospital Vicente Corral Moscoso, Cuenca, 2018”; cabe
destacar que es una investigacion descriptiva transversal. Llegando a la conclusion que los
cuidadores/as de lactantes poseen conocimientos y actitudes adecuados de alimentacion

complementaria, pero al momento de ejecutarlas se observé una practica deficiente (17).
2.1.2. Nacionales

Rosales N y Rojas L; en el afio 2020, quien realizo la investigacion titulada ‘“Nivel de
conocimiento sobre alimentacion complementaria de las madres de nifios de 6 a 8 meses en
el Distrito de San Agustin de Cajas Huancayo 2020, por lo cual se guiara dentro del disefio
metodoldgico no experimental de tipo descriptivo simple y de corte transversal. Las autoras
concluyeron que el nivel de conocimiento en madres de nifios de 6 a 8 meses sobre
alimentacion complementaria en el distrito de San Agustin de Cajas, Huancayo 2020 es
medio con el 75% (18).

Mamani N; en el afio 2018, logrd crear la investigacion titulada “Conocimiento sobre
alimentacion complementaria de madres con nifios de 6-24 meses, beneficiarias del
programa nacional juntos en el centro de salud Pomata- 2018, encontrandose dentro del
margen de ser un estudio descriptivo de corte transversal, con disefio aleatorio simple. En
conclusién, las madres beneficiarias del programa nacional JUNTOS que visitaron el
establecimiento de salud de Pomata, tenian un conocimiento medianamente bueno sobre la

alimentacion complementaria de los nifios (19).

Bernal I; en el afo 2021, describi6 “Nivel de Conocimiento sobre la alimentacion
complementaria en madres de lactantes en el Centro de Salud de Santa Maria, Huacho 2021,
en relacion al proceso metodoldgico se orienta en ser cuantitativa, de tipo basica, con nivel
descriptivo y disefio no experimental de corte transversal. Ha llegado a la conclusion de que
las madres de nifios enfermos de 6 a 12 meses en el centro de salud de Santa Maria tienen

un nivel medio de conocimiento sobre alimentacién complementaria (20).

Calderdn Y.; en el afio 2020, que se encargd de investigar el “Nivel de conocimiento en
madres sobre la alimentacion complementaria en nifios menores de 1 afio en el centro de
salud - Huariaca 20207, llevando una investigacion de nivel basico, descriptivo, prospectivo
de corte transversal. Por ultimo, llego a la conclusion que el nivel de conocimiento sobre la
alimentacion complementaria de 60 mujeres de nifios menores de un afio en el centro de

salud de Huarica es de nivel bajo (21).
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Portal A; en el afio 2018, quien dirigid su estudio a el “Conocimiento y practica de las
madres de nifios y nifias de 6 a 11 meses sobre alimentacion complementaria, Centro de
Salud Pachacutec 2018”, se aporta que esta investigacion es de tipo descriptivo con corte
transversal. Se concluyé que las madres se comportaron de manera inadecuada no
principalmente por falta de conocimiento, sino por ciertas creencias y habitos, asi como por
falta de alimentos y recursos econdémicos (22).

2.2. Bases teoricas
2.2.1. Conocimiento

Se denomina conocimiento a la capacidad de adquirir informacion sobre el entorno, las
experiencias o la educacion sobre un tema relacionado con la realidad, incluye todo lo que

adquirimos a través de nuestros sentidos o intelecto (23).

Mario Bunge (24) refiere que el conocimiento es un conjunto de ideas, conceptos y
enunciados comunicables que pueden ser claros, precisos, ordenados e inexactos, y se divide
en conocimiento cientifico que es analitico racional, sistematico y comprobables
empiricamente, mientras que el conocimiento comdn es un conocimiento vago e impreciso

limitado por la observacion.

De acuerdo a los aportes hechos por Rueda (25) refiere que el conocimiento se acumula
por medios cientificos 0 empiricos, comienza con la nocion de que conocer implica capturar
entidades con inteligencia y transformarlas en objetos de un acto de conocimiento. Todo

acto de conocer implica una referencia o relacion mutua entre: sujeto - objeto.

Seguidamente de acuerdo a Alavi y Leidner (26) el conocimiento es informacion
personal y subjetiva sobre hechos, acciones, conceptos, interpretaciones, ideas,
observaciones, juicios y cosas que pueden existir o no en la mente de un individuo. La
informacidn se procesa en la mente humana para convertirse en conocimiento que se expresa

0 comunica a otros a través de texto, forma electronica, comunicacién oral o escrita, etc.

A continuacién, se mencionan tres tipos de conocimiento: empirico, cientifico y

cotidiano:

Primero conocimiento empirico, también se le conoce como conocimiento popular

porque se adquiere a través de la interaccion y la observacion del entorno, no tiene un origen
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claro, es el resultado de la propia experiencia de las personas y el sentido comun, por lo que
es erréneo e incierto (27).

Seguido del conocimiento cientifico, a diferencia del empirico se basa en evidencia
empirica y se basa en leyes. Se logra intentando descubrir causas y principios mediante el
uso de un método (24).

Luego el conocimiento cotidiano se obtiene por la experiencia diaria, que se adquiere
naturalmente a través del acto de vivir. Este conocimiento se adquiere a través de
interacciones con medios fisicos, sociales y culturales; se basa en datos empiricos y se aplica
a objetivos practicos, tales como como funcionan las cosas y como satisfacer las necesidades

humanas basicas (28).
Generalidades sobre alimentacién complementaria
e Importancia

Los nutrientes deben complementarse entre si, y se debe optimizar el aporte
energético y proteico a partir de los seis meses, asi como la cantidad, calidad y disponibilidad
de nutrientes necesarios para el crecimiento y desarrollo de la lactancia. Por otro lado, las
madres, padres y otros profesionales de la salud necesitan informacién objetiva, consistente
y completa sobre habitos alimentarios saludable (22).

La leche materna es el mejor alimento para una madre lactante porque contiene todos
los nutrientes que necesita en los primeros seis meses. Esto se debe a que contiene sustancias
bioldgica e inmunoldgicamente eficaces que ayudan a proteger al nifio contra infecciones

bacterianas y virales y, por lo tanto, ayudan a que los intestinos se adapten y maduren (22).

Sin embargo, el paso de la leche materna a la inclusion de diferentes alimentos a la
edad adecuada es necesario porque supone un inicio mas temprano o tardio de la
alimentacion complementaria, tal y como demuestra una revisién de la Academia Espafiola
de Pediatria, que afirma que no existe una falta de beneficio para la mayoria de las lactantes
cuando se introducen otros alimentos en la dieta antes de los 6 meses, asi como un aumento

del riesgo de infecciones gastrointestinales (22).

Después de los 6 meses, el sistema digestivo, la funcién renal y el desarrollo
neuroldgico de su bebé estan lo suficientemente maduros para aceptar nuevos alimentos. A

partir de esta edad es vital seguir comiendo, ya sea con papilas preparadas con leche y
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cereales, purés a base de hortalizas (zanahoria, zapallo y papa), purés de frutas (manzana,
platano y pera) y lacteos (postres a base de almidon de maiz), ya que es importante afiadir
carne para optimizar el aporte de proteinas y aceites; y asi aumentar el aporte energético
(22).

e Generalidades

Segun la OMS la alimentacion es la dieta saltdale incorporada en nuestra vida diaria que
tiene la funcion de resguardarnos de la malnutricion en cualquiera de sus formas, ahora bien,
no solo de ello si también de las distintas enfermedades como la DM2, enfermedades
cardiacas, ACV e incluso enfermedades neoplésicas, no solo ellos si la ingesta de los
alimentos es baja puede ocasionar problemas como anemia, desnutricién y leucemia a

consecuencia de la anemia persistente (29).

La alimentacion complementaria viene ser el ofrecimiento de alimentos o bebidas que el
lactante va a recibir con el objetivo de integrar para un bien adicional aparte de la leche

materna (30).

Segin el MINSA, la alimentacion complementaria es concerniente que va a
complementar a la lactancia materna para un éptimo desarrollo tanto fisico como psiquico,
y esta ejecucién por parte de la madre se va dar a partir del sexto meses del infante, este
procedimiento proporcionara un desarrollo proporcionado en la funcidn digestiva, renal y en
la maduracién neuroldgica. Por lo cual debe ser éptima de esa manera los nifios mantengan

un peso normal adecuado para la edad y la talla (31).

Segun la OMS, la alimentacion complementaria implica el proceso de alimentacion
suplementaria con leche materna, debido a que la leche materna por si sola no es suficiente

para cubrir las necesidades nutricionales de los recién nacidos (32).

Segln la doctora Marta GOmez Fernandez, la alimentacién complementaria es
importante iniciar en la edad adecuada ya que de esta va depender varios factores que pueden
jugar a favor o en contra del lactante, ademas importante tener en cuenta de comenzar cuando
el lactante cumpla sus 6 meses, puesto que, que significara que su organismo en especial el

sistema gastrointestinal estada maduro y no causara ningun dafio colateral al menor (30).

Posterior al inicio de su alimentacién complementaria es necesario tener en cuenta que

la lactancia materna continuard conjuntamente con ello, pero tendré su cese en un periodo
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determinado. Del mismo modo, Francisca Siebert, menciona que la OMS pronuncio que la

lactancia materna deberia mantenerse hasta los 24 meses (33).

Caracteristicas de la alimentacion complementaria

Inicio de la alimentacion complementaria

Alrededor de los 6 meses, la leche materna, no sera suficiente para las necesidades que

va requerir el menor, puesto que no es suficiente aporte de energia. Para comenzar la

alimentacion complementaria se debe tener en cuenta el grado de maduracion (30).

Maduracion digestiva: se dice que se consigue la maduracion digestiva suficiente a
la edad de los 6 meses, no obstante, no se puede dar cualquier tipo de comida, su
ingesta debe de consistir en mayor parte en alimentos que contengan almidon,
proteinas y grasa (30). A los seis meses se deben de comenzar a introducir alimentos
solidos como las papillas, el puré de camote, puré de manzana, este inicio de la
alimentacion debe ser ligera, para evitar algan tipo de lesion involuntario a nivel

gastrico (34).

Maduracion renal: A la edad de 6 meses del lactante, la maduracion de la filtracion
glomerular es mas limitada a diferencia del adulto (30). Alimentos como carne roja,
se deben evitar en los lactantes, puesto que, sistema digestivo y el sistema renal no
tienen suficiente madurez para manejar cargas osmolares excedentes, solo accede
sobrellevar cierta cantidad de aporte proteico y de solutos en dieta. Muy parte, que
el mecanismo de secrecion y absorcion logra un mayor grado de funcionalidad, pero
con limites segun el tiempo del menor (35).

Maduracion inmune: el inicio de la alimentacion complementaria viene ser parte de
una exposicion a neoantigenos y a la adaptacion de la flora digestiva (30). La
lactancia materna va ser clave de la maduracion inmune porque a través de esto se
va favorecer el sistema inmunolégico del lactante, es decir, que este acto seguira

presente unto a la alimentacién complementaria (36).

Cantidad de los alimentos

Es importante tener en cuenta que a diferencia de un nifio en los lactantes la capacidad

gastrica es pequefia, ante ello, no se debe exceder con los alimentos que contengan alta
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densidad energética o elevada porcion de micronutrientes. Ahora bien, es recomendable

empezar con porciones pequefas, y luego va ir incrementandose de acuerdo a la edad en

meses del lactante(30).

Lactantes de 6 - 8 meses: en pequefios de 6 meses debe ser entre 2 a 3 cucharadas de
papilla, en pequefios de 7 a 8 meses, media taza de alimentos triturados que equivale

entre 3 a 5 cucharadas mas lactancia maternal (30,37).

Lactantes de 9 - 11 meses: en pequefios de 9 a 11 meses la cantidad va entre % de
unataza, es decir, de 5 a 7 cucharadas de alimentos picados, de acuerdo a la necesidad
y del estado de la salud del lactante mas lactancia materna (37).

Lactantes de 12 - 24 meses: en pequefios de 12 a 24 meses la van a consumir de la
olla familiar, que generalmente va entre 7 a 10 cucharadas y va aumentando
paulatinamente, y también de acuerdo a la necesidad del infante mas lactancia

materna (37).

Frecuencia de alimentos

La cantidad adecuada de los alimentos va a depender de la densidad energética de cada

una de estas y la proporcidn que ingiera en cada platillo y la frecuencia va directamente

proporcional ligada a ellas. Lo adecuado segun a los meses del Lactante son las siguientes

frecuencias de tiempo para un lactante sano (30):

Lactantes de 6 - 8 meses: A los 6 meses se les da dos comidas por dia mas lactancia
materna, en pequefios de 7 a 8 meses se le da 3 veces por dia mas lactancia materna
(30,37).

Lactantes de 9 - 11 meses: Los pequefios correspondientes a estos meses van a recibir
sus comidas 3 veces por dia incluyendo un refrigerio adicional mas lactancia materna
(37).

Lactantes de 12 - 24 meses: Los pequefios entre uno a dos afios van a recibir 3 veces
por dia incluyendo 2 refrigerios adicionales mas lactancia materna, es importante
tener en cuenta que el pequefio de un afio recibira la lactancia materna hasta los
cumplir 2 afios, no obstante, hay algunas madres que destetan a su menor hijos al afio
y medio (37).
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e Frecuencia de la lactancia materna

En este espacio de tiempo es fundamental que la lactancia materna continde
juntamente con la alimentacion complementaria, puesto que es considerado como un
alimento optimo hasta los 24 meses, por ello es fundamental que no sea anulada la accion

de amamantar (30).

- Lactantes de 6 - 8 meses: se les da de lactar todo el tiempo que el menor solicite, por
lo general es 8 veces durante el dia y la noche y esta accion se dara a través de su
llanto y el reflejo (30,37).

- Lactantes de 9 - 11 meses: se les da de lactar todo el tiempo que el menor lo requiera,

por lo general es 6 veces durante el dia y la noche (30,37).

- Lactantes de 12 - 24 meses: va a continuar la lactancia materna todo el tiempo que el

menor lo requiera, después de las comidas (37).

Es fundamental tener en cuenta, que muchas madres, posterior al afio y medio, solo dan
de lactar a su menor hijo solo para dormir, que incluso muchas madres por motivo laboral
dejan el acto de amamantar y un buen porcentaje de los pequefios crecen a base de
alimentacion como las formulas que en la actualidad es mucho mayor su utilizacion, lo cual,

si bien da un buen aporte energético, pero no se puede comparar con la leche materna.

e Consistencia de alimentos

La consistencia mas adecuada de la comida va a depender del tiempo del lactante y las
destrezas de masticar que desarrolle el pequefio. Ahora bien, si se da alimentos de
consistencia inadecuada, es muy factible que el menor no pueda ingerir las cantidades aptas

para cerciorar adecuado crecimiento (30).

- Lactantes de 6 - 8 meses: la consistencia de la alimentacion en el lactante de 6 meses,
es mas ligero que en los seguira, en este caso se comienza con papillas bandas como
el puré, tubérculos como el camote, la oca, y papa, se les da en pequefias cucharadas.
Los alimentos para el lactante de 8 meses de preferencia seran a vapor, hervidos o a

la plancha y deben de estar bien aplastados de manera que sea como o puré (38).
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Lactantes de 9 - 11 meses: sus comidas seguiran siendo espesas, sin embargo, se
consideraran alimentos mas solidos en forma de picadillos, trozos pequefios, asi

mismo, sera incluido alimentos de la olla familiar (30).

Lactantes de 12 - 24 meses: en esta etapa las comidas del pequefio seran més variadas,
por lo general sus comidas serdn més de la olla familiar que papillas (37).

Por lo general, posterior al chequeo que se realiza en cada uno de los controles al lactante,

se brinda consejeria a nutricional a la madre o al cuidador principal del menor, no obstante,

aparte de ello, se pasa interconsulta al servicio de nutricion para que la madre siga recibiendo

mas referencias educativas en cuanto a la alimentacién del menor.

Calidad de alimentos

Por lo general la oferta de alimentos va a variar de acuerdo a los meses del pequefio,

aumentando cada dia mas la calidad nutricional, dando mas confianza de que el menor esta

cubriendo sus necesidades corporales requeridas (30).

Lactantes de 6 - 8 meses: la calidad de la alimentacion en el lactante de 6 meses, no
es tanto como la de un lactante de 8 meses, puesto que, esto va ir aumentando
progresivamente al igual que la cantidad, y en cuanto a la variedad van ir

incrementando de alimentos ligeros a mas densas progresivamente (30).

Lactantes de 9 - 11 meses: sus comidas seran mas variadas, en la dieta diaria del
pequefio seran alimentos de origen animal, como carnes blancas, rojas y vegetal, es
importante tener en cuenta que alimentos como la sangrecita y el higado seran
fundamentales para que de esta manera haya un mayor aporte de hierro en la dieta
del menor (30).

Lactantes de 12 - 24 meses: sus comidas seguiran siendo variadas, como alimentos
de origen animal, como carnes blancas, rojas y vegetal con la diferencia que seran en

mayor proporcion (30).

Por lo general, en el establecimiento de salud, se dan ciertas sesiones educativas y

demostrativas por parte del profesional de enfermeria conjuntamente con el profesional de
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nutricion en donde colocan en una mesa diferentes tipos de alimentos educando a la madre

la calidad y variabilidad de cada uno de los alimentos.

¢ Alimentacion balanceada y combinacion de alimentos

Como bien se sabe, ningln alimento va a proporcionar todo el nutriente, que demanda
cada ser humano, ante ello, surge una dieta balanceada y se deben de administrar de acuerdo
a la necesidad de cada bebe y en caso que estuviese enfermo el menor, se dara de acuerdo a

la prescripcion médica y del nutricionista encargado (30).

Para que la combinacién de alimentos sea proporcional se debe tener en cuenta que: los
alimentos de origen animal, debe ser dada en unas pequefias cantidades, por lo general 3
veces durante la semana; en cuanto a las leguminosas y las menestras, es importante que la
variacion va depender de los meses que tenga el menor, pero es fundamental mencionar que
es una gran fuente de energia para el menor, en este casos tenemos al arroz, oca, maiz entre
otros cereales y en cuanto menestras a las lentejas, frejoles; en cuanto a las frutas y verduras,
los que mas recomiendan los especialistas son frutas de color rojo o anaranjado y en las
verduras de preferencia mayor porcentaje en las del color verde, aca se tiene al brécoli, a
las espinacas, acelga entre otras mas, finalmente pero no menos importante estan las grasas,
que deben ser agregadas en pequefias cantidades en la comida del lactante, en este caso
tenemos, alimentos como el puré de papa que lleva ciertos porcentajes de mantequilla, a las
ensaladas que es agregada unas gotas de aceite de oliva o también a un batido de ajonjoli
que aporta grasas vegetales (30,37).

Ahora bien, esta misma variedad va depender de la zona donde uno se encuentre, un
pequefio de la costa no va consumir los mismos alimentos que un nifio de la selva o un nifio
de la sierra, ante ello, es importante que profesional de enfermeria debe estar muy bien
capacitada, para poder educar a la madre y familiar que vive con el menor y a la comunidad

entera.

Medidas de Higiene

Segun la OMS demuestran que existe factores vinculados con el mal manejo de
alimentos que pueden acarrear sucesos como enfermedades que son transferidas por medio

de los alimentos, ante ello, formula varias pautas a seguir, estas son (39):

e Cocinar los alimentos
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Antes del consumo en caso de verduras es necesario cocinarlas con agua o a vapor, y
estas deben ser consumidas inmediatamente posterior a la coccion, de esta manera evitar que

el germen pueda proliferar (30).
e Evitar que los nifios manipulen los alimentos

Es importante que todo alimento que no ha pasado por medidas de higiene sea tocado
por los menores, puesto que ellos no ven el peligro y todo suelen llevarlo a la boca, teniendo
en cuenta esta pauta se evitaran enfermedades tanto en los pequefios como en los propios
adultos (30).

e Lavar los alimentos

Antes de comenzar a preparar los alimentos, papillas o sopitas a los pequefios es
fundamental el lavado de mano de forma correcta para luego pasar en la manipulacion de

estos alimentos (30).

e Lugar adecuado

Es importante tener en cuenta un ambiente limpio y alejado de microorganismos, es
decir, no se puede preparar los alimentos junto a la basura, asimismo, es importante saber

que el lugar donde se dara de comer al pequefio debe ser en un ambiente limpio (30).
Riesgos de iniciar de forma temprana o tardia la alimentacion complementaria
¢ Riesgo de iniciar la alimentacion complementaria antes de los 6 meses

Deficiencia a nivel sistémico, el menor puede padecer problemas de obesidad, DM,
problemas renales, ademas suele causar dafios como caries dental, desnutricién, alergias

persistentes a varias cosas, entre otras mas (40).

e Riesgo de iniciar la alimentacién complementaria posterior a los 6 meses

Hay un marcado dafio en cuanto al aumento de riesgo de desnutricion, padecimientos de
anemia, problemas como la anorexia, ademas de un retraso fisico y cognitivo, es decir,

retraso en el crecimiento y desarrollo (40).
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Base teérica del conocimiento

La teoria psicogenética de Piaget analiza como las personas forman conocimiento sobre

el desarrollo cognitivo. La teoria del procesamiento de la informacion se utiliza para

comprender como resolver problemas utilizando analogias y metéaforas (25).

En el punto de vista Kant (41) establece que el conocimiento esta determinado por la

intuicién sensorial y la idea, distinguiendo dos tipos de conocimiento: puro y empirico,

desarrollandose el primero antes de la experiencia y el segundo después.

2.3.

Marco conceptual

Conocimiento

Segln Hernandez, Fernandez y Baptista, el conocimiento es un conjunto de ideas

abstractas almacenadas en la experiencia, el conocimiento o la observacién. En un sentido

amplio se trata de grandes volimenes de datos interconectados gue son inherentemente de

bajo valor cualitativo. (42).

Generalidades: La alimentacion complementaria viene ser el ofrecimiento de
alimentos o bebidas que el lactante va a recibir con el objetivo de integrar para un
bien adicional aparte de la leche materna (30).

Caracteristicas: Alrededor de los 6 meses, la leche materna, no sera suficiente para
las necesidades que va requerir el menor, puesto que no es suficiente aporte de
energia. Para comenzar la alimentacion complementaria se debe tener en cuenta el

grado de maduracion (30).

Medidas de Higiene: Segun la OMS demuestran que existe factores vinculados con
el mal manejo de alimentos que pueden acarrear sucesos como enfermedades que son

transferidas por medio de los alimentos (39).

Riesgos de iniciar de forma temprana o tardia la alimentacion complementaria:
deficiencia a nivel sistémico, el menor puede padecer problemas de obesidad, ademas

de un retraso fisico y cognitivo, es decir, retraso en el crecimiento y desarrollo (40).
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CAPITULO 11l
HIPOTESIS
3.1.  Hipdtesis general

El presente trabajo de investigacion por ser de nivel descriptivo, no presentara hipotesis
(42).

3.2.  Hipotesis especificas

El presente trabajo de investigacion por no tener hipétesis general, tampoco presentara

hipdtesis especificas.
3.3. Variables
Variable 1 (Conocimiento de las madres sobre alimentacion complementaria)

e Definicion conceptual: Segun Hernandez, Fernandez y Baptista, el conocimiento es
un conjunto de ideas abstractas almacenadas en la experiencia, el conocimiento o la
observacién. En un sentido amplio con grandes volumenes de datos interconectados

que son inherentemente de bajo valor cualitativo (42).

e Definicion operacional: Las madres reportaron datos sobre la introduccion,
frecuencia, cantidad y consistencia de alimentos duros y blandos en las dietas de sus

hijos.
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

nifio de 9 a 11 meses?

14, ;Cmeé comsiztencia debe temer loe alimentos para un
nifig de 12 mases?

DEFINICION : ESCATADE
VARTAELE DIMENSIONES INDICADHORES ITEMS el
CONCEPTUAL MEDICTON
1. ;En qué cansiste Ia alimentacion cormplamentaria?
— Importancia
2. ;Porque es importarte iniciar la alimentacion
Generalidades sobre complamentaria?
alimentacien 3. ;A gué adad e debe iniciar la alimantacicn
comnplementaria comaplarnentaria?
— Generalidades .
4. ;Haszta quéa edad se recomienda brindar lactancia
maternaT
- Iniciodela £ ;(Qmé alimentps se debena consumir el nife  los §
alimertacion mezes en la alimentacicn coreplementaria?
cotnplamentaria
. - Earala Ordinal-
6. ;Cuantaz cucharadas debe comer un nine de G4 8
mesed? Wivel alto:
El conacimiemtn &z um conjunts de ) 15-71
ideas abstractas almacenadas en la 7. ;Cuantas cucharadas debe comer un nifio de @ 211
experiencia, el conocmients o la mezes? Mivel
—— basrvaridn. tido amaplio - : medi
Canac 0dela: :mﬂ;:ﬁ; 'r:lm s;r;apm 8. ;Cuantaz cucharadas debe comer un nine de 12 mediar:
mal fres salre interconectados ne 201 mecea? 11-13
imentacicn inhererternenta  da q]:-:a'u:l walar . — Cantidad de las : -
complementaria L J Caractenszticas de la alimertoz 8. ;Cuantaz comidas &l dia debe recibir um lactante de §- Mivel
cualitativa. alimertacién £ meses da edad? bajo:
comnplementaria - , 0—-10
10, ;Cuantzz comidas sl dia debe recibir un lactante de 9-
1lmeses de edad?
11. ;Cuwantaz comidas &l dia debe recibin un lactante d= 12
meses de edad?
12, ;0mé consiztencia debe tener Loz alimentas pars um
nifo de § a & mezas?
- C-Elmistancia de 13. z0mé comsiztencia debe tener los alimentas para un
alimantos
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Alimentacidn
balanceada ¥
coenbinacion de
alimentoz

15. Sezun I3 edad dal nifia, ;con que fecuencia le da de
lactar?
1& A qué edad el nifio debe mcarporar las papillas, purés

o mazramarras en su alimantacion

17.

A que edad el nito debe imcorporar las carmes rajas ¥
blancas, verduras en su alimentacion

13

A gque edad el nito debe imcorporar alimentos variados
de mayor proporcidn en su alimertacion

— Cocridn de lox 12, Tinade las formasz para eviter la contaminacion da o
alimantos glimentoz cortinados es
- E“-t*:’r que los nifios 20. Tna de las foonmas para evitar que el nifio o nifa ze
manipulen Loz enferme 3l cansnmir los slimentos e
Medidas de Higiene alimentos
— Lavarloz alimentas 11, iue debe tener an cnenta al preparar las alimentas?
21, ;Cual cree ustad que dehe ser el Ingar adernado para
-~ Lugar adecuada ;].imenta:asunjiuunjia?
- Rieago d2 miciar 3 33 ;cudles son el resgo de inidar 1a alimentacicn
alimertacion complamentaria de manera temprana, e decir antes de
Fieagps de iniciar de forma comaplementaria antes 105 6 mieaas?
- da 1as 6 meszes.
teraprana o tardia la
alimsntacion — Rieszg da iniciar la . . L ) .
lementaria, alimentacion 24, ;Cual es el rezgp de inidar la:qJJmeutaELnn .
corep coenplamentaria complarmentaria de forma tardiz, es decir desmes de

pasterior a4 loz 4§
mezss.

los & meaas?
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CAPITULO IV
METODOLOGIA
4.1.  Método de investigacion

El método general que se utilizo fue el método cientifico que consiste en la aplicacion
sistematica de un conjunto de procesos mediante los cuales se aborda el estudio de los
conocimientos que presentan las madres con respecto a nivel de conocimientos de la
alimentacion complementaria, para ello se plantea el problema, se aplica un enfoque
teorico, sobre el que se estructuran las preguntas de investigacion, los objetivos, pero no se
formulara una hipétesis, ademas de seguir rigurosamente los procesos propios del método
(42).

La investigacion es cuantitativa, debido a que, cuantifica la informacion que fue

procesada con ayuda de la estadistica para su interpretacion y analisis.
4.2.  Tipo de investigacion
La investigacion respondié a los siguientes tipos: basica, cuantitativa, transversal.

Bésica: porque un conjunto de hechos relacionados con otra variable se describe,
analiza e interpreta sistematicamente en tiempo presente. También estudia los fenémenos

en su estado presente y natural (42).

Transversal: ya que se investiga la variable tomando los datos en un solo momento

(por Unica vez) (42).

Cuantitativa: es una serie de pasos secuenciales e intuitivos, cada paso conduce al
siguiente y ningln paso es inevitable. El ranking es riguroso porque intenta determinar la
magnitud o frecuencia de eventos o fenémenos en el tema en estudio y nos permite
determinar como se distribuyen los valores y frecuencias de una o mas variables en estudio
(42).

4.3.  Nivel de investigacion

Esta investigacion es de nivel descriptivo porque tiene como objetivo identificar las
caracteristicas, rasgos y propiedades de la persona, grupo, sociedad, proceso, objeto o
cualquier otro fendmeno que someta a un analisis. Es decir, simplemente estan disefiados

para medir o recopilar informacién de forma independiente o conjunta sobre los conceptos
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o variables a los que se refieren para determinar las caracteristicas o rasgos de la situacion

o fendmeno en estudio (42).
4.4.  Disefio de la investigacion

El disefio de la investigacion es no experimental, porque las variables no fueron
manipuladas, de corte transversal porque investigan las variables tomando los datos por

una sola vez (42).
M ——— 01
Leyenda:
M = Madres de lactantes de 6 a 12 meses de edad.
01 = Nivel de conocimiento de alimentacidn complementaria.
4.5. Poblacién y muestra
4.5.1. Poblacion

Es un conjunto de sujetos que van a poseer caracteristicas iguales (42). La poblacion
del presente estudio de investigacion fue de 245 madres de nifios de 6 a 12 meses de edad

que acuden al centro de salud Santa Maria, de acuerdo al Padrén Nominal.

Criterios de inclusion

Madres de nifios que estén inscritas en el Padron Nominal del centro de salud.

Madres de nifios de 6 — 12 meses de edad que acuden al centro de salud Santa Maria

Madres que aceptan participar voluntariamente previo consentimiento informado.
Criterios de exclusion
- Madres de nifios que no estén inscritas en el Padrén Nominal del centro de salud.
- Madres que no acuden al centro de salud Santa Maria.
- Madres con nifios mayores de 12 meses de edad.

- Madres que no aceptan participar voluntariamente.
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45.2. MUESTRA

Es un pequefio grupo de la poblacion, los cuales comparten la misma caracteristica en
comun (42). La muestra se conformd por madres de lactantes de 6 a 12 meses que acudiran

al centro de salud Santa Maria para la cual se aplico la formula dando como resultado:
n =150

El tamafio de muestra se obtuvo mediante el muestreo probabilistico aleatorio simple,

para lo cual se usé una formula para poblacion finita.

TAMANO DE LA MUESTRA: MUESTREO PROBABILISTICO
(POBLACION FINITA)

B NxZixpxg
H_EEK(N—1)+E§KFHQ

n = tamafio de muestra

N =tamafio de poblacion

Z = valor correspondiente a la distribucion de Gauss 1.96 para ¢ =005
p = s1 se desconoce opcion desfavorable (p=0.5) que aumenta la muestra
g= probabilidad de fracaso 1 - p (51 p= 30%, q =50%)

g = margen de error de (.05 previsible

Para un nivel de confianza del 95% con poblacidn finita.

La formula e presenta de 1a siguiente manera:

245 » (1.96)* x 0.50 x 0.50 235.298

= 0057 x (45— 1) + (196 X 050X 050~ 15702 ~ ~r83 =130

ft
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4.6. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica que se maneja es la encuesta, la cual es considerada para el recojo de datos
(42).

Se utilizé una técnica de “encuesta” para evaluar el nivel de conocimiento sobre

alimentos complementarios entre las madres con nifios de 6 a 12 meses.

Para realizar este estudio se utilizé un cuestionario compuesto por 24 preguntas
cerradas y de opcion multiple elaborado por los propios investigadores a partir del analisis
de la literatura. La estructura de la herramienta contiene: Parte 1: Informacidn general sobre
la madre y el nifio. Segunda parte: Preguntas relacionadas a las dimensiones del
conocimiento sobre alimentacion complementaria constituida por 24 items, 4 preguntas en
la dimensién 1. Generalidades, 14 preguntas en la dimension 2: Caracteristicas de la
alimentacion complementaria, 4 preguntas en la dimensién 3: Medidas de Higiene, 2

preguntas en la dimension 4: Riesgo de la alimentacién complementaria.
El baremo contiene tres categorias:

e 1 =Nivel bajo (0-10)
e 2= Nivel medio (11 — 15)
e 3 =Nivel Alto (16 — 24)

El cuestionario para la evaluacion del conocimiento sobre alimentacion
complementaria fue validado por juicio de tres expertos, cuyos formatos de opinion se

presentaron en anexos.

Para confirmar la fiabilidad, se realiz6 la prueba piloto en 20 madres lactantes de 6 a
24 meses con las mismas caracteristicas del sujeto, a quienes se les aplicdé Kuder
Richardson KR20 para la variable conocimiento. Tiene una excelente confiabilidad de
0.912. Por lo tanto, se puede decir que el instrumento que mide la variable es confiable.
Asimismo, se aplicd la formula de KR20 por dimensiones: dimension 1 generalidades
0.700, dimension 2 caracteristicas 0.885, dimension 3 medidas de higiene 0.540, y en la

dimension 4 riesgos 0.852.
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Este estudio se realiz6 bajo una coyuntura sanitaria a nivel mundial, por la presencia
de la pandemia por Coronavirus, por ello para la recoleccion de informacion se utilizara
los elementos de proteccion personal de manera adecuada respetando protocolos de

bioseguridad.
4.7.  Técnicas de procesamiento y analisis de datos
4.7.1. Técnicas de procesamiento

Una vez recolectados los datos la informacion se procesara con una base de datos a

través del programa estadistico SPSS v.25, previa tabulacion de los datos.
4.7.2. Anélisis de datos

La variable ingresada sera analizada mediante estadisticos descriptivos tales como
tablas de frecuencias y graficos. De esta manera se realizaran los analisis descriptivos.

4.8.  Aspectos éticos de la investigacion

Para la ejecucion del estudio se tendra en cuenta los principios éticos formulados en el
Reglamento General de Investigacion, en el Articulo 27 y 28 ademas, del Reglamento del

Comité de Etica de la Universidad Peruana Los Andes, en su Capitulo 11,

En relacion al Articulo 27, se tendra en cuenta la proteccion de los participantes del
estudio, garantizdndose en todo momento la ausencia de informacién falsa y para la
recoleccion de datos se contara con la autorizacion de las madres a través de la firma del

consentimiento informado, ademas, se tendré en cuenta la declaracion de confidencialidad.

En relacién Articulo 28, el estudio de investigacion cuenta con credibilidad y rigor
cientifico, garantizando el anonimato de los participantes, asi mismo los resultados del
estudio de investigacion se daran a conocer a las instancias respectivas respetando las

normas para proteger al grupo participante.
Es importante recalcar lo siguiente:

El respeto: La madre participante de la investigacion, sera informada para que pueda
tomar su propia decision en su participacion, se mantendra este principio en todas las etapas

de la investigacion.
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La confidencialidad: Se mantendra en estricto cuidado, para evitar la divulgacion de
sus datos personales. Para que no pueda ser identificada, salvo que las personas
participantes den su consentimiento para la publicacion, aspecto que habitualmente no se

contempla.

Consentimiento informado: Documento legal, para el investigador y el participante,
en él se determinara que la persona participard de manera voluntaria en las etapas de la

investigacion.

Principios de justicia: Todos los participantes se les dara un trato justo, sin
discriminacion alguna en edad, religion, educacion o estado socioeconomico, se respetara

sus derechos.
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CAPITULO V
RESULTADOS
5.1.  Descripcion de resultados

5.1.1. Determinar el nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria en

madres de nifios de 6 a 12 meses, lima — 2021

Tabla 1. Nivel de conocimiento sobre alimentacién complementaria en madres de nifios
de 6 a 12 meses, Lima 2021.

Alimentacion Complementaria Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 0,7

Nivel medio 83 55,3

Nivel alto 66 44,0

Total 150 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 1. Nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria en madres de nifios
de 6 a 12 meses, Lima 2021.
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Hivel bajo Hivel medio Hivel alto

Conocimiento sobre alimentacion complementaria

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion
Esto se puede apreciar en la Tabla 1 y Figura 1, que el 55,3% de las madres con
nifios de 6 a 12 meses tenian un nivel medio de conocimiento sobre alimentacion

complementaria, el 44% alto y el 0,7% bajo.

5.1.2. ldentificar el nivel de conocimiento sobre generalidades de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses

Tabla 2.Nivel de conocimiento sobre las generalidades de la alimentacién complementaria

en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.

Generalidades sobre la  Alimentacion

Complementaria Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 0.7

Nivel medio 93 62.0

Nivel alto 56 373

Total 150 100,0

Fuente: Elaboracién propia

Figura 2. Nivel de conocimiento sobre las generalidades de la alimentacion
complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.
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Fuente: Elaboracién propia
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Interpretacion:

En la Tabla 2 y Figura 2 muestran que, el 62,0% de las madres indican un nivel
medio, el 37,3% indican un nivel alto y el 0,7% indican un nivel bajo en las generalidades

de la alimentacion complementaria.

5.1.3. ldentificar el nivel de conocimiento sobre caracteristicas de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses

Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre las caracteristicas de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.

Caracteristicas sobre la  Alimentacion

Complementaria Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 0.7

Nivel medio 90 60,0

Nivel alto 59 39,3

Total 150 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 3. Nivel de conocimiento sobre las caracteristicas de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.
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Interpretacion:

En la Tabla 3y la Figura 3, el 60 % de las madres de nifios de 6 a 12 meses indican
un nivel medio, el 39,3% indica tener nivel alto y el 0,7% indican tener nivel bajo de las

caracteristicas de la alimentacién complementaria.

5.1.4. Ildentificar EI Nivel De Conocimiento Sobre Las Medidas De Higiene A Tener
En Cuenta Durante La Alimentacion Complementaria En Madres De Nifios
De 6 A 12 Meses

Tabla 4. Nivel de conocimiento sobre las medidas de higiene de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.

Medidas de Higiene sobre la Alimentacion

Complementaria Frecuencia Porcentaje
Nivel bajo 1 0.7

Nivel medio 52 34,7

Nivel alto 97 64,7

Total 150 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 4. Nivel de conocimiento sobre las medidas de higiene de la alimentacion

complementaria en madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.
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Interpretacion:

Como se puede observar en la Tabla 4 y la Figura 4, el 64,7% de las madres con
nifios de 6 a 12 meses indican un nivel alto, el 34,7% indican un nivel medio y el 0,7%
indican tener un nivel bajo sobre las medidas de higiene de la alimentacion

complementaria.

5.1.5. Identificar el nivel de conocimiento sobre los riesgos de iniciar de forma
temprana o tardia la alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a

12 meses

Tabla 5. Nivel de conocimiento sobre los riesgos de la alimentacion complementaria en

madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.

Riesgos sobre la Alimentacion . .
. Frecuencia Porcentaje
Complementaria
Nivel bajo 11 7,3
Nivel medio 100 66,7
Nivel alto 39 26,0
Total 150 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 5. Nivel de conocimiento sobre los riesgos de la alimentacion complementaria en

madres de nifios de 6 a 12 meses, Lima 2021.

100

30—

&0

Frecuencia

40—

7, 3%

] )
Hivel Bajo Hivel Medio Hivel Alto

Dimension : Riesgos sobre alimentaciéon complementaria

Fuente: Elaboracién propia

42



Interpretacion:

En la Tabla 5y Figura 5, se puede ver que, entre las madres con nifios de 6 a 12
meses, el 66,7% indican un conocimiento medio, el 26,0% indican un nivel alto y el 7,3%

indican un nivel bajo de los riesgos en la alimentacion complementaria.
5.2. Contrastacion de hipotesis

No presenta contrastacion de hipotesis.
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

La introduccion de la alimentaciébn complementaria es un ciclo de vida que
comienza a la edad de seis meses y pasa a formar parte de la segunda etapa de la vida del
bebé, que se da cuando la leche materna no cubre todas las necesidades nutricionales del
bebé y de alguna manera aparece. Los nutrientes deben agregarse gradualmente

dependiendo de la edad del nifio.

A esta edad, el nifio comienza a padecer diversas enfermedades nutricionales,
debido a que muchas veces la madre no tiene un conocimiento suficiente y oportuno de
qué tipos de alimentos se le deben dar al nifio. Este es un problema que enfrentan muchos
nifios ya que hoy en dia estan anémicos, con sobrepeso, desnutridos, con bajo peso para su
talla.

Con base en la Tabla 1: Nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria
en las madres de nifios de 6 a 12 meses en Lima, 2021. El resultado mas llamativo fue que
el 55,3% de las madres con nifios de 6 a 12 meses tienen un nivel medio de conocimiento.
Al igual que el estudio de Franca I y Oliveira S, en el que el 88,8% de las madres tenian un
nivel de conocimiento medio, también se comparo con el estudio de Maldonado F y Tutillo
porque en su estudio, la mayoria de las madres tuvo un conocimiento medio del 52 %. De
nuevo, similar a los resultados de Bernal sobre el conocimiento, el 78% de las madres

tenian un nivel de conocimiento medio.

Segun la tabla 2: El nivel de conocimiento de las generalidades sobre alimentacion
complementaria en madres de nifios de seis a doce meses, Lima 2021. En cuanto a los
aspectos generales de la alimentacion complementaria, el 62% de las madres de nifios de
seis a doce meses de edad indican un nivel medio como resultado més resaltante; el 37,3%

indican un nivel alto y solo el 0,7% de las madres presento un nivel bajo.

Comparando con el estudio del 2021 de Bernal, para la dimension generalidades de
la alimentacion complementaria, el 71% de las madres indico conocimiento medio,

reportando resultado similares resultado con la investigacion.

Segun Tabla 3: Nivel de conocimiento de las caracteristicas sobre alimentacion
complementaria en madres de nifios de seis a doce meses, Lima 2021, sefiala que el 60%

de las madres de nifios de 6 a 12 meses tenian un nivel de conocimiento medio: el mas
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destacable, similar al estudio de Bernal en el 2021, ya que en la dimension caracteristicas
el mas destacado es el 64% que tiene un nivel medio.

En latabla 4: El nivel de conocimiento de las medidas de higiene sobre alimentacion
complementaria en madres de nifios, Lima 2021, se observa que el 64,7% de madres tienen
un nivel de conocimiento alto, el 34,7% medio y el 0,7% bajo, dicho estudio se compara
con el de Bernal en el cual se obtuvo al 50% de madres encuestadas en la dimension

higiene.

En la tabla 5: El nivel de conocimiento de riesgos sobre alimentacion
complementaria en madres de nifios, Lima 2021, se observa que el 66,7% de madres tienen
conocimiento medio, el 26% alto y el 7,3% bajo respecto a la dimensién, no podran
comparar datos ya que no hay semejanzas con los estudios realizados.
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CONCLUSIONES

Las madres con nifios de 6 a 12 meses que se acercaron al centro de salud tienen un

nivel de conocimiento medio, sobre la alimentacion complementaria.

Las madres con nifios de 6 a 12 meses tienen un conocimiento medio de las

generalidades de alimentacién complementaria.

Las madres con nifios de 6 a 12 meses tienen un conocimiento medio de las

caracteristicas de alimentacion complementaria.

Las madres con nifios de 6 a 12 meses tienen un conocimiento alto en las medidas de

higiene de alimentacion complementaria.

Las madres con nifios de 6 a 12 meses tienen un conocimiento medio en los riesgos de

alimentacion complementaria.

46



RECOMENDACIONES

Incentivar a las enfermeras a organizar sesiones de demostracion de nutricion dirigidas
exclusivamente a las madres de familia o al encargado del cuidado del lactante sobre
la importancia de la alimentacion complementaria, con el fin de brindar una buena

alimentacion y prevenir enfermedades nutricionales en el lactante.

Al personal de enfermeria brindar informacion sobre lo importante que es brindar una
adecuada alimentacion complementaria la edad adecuada de inicio a las madres de
lactantes mediante sesiones educativas, consejerias para de esa forma fortalecer sus
conocimientos con respecto a la dimension caracteristicas de la alimentacion

complementaria.

Realizar investigaciones sobre el uso efectivo de los programas de alimentacion
complementaria y promover el conocimiento materno sobre la alimentacion

complementaria.

El personal de enfermeria tiene de referencia este lugar de estudio, para que estimulen
el interés de las madres en el tema de la alimentacion complementaria e implementen

programas para mantener la salud de todos los nifios.

Realizar estudios similares en el Ministerio de Salud u otras instituciones de salud
afiliadas a EsSalud para verificar los resultados, observar el comportamiento y

finalmente determinar el estado nutricional del nifio.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

TITULO: NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA EN MADRES DE NINOS DE 6 A 12
MESES, LIMA, 2021.

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA ESTADISTICOS
Problema General | Objetivo General Investigacion: Técnicas:
¢Cuales es el nivel de | Determinar el nivel Tipo baésica, transversal, | Se utilizara como
conocimientos sobre | de conocimiento cuantitativa. técnica la encuesta y
alimentacion _ sobre  alimentacion como instr_umento un
complementgfla en complementaria  en Método de |a | CUEStionario
madres de nifios de 6 o . ) L estructurado.
a 12 meses. lima | Madres de nifios de 6 | Segun investigacion:
20217 ’ a 12 meses, lima | Hermandez, Método cientifico Poblacién:
Problemas 2021. Femandezy | variables de La poblacion de
Especificos Baptista, el estudio: Nivel de Investigacion estudio estara
1. g,puéles es el | Objetivos Frft?aejr:)tze _ _ La investigacion es de nivel conformada_por 245
nivel de | Especificos investigacion Variable 1: descriptiva. madres de nifios de 6
conocimiento — 12 meses, que
sobre las | 1. Identificar el | P> sler de Conocimiento sobre | _— acuden al centro de
generalidades de nivel de g:;éi rintivo. o | 2limentacion Disefio de Investigacion | ¢ajyg, santa Maria,
la  alimentacion conocimiento F,; tesis | COMplementaria No Experimental de acuerdo al Padron
complementaria sobre las Egefleer\]/aera Nominal
en madres de generalidades de hipGtesis M —>01

nifios de 6 a 12

meses?

2. ¢(Cuales es el
nivel de
conocimiento
sobre las

la alimentacién
complementaria
en madres de
nifios de 6 a 12
meses

Donde:

M = Madres de lactantes de
6 a 12 meses de edad.

Muestra:
La muestra estara
constituida por 150
madres.
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caracteristicas de
la alimentacion
complementaria
en madres de
nifios de 6 a 12
meses?

;Cuéles es el
nivel de
conocimiento
sobre las medidas
de higiene a tener
en cuenta durante
la alimentacion
complementaria
en madres de
nifios de 6 a 12
meses?

;Cuéles es el
nivel de
conocimiento
sobre los riesgos
iniciar de forma
temprana o tardia
la alimentacion
complementaria
en madres de
nifios de 6 a 12
meses?

Identificar el
nivel de
conocimiento

sobre las

caracteristicas de
la alimentacién
complementaria
en madres de
nifos de 6 a 12
meses

Identificar el
nivel de
conocimiento
sobre las medidas
de higiene a tener
en cuenta durante
la alimentacion
complementaria
en madres de
nifios de 6 a 12
meses.

Identificar el
nivel de
conocimiento
sobre los riesgos
iniciar de forma
temprana o tardia
la alimentacién
complementaria

O1 = Nivel de conocimiento
de alimentacion
complementaria
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en madres de
nifos de 6 a 12
meses.
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Anexo 2. Matriz de operacionalizacion de variables

. Definicion . . . - Escala de
Variable Dimensiones Indicadores Items L
Conceptual medicién
o . 1.  ¢Enqué consiste la alimentacién complementaria?
El conocimiento  es Importancia
un conjunto de | Generalidades sobre 2. ¢Porque es importarte iniciar la alimentacién complementaria?
representaciones alimentacién ., L . - .
abstractas que se | complementaria 3. ¢Aqué edad se debe iniciar la alimentacion complementaria?
almacenan mediante la Generalidades ] ] - I
experiencia, la adquisicion 4.  ¢Hasta qué edad se recomienda brindar lactancia materna?
de conocimientos 0 a
través de la observacion. Inicio de la alimentacién 5. ¢Qué alimentos se deberia consumir el nifio a los 6 meses en la

Conocimiento de las
madres sobre
alimentacion
complementaria

En el sentido méas extenso,
se trata de la tenencia de
variados datos interrelacio
nados que, al ser tomados
por si solos, poseen un
menor valor cualitativo.

complementaria

alimentacién complementaria?

6. ¢Cuéntas cucharadas debe comer un nifio de 6 a 8 meses?
7. ¢Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 9 a 11 meses?
8.  ¢Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 12 meses?
Cantidad de los alimentos 9. ;Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 6- 8 meses de edad?
Caracteristicas de la 10. ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 9-11meses de edad?
alimentacién 11. ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 12 meses de edad?
complementaria 12. ¢Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 6 a 8 meses?
Consistencia de alimentos 13. ;Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 9 a 11 meses?
14. ;Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 12 meses?
15. Segun la edad del nifio, ¢con que frecuencia le da de lactar?
16. A qué edad el nifio debe incorporar las papillas, purés 0 mazamorras en su
Alimentacion balanceada y alimentacion
combinacion de alimentos 17. A qué edad el nifio debe incorporar las carnes rojas y blancas, verduras en
su alimentacion
18. A qué edad el nifio debe incorporar alimentos variados de mayor
proporcién en su alimentacion
. . 19. Unade las formas para evitar la contaminacion de los alimentos
Coccion de los alimentos cocinados es
Medidas de Higiene Evitar que los nifios manipulen | 20. Una d_e las formas para evitar que el nifio o nifia se enferme al consumir
los alimentos los alimentos es
Lavar los alimentos 21. ¢Que debe tener en cuenta al preparar los alimentos?

Escala Ordinal:

Nivel alto:
16 - 21

Nivel
medio:
11 -
15

Nivel
bajo:
0-10
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Riesgos de iniciar de
forma temprana o
tardia la alimentacion
complementaria.

22.  ;Cuél cree usted que debe ser el lugar adecuado para alimentar a su nifio
- Lugar adecuado 0 nifia?
- Riesgo de iniciar  la | 23 ;cuales son el riesgo de iniciar la alimentacién complementaria de
alimentacion -~ complementaria manera temprana, es decir antes de los 6 meses?
antes de los 6 meses.
- Riesgo de iniciar la | 54 ;cual esel riesgo de iniciar la alimentacién complementaria de forma

alimentacién  complementaria
posterior a los 6 meses.

tardia, es decir después de los 6 meses?
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Anexo 3. Matriz de operacionalizacion del instrumento

. . . < Escala de
Variable Dimensiones Items ..
medicion
1. ¢Enqué consiste la alimentacion complementaria? Escala Ordinal:
) 2. ¢Porque es importante iniciar la alimentacién complementaria? Nivel alto:
Generalidades sobre . ___ . _ _ 16 - 21
alimentacién 3. (A qué edad se debe iniciar la alimentacion complementaria?
complementaria 4.  ;Hasta qué edad se recomienda brindar lactancia materna? 1N1ivellgnedio:
5. ¢Qué alimentos deberia consumir el nifio a los 6 meses en la alimentacion Nivel
complementaria? bajo:
6. ¢Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 6 a 8 meses? 0 _1(')
7.  ¢Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 9 a 11 meses?
8.  ¢Cuéntas cucharadas debe comer un nifio de 12 meses?
9.  ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 6- 8 meses de edad?
10. ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 9-11 meses?
1imi 11. ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 12 meses?
Conocimiento - ¢
Caracteristicas de la 12. ¢Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 6 a 8 meses?
SObre allmentamon_ 13. ;Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 9 a 11 meses?
alimentacioén complementaria 14. ¢Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 12 meses?
- 15. Segun la edad del nifio, ¢con que frecuencia le da de lactar?
Complementa“a 16. A qué edad el nifio debe incorporar las papillas, purés o0 mazamorras en su
alimentacion
17. A qué edad el nifio debe incorporar las carnes rojas y blancas, verduras en su
alimentacion
18. A qué edad el nifio debe incorporar alimentos variados de mayor proporcién en su
alimentacion
19. ¢Unade las formas para evitar la contaminacion de los alimentos cocinados es?
20. ¢Unade las formas para evitar que el nifio o nifia se enferme al consumir los alimentos
es?
Medidas de higiene 21. ¢Que debe tener en cuenta al preparar los alimentos?
22. Cual cree usted que debe ser el lugar adecuado para alimentar a su nifio o nifia?
Riesgos de iniciar de 23. ¢Cuales son el riesgo de iniciar la alimentacién complementaria de manera temprana,

forma temprana o tardia la

es decir antes de los 6 meses?
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alimentacion
complementaria

24,

¢Cudl es el riesgo de iniciar la alimentacién complementaria de forma tardia, es decir
después de los 6 meses?

62



Anexo 4. Instrumento de investigacion
CUESTIONARIO

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
Facultad De Ciencias De Salud

Escuela Profesional De Enfermeria

Cuestionario: Conocimiento sobre alimentacion complementaria

I. PRESENTACION

Estimadas madres de familia, soy egresado de la Facultad de Ciencias de Salud, Escuela
Profesional de Enfermeria de la Universidad Peruana los Andes, estoy realizando un estudio
en coordinacion con el centro de salud Santa Maria a fin de obtener informacion sobre los
conocimientos de alimentacién complementaria que tienen las madres de nifios de 6 a 12
meses de edad. Para lo cual se le solicita su colaboracion a través de sus respuestas a las
preguntas que a continuacion se le presenta expresandole que la informacion es de carécter
anonimo y confidencial.

Agradezco anticipadamente su participacion.

1. INSTRUCCIONES
A continuacion, se presenta una serie de preguntas a fin de que Ud., responda

marcando con un aspa (X) la respuesta que considere correcta:

e DATOS GENERALES:
o Edad: ...
e Cuanto es el gasto diario de su alimentacion:......

o  EStado CIVILi...ue

e ;Harecibido informacion sobre alimentacion complementaria?
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a) Si b) No

DIMENSION 1: GENERALIDADES SOBRE LA ALIMENTACION
COMPLEMENTARIA

1. ¢ En qué consiste la alimentacion complementaria?

a) Dar otro tipo de leche artificial, mas la leche materna

b) Iniciar con alimentos y continuar con lactancia materna

c¢) Continuar con la leche materna

2. ¢ Porqgue es importarte iniciar la alimentacion complementaria?
a) Porque solo se debe brindar lactancia materna hasta los 6 meses

b) Porque el organismo del lactante esta preparado para iniciar la introduccion de nuevos

alimentos

c¢) Porque asi le dijeron

3. ¢A qué edad se debe iniciar la alimentacion complementaria?
a) A los 6 meses

b) A los 5 meses

c) A los 7 meses

4. ¢ Hasta qué edad se recomienda brindar lactancia materna?
a) Hasta los 6 meses

b) Hasta el primer afio de vida

c) Hasta los 2 afios de vida

DIMENSION 2: CARACTERISTICAS DE LA ALIMENTACION
COMPLEMENTARIA

5. ¢Qué alimentos deberia consumir el nifio a los 6 meses en la alimentacion

complementaria?

a) Triturado o aplastado
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b) Purés

¢) Picado

d) De la olla familiar

6. ¢ Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 6 a 8 meses?
a) Debe comer de 2 0 3 cucharadas; hasta 5

b) Solo una cucharada

¢) Solo lactancia materna

7. ¢ Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 9 a 11 meses?
a) Debe comer de 2 a 3 cucharadas

b) Debe comer de 5 a 7 cucharadas

¢) Solo lactancia materna

8. ¢ Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 12 meses?

a) Debe comer de 2 a 3 cucharadas

b) Debe comer de 7 a 10 cucharadas

¢) Solo lactancia materna

9. ¢ Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 6- 8 meses de edad?
a) De 2 a 3 comidas por dia mas lactancia materna

b) Dos comidas por dia

¢) Solo una comida por dia més lactancia materna

10. ¢ Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 9-11meses?
a) De 3 comidas por dia, mas un aperitivo y lactancia materna.

b) Dos comidas por dia

¢) Solo una comida por dia més lactancia materna

11. ¢ Cuantas comidas al dia debe recibir un lactante de 12 meses?
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a) De 3 comidas por dia, mas dos aperitivo y lactancia materna.

b) Dos comidas por dia

¢) Solo una comida por dia mas lactancia

12. ¢ Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 6 a 8 meses?
a) Papillas blandas (Purés)

b) Picado

¢) Triturado o aplastado

d) De la olla familiar

13. ¢ Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 9 a 11 meses?
a) Papillas blandas

b) Papillas blancas mas picado

¢) Triturado o aplastado

d) De la olla familiar

14. ¢ Qué consistencia debe tener los alimentos para un nifio de 12 meses?
a) Papillas blandas (Purés)

b) Picado

¢) Triturado o aplastado

d) De la olla familiar

15. Segun la edad del nifio, ¢con que frecuencia le da de lactar?

a) De 6 a 8 meses, 7 a 8 veces durante el dia y la noche

b) De 9 a 11 meses, 6 veces durante el diay la noche

c¢) De 12 meses, todo el tiempo que lo requiera
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16. A qué edad el nifio debe incorporar las papillas, purés o mazamorras en su

alimentacion:

a) De 6 a 8 meses
b) De 9 a 11 meses
c) De 12 meses

17. A qué edad el nifio debe incorporar las carnes rojas y blancas, verduras en su

alimentacion:

a) De 6 a 8 meses
b) De 9 a 11 meses
c) De 12 meses

18. A qué edad el nifio debe incorporar alimentos variados de mayor proporcion en su

alimentacion:

a) De 6 a 8 meses

b) De 9 a 11 meses

c) De 12 meses

DIMENSION 3: Medidas De Higiene

19. Una de las formas para evitar la contaminacion de los alimentos cocinados es:

a) Consumirlos frios
b) Consumirlos recalentados

c) Consumirlos de manera instantanea después de cocinarlos

20. Una de las formas para evitar que el niflo o nifia se enferme al consumir los

alimentos es:

a) Recalentar los alimentos varias veces
b) Realizael lavado de manos, ademas de la higiene de los alimentos, utensilios y ambiente
¢) Realiza solo higiene de alimentos
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21. ¢ Que debe tener en cuenta al preparar los alimentos?

a) Realizar el lavado de manos en todo momento para poder manipular los alimentos
b) Preparar los alimentos en un lugar adecuado y limpio.

c) Solo lavar los alimentos que estan sucios

22. ¢ Cual cree usted que debe ser el lugar adecuado para alimentar a su nifio o nifia?

a) Ensu cuarto con sus juguetes para estimular el apetito
b) En la cocina bien limpia mas el televisor prendido

c) En el comedor junto con la familia y sin distracciones

DIMENSION 4: Riesgos de iniciar de forma temprana o tardia la Alimentacion

Complementaria

23. ¢Cuales son el riesgo de iniciar la alimentacion complementaria de manera

temprana, es decir antes de los 6 meses?

a) Puede causar caries dental, desnutricion y alergia alimentaria
b) No causa ninguln riesgo.

c) Avyuda en el crecimiento y desarrollo.

24. ¢Cual es el riesgo de iniciar la alimentacion complementaria de forma tardia, es

decir después de los 6 meses?

a) Mejora la aceptacion de nuevos alimentos
b) Retraso en su crecimiento y desarrollo, rechazo a los alimentos, anemia

c) No causa ningun riesgo.
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Anexo 5.

Consentimiento informado
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Anexo 6. Declaracién de confidencialidad

DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD

vo..ﬁém.@m}ék(iﬁ%.(ﬂ 702 \JUCA PDMO. . identificado (a)
con DNI N° , 72903259 . estudiante/docente/egresado la escuela profesional
de.. ENESRMERXN (vengo/habiendo)
implementando/implementado ¢l proyecto  de investigacion titulado “Nivel de
mmmmmwmmmmnmummunnm.
Uma - 2021", en ese contexto declaro bajo juramento que los datos que se generen como
producto de la investigacion, asi como la identidad de los participantes serin
preservados y serdn usados Gnicamente con fines de investigacion de acuerdo a lo
especificado en los articulos 27 y 28 del Reglamento General de Investigacion y en los
articulos 4 y 5 del Codigo de Etica para la investigacion Cientifica de la Universidad

Peruana Los Andes , salvo con autorizacion expresa y documentada de alguno de ellos,

Lima,.....2C . . ... de Dclu 846 . del 2021
- i
s
S —
b Apellidos y nombres .Co/cn“f,Uer[’&ND bomm"m—
Responsable de investigacién
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Anexo 7. Confiabilidad de instrumentos
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Anexo 8. Carta de culminacion de la investigacion

R L o)
it ot adalde
e oty

SN

e de i iguatdad de Oportimmdades gal s Mujtres y Mom?n-\‘
Al del Forteleomirnto de Lo Soberanis Nacsmal” .

CRECAION: O e ey
CONSTANCIA N* 11 -
AUTORIZACION DE INICIO Y TERMINO DE EJECUCIQNDE .
PROYECTO DE INVESTIGACION Fa / D o
ACTAN'03-2022-COMINV-DIRIS-LE | jiora ¢/ 22 "J
EXPEDIENTE N? 202215535

El que suscrive, Director General de la Direccion de Redes Integradas de Salud Lima

Centro da Constancla que

BENJAMIN TERRY CORTEZ VILCAPOMA

Autor del Proyecto de Investigacion titulado: “NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE
ALIMENTACION COMPLEMETARIA EN MADRES DE NINOS DE 6 A 12 MESES, LIMA -
2021 ha cumplido con los requisitos exigidos por la Unidad Funcional de Docencla e
Investigacion y el Comité de Investigacian de la Direccion de Redes Integradas de Salud
Lima Contro, dando por APROBADO, la Autarizacidn para la Ejecucion del Proyecto de
Investigacion, en el Establecimiento de Salud de Santa Maria de San Juan de Lurigancho,
segun documento adjunto, teniendo una vigencia de;

FECHA DE INICIO : 01 DE ABRIL DEL 2022,
FECHA DE TERMINO 01 DE OCTUBRE DEL 2022.

Asimismo, s lo Informa que su responsabilidad culmina con [a presantacion del Informe
Final, la publicacién y socializacion de resultados con las Oficinas, Estrategios y
Establecimiantos de Salud de interés de la jurisdiceidn, on blen de s salud del Pery,
Lsperando ol cumplimiento de todo 1o antes mencionado, queco de usted.

Lima, 01 de abril del 2022

Atentamente,

\\or”
-\ nn..--l-l.'innnuna
o (W%M

O ALY

LI AUTEN (T TR )

ks ‘T Siempre
{17
T(541}207. 5700 i " \ con clplIEblO
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Anexo 9. Proceso de validez

UNIVERSIDAD PERUANA DE LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

CARRERA DE ENFERMERIA

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOJO DE INFORMACION POR CRITERIO DE
JUECES DEL “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA
EN MADRES DE NINOS DE 6 A 12 MESES, LIMA, 2021™.

1. DATOS GENERALES:

L.1. Apecllidos y Nombres del Juez
2. Grado Académico / mencion
1.3. DNI/ Teléfono y/o cedula

1.4. Cargo ¢ Institucion donde labora
1.5. Nombre del Instrumento

1.6. Autor del Instramento

1 961773400

: Rodriguez Saavedra Liliana
: Magister en Docencia Universitaria

: Universidad Nacional Federico Villarreral
: Conocimiento sobre alimentacién complementaria,
: Benjamin Terry Cortez Vilcapoma

4. OPINION DE APLICABILIDAD:
( x ) Elinstrumento puede ser aplicado, tal como estd elaborado.
| AT ) El instrumento debe ser mejorado antes de ser aplicado.

Lima 14 de Diciembre del 2021

FIRMA DEL EXPERTO INFORMANTE

DNI N.° 07519390

TELEFONO N. "961773400

2. ASPECTOS DE LA EVALUACION:
DERCIENTE REGULAR | BuENA | muy
NS INDICADORES CRITERIOS BUENA
1 3 4 5
01 | CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje X
comprensible.
02 | OBJETIVIDAD Permite medir hechos observables. X
03 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y X
tecnologia
04 | ORGANIZACION | Presentacidn ordenada X
05 | SUFICIENCIA Comprende aspectos de la variable X
cantidad y calidad suficiente.
06 | PERTINENCIA Permite conseguir datos de acuerdo a X
los objetives planteados
07 | CONSISTENCIA | Pretende conseguir datos basados en X
teorias o modelos tedricos.
08 | COHERENCIA Entre variables,  dimensiones, X
indicadores ¢ items.
09 | METODOLOGIA | La estrategia respoade al propdsito X
de la investigacidn.
10 | APLICACION Los datos permiten un tratamiento X
estadistico pertinente
3. PROMEDIO DE LA VALORACION: 95%
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CARRERA DE ENFERMERIA

UNIVERSIDAD PERUANA DE LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOJO DE INFORMACION POR CRITERIO DE
JUECES DEL “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA
EN MADRES DE NINOS DE 6 A 12 MESES, LIMA, 2021™.

L. DATOS GENERALES:

I.1. Apellidos y Nombres del Juez
1.2 Grado Académico / mencion

EN

DESARROLLO DEL NINO Y ES’i‘IMULAC 1ON TEMPRANA

1.3. DNI/ Teléfono y'o cedula

: 19827355 /959203105

1.4. Cargo ¢ Institucion donde labora : ENFERMERA - UPLA

1.5. Nombre del Instrumento
1.6. Autor del Instrumento

2. ASPECTOS DE LA EVALUACION:

: SANTANA ZARATE MEVES VICTORIA
ESPECIALIDAD

CRECIMIENTO.

: Conocimiento sobre alimentacion complementaria.
: Benjamin Terry Cortez Vileapoma

4. OPINION DE APLICABILIDAD:
(...X...) El instrumento puede ser aplicado, tal como esti claborado.
| RE ) El instrumento debe ser mejorado antes de ser aplicado.

Lima 18 de Enero del 2022

2. éj[ﬂ?@ﬁg

FIRMA DEL EXPERTO INFORMANTE

DNI N.* 19827355

TELEFONO N.” 959203105

DEFICIENTE [ BAJA | REGULAR | BUENA | MuY
[\ Ag INDICADORES CRITERIOS BUENA
1 3 4 5

01 | CLARIDAD Esta formulado con un lenguaje X
comprensible.

02 | OBJETIVIDAD Permite medir hechos observables. X

03 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y X
tecnologia.

04 | ORGANIZACION | Presentacion ordenada X

05 | SUFICIENCIA Comprende aspectos de la variable X
cantidad y calidad suficiente.

(6 | PERTINENCIA Permite conseguir datos de acuerdo a X
los objetives planteados

()7 | CONSISTENCIA | Pretende conseguir datos basados en X
teorias o modelos tedricos.

08 | COHERENCIA Entre  varables,  dimensiones, X
indicadores ¢ items.

09 | METODOLOGIA | La cstrategia respoande al propdsito X
de la investigacion.

10 | APLICACION Los datos permiten un tratamiento X
estadistico pertinente

3. PROMEDIO DE LA VALORACION: 96 %
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CARRERA DE ENFERMERIA

UNIVERSIDAD PERUANA DE LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE RECOJO DE INFORMACION POR CRITERIO DE
JUECES DEL *NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA
EN MADRES DE NINOS DE 6 A 12 MESES, LIMA, 2021".

1. DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y Nombres del Juez
1.2, Grado Académico / mencidn

1.3. DNI/ Teléfono y'o cedula

1.4. Cargo ¢ Institucion doade labora
1.5. Nombre del Instrumento

1.6. Autor del Instrumento

: RAMON ROJAS JOCELYN MARIA
: MG.EN GESTION Y CONDUCCION EN LOS

SERVICIOS DE SALUD CON MENCION EN

CALIDAD DE ATENCION

21132824

2. ASPECTOS DE LA EVALUACION:

: Enfermers Hospatal Rebaglian
: Canocimiento sobre alimentacion complementaria
: Benamuin Terry Cortez Vilcapoma

DEFIDENTE BUENA | MmUY
N INDICADORES CRITERIOS BUENA
1 4 5

01 | CLARIDAD Esta formulsdo con un lenguaye X
comprensible.

02 | OBJETIVIDAD Permite medir hechos observables. X

03 | ACTUALIDAD Adecuado al avance de la cencia v X
tecnologia.

04 | ORGANIZACION | Presentacion ordenada X

05 | SUFICIENCIA Comprende aspectos de la varable X

tadad v calidad suficiente.

06 | PERTINENCIA Permite conseguir datos de acuerdo a X
los objetivos planteados

07 | CONSISTENCIA | Pretende conseguir datos basados en X
leorias 0 modelos tedricos.

08 | COHERENCIA Entre  vanables,  dimensiones, X
mdicadores ¢ ifems.

09 | METODOLOGIA | La estrategia responde al propdsito X
de la investigacidn.

10 | APLICACION Los datos permiten un tratamiento x
estadistico pertinente

e

PROMEDIO DE LA VALORACION: 94%

4. OPINION DE APLICABILIDAD:
( X ) El mstrumento puede ser aplicado, 1al como estd elaborado.
| — ) El mstrumento debe ser mejorado antes de ser aphcado.

Luma 27 de dsciembre del 2021

FIRMA DEL EXPERTO INFORMANTE

DNIN.” 21132524

TELEFONO N.* 969670132
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Anexo 10. Base de datos

A E =] o E F [ H 1 o K L H H o F ] Fi = T u " W " L 2 AR AE AG

GASTO HOMERD

DIARID ESTADO GRADODE
H EDAD L HSTRUGEISH OCURACION F? Fi Fz Fz Fd FS FE FT P2 F3 Fi0 F1l Fiz Fiz Fid Fi5 FiE P17 Pz Fi9 Fzo Fz1

ALIMENTACIO

1 LI 30 Eachillor Economia 1 Z 1 4 3 1 4 Z 1 3 Z 3 Z 3 1 1 3 1 Z 3 1 2
z 21 2 Thzniza Enfermera n 1 2 1 E 1 1 1 2 H 2 1 H 3 1 1 3 H 1 E 1 1
k3 i 0 Saltera Thzniza Farmazia n z z k3 1 1 1 z i 1 1 1 1 i 1 1 3 z 1 k3 z i
4 % 0 Saltera Theniza Enfermera L] 2 Z 1 E 1 1 Z H 1 Z 1 2 H 1 1 H E 1 i 1 H
5 3T 35 Saltera Eazhiller Ing. Indurerial 1 z 3 1 K 1 1 z 3 1 z 1 z 3 1 1 3 z z k3 1 i
L3 kL] kS Saltera Secundaria Gomplota Cocinera 1 Z Z 1 Z 2 4 Z 2 1 Z 1 Z 3 1 1 2 Z 1 3 1 2
7 kil 0 Saltera Superior 1 E E E 1 1 1 2 2 1 E 1 H 3 z 1 3 E 1 E H 3
& 33 30 Saltera Secundaria Complota 1 z Z 1 3 2 1 Z 2 1 Z 1 3 2 1 1 3 z 1 3 1 2
4 i5 0 Saltera Fecundaria Completa Independiente 1 2 Z i E 1 1 Z H 1 Z i 2 H 1 1 H 2 Z 1 1 H
0 35 0 Carada Uniuvarritarin Ing. Ciwil 1 z 1 1 1 1 1 z i z z 1 z 3 1 1 1 z 1 k3 1 i
1 2d 0 (Conuivientd darial; ! Amade cara 1 1 Z 1 3 1 4 Z 3 1 Z 1 Z 3 1 1 3 3 1 3 1 2
12 0 35 Conuivientd Sesundaria Comploka Amade zara 1 H 2 z E 1 1 1 2 1 E 1 H 1 1 E 3 H E E E 1
13 25 5 G darial; Amade cara n z Z 1 1 1 1 Z 2 1 Z 1 3 3 3 1 3 z 1 1 1 2
14 T 25 [Conivientd Fecundaria Completa Amade cara 1 E Z 1 E 1 E Z 1 1 Z i 2 H 1 1 H 2 1 E 1 H
15 kil 0 Cor &t Fesundaria Completa Amade zara n z z 1 K 1 1 z i 1 1 1 z 3 1 1 3 1 3 k3 1 i
16 30 0 Soltera Secundaria Gomplota Amadecara L] z Z 1 1 1 1 1 1 1 Z 1 z 3 1 1 3 z 1 E E 1
7 2k 25 Saltera Sesundaria Comploka Amade zara n 1 2 1 E 1 1 2 2 1 2 1 H 1 1 E 3 H 1 z 1 3
15 28 0 Saltera Secundaria Gomplota Amade cara n Z Z 4 3 1 3 Z 1 1 Z 1 Z 3 4 1 2 Z 3 3 1 2
1% &4 25 [Conivientd Fecundaria Completa Amade cara L] E Z i E 1 1 Z H 2 1 E 2 H 1 1 H 1 1 E 1 H
0 kil 0 Eazhiller Ing. Ambicntal n z z 1 1 i 1 3 i 1 z 1 K 3 1 1 3 z 1 k3 K i
21 i5 Ed Univarritario Frizalogia ] 2 1 1 E 1 1 Z 1 1 Z 1 = H 1 1 1 = Z k- 1 H
22 4z A0 Thzniza Enfermera n 1 2 1 H 1 E 2 2 1 2 1 H 1 1 1 3 H 1 z 1 2
23 3T 0 (Conuivientd Secundaria Gomplota Inrtructora 1 Z 3 1 1 1 1 Z 2 1 1 1 3 3 1 1 3 1 1 3 1 2
24 2% k] Saltera Univerritario Neterinaria L] 2 E 1 2 1 1 E Z 1 2 1 2 E 1 1 1 2 2 E 2 Z
5 3T % Saltera Seaundarialnzompls Cozinera 1 z z 1 1 1 k3 z i 1 z 1 z 3 1 1 3 z 1 k3 1 i
2% ¥ ks Cor Fecundaria Completa Amade cara L] 2 Z 1 E 1 1 Z 1 2 1 1 2 H 1 1 H 2 1 i 1 1
27 25 50 Conuivientd Sesundaria Comploka Amade zara n H 2 1 E 1 1 2 2 1 2 1 1 3 1 2 3 H 1 E 1 2
I kL] 30 Saltera Thenica Farma<ia n 3 Z 3 3 1 1 Z 2 1 Z 4 Z 1 4 1 1 1 1 3 Z 2
249 ks 25 Saltera Secundaria Compleka Independients 1 2 2 1 El 1 Z 2 Z 1 2 1 2 E 1 1 E 2 2 1 1 Z
0 ¥ 0 Coruivientd Fesundaria Completa Amade zara n z z k3 K 1 1 3 i 1 z 1 z 3 1 1 3 z 1 k3 1 i
H k] 2 [Conivientd Fecundaria Completa Amade cara L] 1 Z 1 E 1 1 Z H 1 Z 1 2 H 1 1 H 2 1 E 2 H
2 24 0 Conuivientd Sesundaria Comploka Comersianks 1 H 2 E E 1 1 2 2 1 2 1 1 3 1 1 1 1 1 E 1 1
33 2k 5 Saltera Secundaria Gomplota Empleada 1 3 Z 1 1 1 4 Z 2 1 Z 1 Z 3 1 Z 3 Z 1 1 1 2
3 2d 0 Saltera i Enfermera n H E 1 E 3 1 E 2 1 2 E H 3 1 1 3 H E E 1 2
35 ki 5 Saltera Inqenicra 1 z z & K 1 1 z i z 3 1 z 3 1 1 3 z 1 k3 z i
E T 0 [Conivientd Farmasia L] E Z 1 E 1 1 E H 1 Z 1 2 H i 1 H 2 1 E 1 H
T kil 0 Saltera Dozente n z 1 1 K 1 & z i 1 z 1 1 1 1 1 3 K 1 1 1 1
3% 28 5 Carada Hutricionirta n Z Z 4 3 1 1 Z 1 1 Z 1 Z 3 1 1 3 Z Z 3 1 2
9 3 2 Saltera Enfermera 1 H 2 1 E 1 1 2 2 1 1 1 H 3 1 1 3 H 1 E E 2
A0 kil 0 Saltera Amade zara n K 3 1 K 1 1 z i 1 z k3 z 3 1 1 1 z 1 1 1 i
41 Ex 25 [Conivientd Amade cara L] 1 Z i E 1 i Z H 1 Z 1 1 H 1 Z H E 1 E 1 H
dz ki 35 Saltera I— Amade zara 1 z z 1 K 1 1 z i 1 z 1 z i k3 1 3 z z k3 1 i
A3 3T 30 Saltera I Inqenicra n Z Z 3 3 1 1 Z 2 1 1 1 Z 3 1 1 3 Z 1 3 1 2
dd 40 0 Saltera |Sccundarialnzamplota Cozinera 1 2 k] z E] 1 1 2 2 1 2 1 E] 3 1 1 3 2 1 1 1 2

Hojal [
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A E [ o E F a3 H I o K L M H o F -] F = T u " W " W 2 L] AE A
o5 104 37 26 Saltera 1 SczundariaComeleta | Independients 1 z z 1 ) 1 1 2 H 1 H 1 H ) 1 2 ] 2 1 ) 1 )
e 105 S ) Caruivicntd B Empleada 1 1 z 1 3 B 1 1 B 1 B B B B 1 1 : 1 1 E 1 z
Ly 108 2 25 Saltera 1 Amade sara 1 i Z 1 E 1 H 2 H 1 H 1 H E H 1 H 2 i E 1 Z
153 07 2% =0 Carwivicntd 1 Bmade cara 1 2 z 2 E z ] z 2 1 2 1 2 E ] 1 2 z ] E ] z
2] 103 35 30 q Amade cara [ z z 1 1 1 1 B z 1 z 1 z 1 1 1 3 E 1 z 1 E
10 109 2% 20 El Amade sara 0 1 2 1 E 1 1 2 1 2 Z 1 E El 1 2 Z 2 1 E Z 2
i 0 £ ) E Amade zara [ E z 1 E 1 B B B 1 B 1 B E 1 1 : B z E 1 z
1z il i 0 5 Amade cara L] & Z & k] 1 1 z 3 1 1 1 1 E 1 1 3 z 1 k] 1 Z
[} e z5 i antd B Bmade cara [ z = [ E 1 [ E H 1 [ 1 H 1 H 1 : 1 [ E [ =
1 [ 33 5 Caruivicntd B Amade zara [ z z 1 E 1 1 B B 1 B 1 1 E 1 B : B 1 1 1 z
15 114 43 - Saltera 2 Amade sara 1 i Z 1 E 1 H 2 H 1 H 1 H E 1 1 H 2 E E i Z
1 15 @4 2 Saltera 1 Ing.Civi 1 2 E ] E 1 ] z 2 z 2 E 2 E ] 1 ] 1 ] E ] E
17 116 33 35 Saltera B Farmacia [ z z 1 E 1 3 B z E z 1 z B 1 1 3 B 1 E 1 z
1% 117 xl 0 [Conivicntd 2 Amade sara L] i Z 1 E 1 1 2 H 1 H 1 H E H 1 H 2 1 E 1 Z
it} 1 33 ) Saltera 1 Amade zara [ E z 1 E 1 1 B B 1 B 1 B E 1 1 : B 1 E 1 z
zn 113 37 25 Saltera 1 Amade cara 1 z z z E B 1 B z 1 z 1 z E 1 1 z B E E 1 z
El 120 ) ) Carada B Bkogada 1 z = z E 1 [ B H B H 1 H 1 [ 1 : E [ = [ =
z 121 S ) Saltera 1 Inganicra 1 B z 1 3 1 1 B B 1 B 1 1 B 1 1 : B 1 E 1 z
b=l 122 2 0 i 1 0 k- Z 1 E 1 1 = 1 1 1 1 1 E 1 = H = 1 E k- Z
24 122 El ) Carada B Uriverritaria Edminirtradara [ z = [ 1 1 [ B H 1 H 1 H E [ 1 : B [ E [ =
B 124 26 30 Saltera 1 Secundarialncompletd  Amado cara 1 B e 1 E 1 3 3 1 1 B 1 B B 1 1 1 B 1 3 1 z
k3 125 ks 0 [Conivicntd 1 Univerritario Yentar 1 i Z 1 E 1 1 2 H 1 H 1 H E 1 1 H 1 1 1 1 E
Exd [ 35 z0 Caruivicntd B Canke zzitin 1 z z 1 E 1 1 B B 1 B 1 B E : 1 : B z E 1 z
z 127 il 35 E Amade cara [ 1 1 1 E 1 3 B z 1 3 B z E 1 1 3 B 1 E 1 z
29 128 25 20 1 Independiente L] z 2 1 3 1 1 2 z 1 z 1 z 1 1 El Z 2 1 E Z 2
L [ 37 z0 Caruivicntd B Amade zara 1 z z 1 E 1 1 B B 1 B 1 B E 1 1 : B 1 E 1 z
X 130 =l 0 Cor E Amade cara L] & 1 1 k] 1 1 z 1 1 1 1 1 E 1 1 3 z 1 k] 1 Z
[ = 5 z0 [Carwivicntd 1 Bmade cara 1 z = [ E 1 1 B H 1 [ 1 [ E : 1 [ B E] E [ =
33 132 5 25 Saltera 1 Emploada 1 1 1 1 E 1 1 B B 1 B 1 B B 1 1 3 B 1 3 1 z
k2] 133 23 0 i, 2 Dperaria 1 £ 2 1 3 1 1 2 S 3 S 1 S 3 1 E H 2 1 E 1 Z
£ 124 30 ) Saltera 1 Opararia 1 z E E E 1 1 B : 1 B 1 : E B 1 : B 1 E 1 z
S 135 zz z0 Saltera 1 Amade cara 1 z E 1 E E 3 B z 1 z B z E 1 1 3 B 1 E 1 z
kxS 126 27 25 Convivientd 2 Amade sara 1 Z 2 Z E 1 1 El Z 1 Z 1 Z 2 1 1 Z El Z E 1 1
£ 137 ) ) Caruivicntd B Sezundar Amade zara 1 z z 1 1 1 1 B B 1 : 1 B E 1 E : B 1 E E z
k2l 138 6 0 Soltera 1 Superior Amade cara 0 £ 2 1 3 1 1 2 E 1 E 1 E E 1 1 3 z 1 k] 1 Z
an [ES) El ) [Carwivicntd B Sezundaria Completa Bmade cara [ z = [ E 1 [ B H 1 H 1 [ E [ 1 : B [ 1 [ =
al 140 Fl ) Saltera 1 Tharniza Breraradzventar 1 E z z E 1 B B B E B 1 B E B 1 : E 1 E 1 z
4z A4 2T 25 el 2 4 [ ; bl 1 i Z 1 E 1 1 2 1 1 H 2 H 2 1 1 H 2 E E 1 Z
4z 14z an 36 Carwivicntd E Frimaria Bmade cara 1 2 z ] E 1 ] z 2 1 2 1 2 E ] z 2 z ] E E] z
ad 143 5 30 [Conwivicntd B Socundaria Gompleta Amade cara [ B z B 3 1 B B B 1 1 1 B E 1 1 3 E 1 z 1 z
45 144 L 20 [Conivicntd E Secundaria Completa Amade cara L] £ 2 1 3 1 1 2 S 1 S 1 3 3 1 1 H 2 1 E 1 Z
ai 145 ) z0 Carads 1 Zupsrinr Onzarte 1 B z B 3 1 1 B B 1 B 1 B E 1 1 : B 1 E 1 z
ar 146 34 30 Convivi E Ind, i [ z z 1 E 1 z B z 1 z 1 z 1 z B 1 B z E 1 1
dx 147 An 36 Saltera E Bmade cara [ [ = [ = 1 [ B H 1 H 1 [ E [ 1 : 1 [ 1 [ =
au 143 ) z0 Saltera 1 Indepen, 1 B z B 3 1 1 B B 1 1 B B B 1 1 : B 1 E E z
B 14% 0 0 Carada = Dperaria 1 £ 3 1 3 1 1 2 3 2 H 1 H 3 1 = H = 1 E 1 Z
5 [ 5 3 Saltera 1 Erfermera [ [ E [ E B : 1 H 1 H 1 [ B [ 1 : 1 z E [ 1
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\EE "3in titules |Lonjuntolatose] - 1BV 3PS5 Statistics kditor de datos - Ly A
Archivo  Editar  Ver Datos  Transformar  Analizar  Marketing directo  Graficos  Utilidades  Veptana  Ayuda
— —
EH%-@@E&%@HE EE ai0®
I Mombre Tipo " Anchura || DeC|maIes|| Etiqueta || Valores || Ferdidos || Columnas || Alineacidn || Medida ||

1 N Numenco 12 0 Nimero de encuestados Minguno Ninguno 12 = Derecha & Escala A"
2 EDAD Numérico 12 0 Edad de encuestados Ninguno Ninguno 12 = Derecha & Escala A
3 GASTO_DIF\RIO_DE_ALIMENTACION Numérico 12 0 Cuanto es el gacto diario de su alimentacidn Ninguno Ninguno 12 = Derecha & Escala "
4 ESTADO_CIVIL Cadena " 0 Estado Civil Minguno Ninguno " lzquierda | gfj Ordinal A
] MUMERO_DE_HIJOS Numérico 12 0 Nimero de hijos Minguno Ninguno 12 Derecha &5 Nominal N
6 GRADO_DE_INSTRUCCION Cadena 21 0 Grado de Instruccion Ninguno Ninguno 21 lzquierda & Nominal N
7 OCUPACION Cadena 19 0 Ocupacidn Minguno Ninguno 19 = lzquierda b Nominal "
3 P Numérico 12 0 i Ha recibido informacidn sobre alimentacidn co... {0, Si}... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal A"
9 P1 Numérico 12 0 :En qué consiste la alimentacidn complementar... {1, Dar otro tipo de ... Ninguno 12 = Derecha {I Ordinal A
10 P2 Numérico 12 0 i Por qué es importante iniciar la alimentacion c... {1, Porgue solo se ... Ninguno 12 = Derecha {I Ordinal "
ik P3 Numeérico 12 0 iA qué edad se debe iniciar la alimentacion co... {1, Alos 6 meses}... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal A
12 P4 Numérico 12 0 ;Hasta qué edad se recomienda brindar lactanci... {1, Hasta los 6 mes... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal N
13 Pa MNumérico 12 0 i Qué alimentos se deberian incluir en la aliment... {1, Los alimentos d... Ninguno 12 = Derecha {I Ordinal N
14 P& MNumeérico 12 0 i Cuantas cucharadas debe comer un nifio de & ... {1, Debe comer de ... Ninguno 12 = Derecha ol Ordinal Y
15 PT Numérico 12 0 i Cuantas cucharadas debe comer un nifio de 9 .. {1, Debe comer de .. Ninguno 12 = Derecha il Ordinal A"
16 P8 Numérico 12 0 ;Cuantas veces al dia le da de lactar a su nific? {1, De 7 a 8 veces ... Ninguno 12 = Derecha {I Ordinal A
17 P3 MNumérico 12 0 i Cuantas comidas al dia debe recibir un lactant... {1, De 2 a 3 comida... Ninguno 12 = Derecha ol Ordinal N
18 P10 Numeérico 12 0 i Clantas comidas al dia debe recibir un lactant... {1, De 2 a 3 comida... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal A
19 P11 Numérico 12 0 £Qué consistencia de alimentos se debe evitar ... {1, Bvitar alimentos... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal N
20 P12 Numérico 12 0 i Con qué alimentos se debe iniciar la alimentac... {1, Empezar con so... Ninguno 12 = Derecha {I Ordinal N
21 P13 MNumeérico 12 0 i Qué consistencia debe tener los alimentos par... {1, Alimentos de tip... Ninguno 12 = Derecha ol Ordinal Y
22 P14 Numérico 12 0 i Qué consistencia debe tener los alimentos par... {1, Continuar con la... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal A"
23 P15 Numérico 12 0 i Qué alimentos deberia cinsumir su nifio? {1. Debe consumir ... Minguno 12 = Derecha {I Ordinal A
24 P16 MNumérico 12 0 iUna de las formas para evitar la contaminacidn._. {1, Consumirlos frio.. Ninguno 12 = Derecha ol Ordinal N

’T‘;\47 AT an n Llee de 1o & . iz L [4 Cle ol ni an —_n \ N \’

| Vista de datns | Vieta da uvarishlac
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Archive  Editar

Ver

Datos  Transformar

Analizar  Marketing directo

Graficos

Utilidades Ventana  Ayuda

O a0 ® %

;%Iﬁ% 0 = E&%@ i 8

Nombre Tipo || Anchura " DeC|maIes|| Etiqueta || Valores " F’erdldos " Columnas || Alineacian || Medida "

17 P9 Mumérico 12 0 ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactant... {1, De 2 a 3 comida... MNinguno 12 = Derecha ol Ordinal NE
18 P10 Mumérico 12 0 ¢Cuantas comidas al dia debe recibir un lactant... {1, De 2 a 3 comida... Ninguno 12 = Derecha {I Ordinal B
19 P11 Mumérico 12 0 ¢Qué consistencia de alimentos se debe evitar ... {1, Bwitar alimentos... Minguno 12 = Derecha ol Ordinal ™ E
20 P12 Mumérico 12 0 ¢Con gué alimentos se debe iniciar la alimentac... {1, Empezar con so... Ninguno 12 Derecha {I Ordinal “ E
21 P13 Mumeérico 12 0 ¢Qué consistencia debe tener los alimentos par... {1, Alimentos de tip... Minguno 12 Derecha ol Ordinal ™ E
22 P14 Mumérico 12 0 ¢Qué consistencia debe tener los alimentos par... {1, Continuar con la... Ninguno 12 Derecha {I Ordinal " E—
23 P15 Mumeérico 12 0 ¢Qué alimentos deberia cinsumir su nifio? {1, Debe consumir ... Ninguno 12 Derecha ol Ordinal ™ E
24 P16 MNumeérico 12 0 ZUna de las formas para evitar la contaminacion... {1, Consumirlos frio... Ninguno 12 Derecha il Ordinal ™ E
25 P17 Mumérica 12 0 iUna de las formas para evitar que el nifio o nifi... {1, Recalentar los a... Ninguno 12 = Derecha Jil Ordinal ™ E
26 P18 MNumeérico 12 0 £ Qué debe tener en cuenta al preparar los alime... {1, Realizar el lavad... Ninguno 12 = Derecha il Ordinal ™ E
27 P19 Mumérica 12 0 £Cual cree usted que debe ser el lugar adecuad... {1, En su cuarte co... Minguno 12 Derecha Jil Ordinal ™ E
28 P20 MNumérico 12 0 ¢Cuales son el riesgo de iniciar la alimentacién ... {1, Puede causar c... Ninguno 12 Derecha {I Ordinal ™k
29 P21 Mumérico 12 0 ¢Cuales son el riesgo de iniciar la alimentacién ... {1, Mejora la acept... Minguno 12 = Derecha Jil Ordinal ™ E
30 Vi MNumérico 8 0 Ninguno Ninguno 10 Derecha & Escala M E
31 VI_ Mumeérico 5 0 Conocimiento sobre alimentacién complementaria {1, Nivel bajo}... Ninguno 10 Derecha il Ordinal N E
32 g Mumérico g 0 Generalidades sobre alimentacidn complementaria Ninguno Minguno 10 Derecha 2
33 D1_ Mumeérico 5 0 Generalidades sobre alimentacién complementaria {1, Nivel Bajo}... Ninguno 10 Derecha {l Ordinal N E
M4 D2 Mumérico g 0 Caracteristicas sobre alimentacidn complement... Ninguno Minguno 10 Derecha & Escala ™ E
35 D2_ Mumeérico 5 0 Caracteristicas sobre alimentacion complement... {1, Nivel bajo}... Ninguno 10 Derecha il Ordinal “ E
36 D3 Mumérico 8 0 Medidas de Higiene sobre la alimentacion compl... Ninguno Minguno 10 Derecha & Escala ™ E
37 D3_ Mumeérico 5 0 Medidas de Higiene sobre la alimentacidn compl... {1, Nivel bajo}... Ninguno 10 Derecha il Ordinal “ E
38 D4 Mumérico 8 0 Riesgos sobre alimentacion complementaria Minguno Minguno 10 = Derecha & Escala ™ E
39 D4_ Mumérico 5 0 Riesgos sobre alimentacidn complementaria {1, Nivel Bajo}... Ninguno 10 = Derecha {I Ordinal “ E
40 5

1 M

Vista de datos | Vista de variables.

[IBM SPSS Statistics Processor estd listo | [Casos: 100 [Unicode:ON |
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Anexo 11. Fotos de aplicacion de instrumentos
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