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Resumen

El presente estudio tiene como objetivo determinar el nivel de conocimiento sobre el
desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva en madres de preescolares en

una Institucion Educativa, Lima 2023.

El estudio se basa en el método cientifico de tipo basico, nivel descriptivo y disefio no
experimental, transversal, prospectivo; la poblacién estd conformada por 250 madres con
nifios en etapa preescolar, la muestra tomada de manera censal estd conformada por 150
madres con nifios de preescolar en la Institucién Educativa, ubicada en el distrito de Villa El
Salvador, Lima, en el afio 2023, las progenitoras respondieron un cuestionario conformado

por 10 preguntas que nos permiten determinar el nivel de conocimiento.

Los resultados arrojan, que el nivel deficiente conocimiento de las madres participantes
representa el 26 %; el nivel regular representa el 59.3 %; y el nivel de conocimiento bueno

representa el 14.7 %.

Se concluye que hay un nivel de conocimiento regular sobre desarrollo bucodental
mediante lactancia materna exclusiva en madres de preescolares en una Institucion

Educativa, Lima 2023

Palabras clave: nivel de conocimiento, desarrollo bucodental, lactancia materna exclusiva,

madres de preescolar.
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Abstract

The objective of this study was to determine the level of knowledge about oral
development through exclusive breastfeeding in mothers of preschoolers in an Educational

Institution, Lima 2023.

The study was based on the scientific method of basic type, descriptive level and non-
experimental, cross-sectional, prospective design; the population was 250 mothers with
children in the preschool stage, the sample was taken in a census way and was made up of
150 mothers with preschool children from the Educational Institution, located in the district
of Villa El Salvador. Lima, in 2023, the parents completed a questionnaire made up of 10

questions that will allow us to determine the level of knowledge.

The results were obtained that the level of knowledge of the mothers who participated in
the study represented the deficient level represented 26 %, the regular level represented

59.3%, and the level of good knowledge represented 14.7 %.

It was concluded that there is a regular level of knowledge about oral development through

exclusive breastfeeding in mothers of preschoolers in an Educational Institution, Lima 2023

Key words: level of knowledge, oral development, exclusive breastfeeding, preschool

mothers.



Introduccion

La lactancia materna exclusiva es el primer alimento que recibe el recién
nacido otorgado por la madre en los primeros seis meses de vida ya que ello contiene
todos los nutrientes necesarios para su desarrollo fisico y mental, generando un apego
emocional y desarrollo cognitivo del neonato, es tan importante practicar la lactancia
materna exclusiva porque va a prevenir el desarrollo de enfermedades infecciosas, mal
formaciones del maxilar superior e inferior, previniendo también el mal
posicionamiento en la erupcidn de la piezas dentales y la correcta vocalizacién de las
palabras al momento de comenzar a hablar, la lactancia materna previene la

desnutricién y sufrir de muertes prematuras.

El acto de amamantar genera movimientos a nivel muscular y éseo
estimulando a su correcto desarrollo, los cuales estimulan a la formacion correcta de
los musculos temporomandibulares y en general del sistema estomatognatico

previniendo asi las malformaciones dentales y/o desérdenes temporomandibulares

Diversos estudios han demostrado que si la madre posee un nivel de
conocimiento alto sobre la influencia que tiene la lactancia materna en el desarrollo
bucodental del lactante, hay menor probabilidad que el infante presente

maloclusiones y otras alteraciones bucodentales.

La presente tesis tiene como objetivo general, determinar el nivel de
conocimiento sobre el desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva en

madres de preescolares en una Institucion Educativa, Lima 2023.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL ESTUDIO

1.1.  Delimitacion de la investigacion
1.1.1. Delimitacion territorial

La investigacion se llevd a cabo en el distrito de Villa El Salvador, provincia y regién Lima-

Peru, en la Institucidn Educativa Jorge Basadre
1.1.2. Delimitacion temporal
La investigacidn se realizd en el mes de octubre del afio 2023.

1.1.3. Delimitacion conceptual

La investigacidon tuvo como propdsito medir el nivel de conocimiento sobre el desarrollo
bucodental a través de la lactancia materna exclusiva que poseen las madres. El desarrollo
bucodental es estimulado a través de la accién que realizan los recién nacidos como lo es la succidn
al momento de ser amamantado, este estimulo tendra un efecto positivo en cuanto al desarrollo

muscular y esquelético de los maxilares previniendo asi ciertas maloclusiones y patologias dentales.
1.2. Planteamiento del problema

Neill et al. (1) hacen referencia que el conocimiento surge de cdmo interactua el sujeto que
conoce con el objeto de conocimiento. Durante el proceso de cognicidn, las personas perciben la

realidad de las cosas y la asimilan en diferentes grados o niveles de abstraccién.

Acevedo (2) realizé una investigacion en Veracruz, donde todas las mujeres encuestadas
conocian que la leche materna es el alimento ideal para un recién nacido en los primeros 6 meses de
vida. El cuestionario reveld que las mujeres recibieron un bajo nivel de informacién sobre la

importancia a nivel bucodental de lactar recién nacido.
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Cerezo (3) en la ciudad de Tacna, realizé una investigacién, en la cual, evalué el nivel de
conocimiento sobre desarrollo bucodental en madres de preescolares, concluyé que el 56 % de las
encuestadas presentaron un conocimiento regular, el 32 % posee un conocimiento deficiente y el 22

% posee un conocimiento bueno.

La lactancia materna exclusiva es el periodo en el cual el infante recibe todos los alimentos
necesarios para su buena nutricidn, los primeros 6 meses que constituyen la lactancia materna
exclusiva cumplen una funcién muy importante en el desarrollo musculoesquelético de los maxilares,
los cuales maduraran, germinaran y desarrollardn la correcta evolucién de la denticion decidua para
luego dar paso a la denticién permanente, todos estos conceptos y conocimientos son temas
fundamentales que todo individuo debe conocer, por tal motivo se propuso la siguiente interrogante
de estudio ¢Cuadl es el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia

materna exclusiva en madres de preescolares en una Institucidon Educativa, Lima 2023?
1.3. Formulacion del problema
1.3.1. Problema general

éCual es el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna

exclusiva en madres de preescolares en una Institucion Educativa, Lima 20237
1.3.2. Problemas especificos

éCual es el nivel de conocimiento sobre lactancia materna exclusiva en madres de

preescolares en una Institucidn Educativa, Lima 2023?

éCual es el nivel de conocimiento sobre beneficios de la lactancia materna exclusiva en

madres de preescolares en una Institucion Educativa, Lima 20237

éCudl es el nivel de conocimiento sobre la influencia en el desarrollo bucodental en madres

de preescolares en una Institucién Educativa, Lima 2023?

éCudl es el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna

exclusiva en madres de preescolares en una Institucidon Educativa, Lima 2023, segun la edad?

¢Cudl es el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna
exclusiva en madres de preescolares en una Institucidon Educativa, Lima 2023, ¢segln el grado de

instruccion?
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1.4. Objetivos
1.4.1. Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia

materna exclusiva en madres de preescolares en una Institucion Educativa, Lima 2023.
1.4.2. Objetivos especificos

Describir el nivel de conocimiento, sobre lactancia materna exclusiva, en madres de

preescolares en una Institucidon Educativa, Lima 2023.

Describir el nivel de conocimiento, sobre beneficios de la lactancia materna exclusiva, en

madres de preescolares en una Institucion Educativa, Lima 2023.

Describir el nivel de conocimiento, sobre la influencia en el desarrollo bucodental, en madres

de preescolares en una Institucién Educativa, Lima 2023.

Describir el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna

exclusiva en de preescolares en una Instituciéon Educativa, Lima 2023, segun la edad.

Describir el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna
exclusiva en madres de preescolares en una Institucidn Educativa, Lima 2023, segun el grado de

instruccion.

1.5.  Justificacion
1.5.1. Justificacion tedrica
Por conveniencia

La presente investigacidn es de gran importancia debido a que brinda informacion actual
sobre este tema a las universidades, entidades del estado (MINSA) y COP (Colegio Odontoldgico del

Peru)
Relevancia social

En beneficio de las madres que tienen nifios menores de 5 afios, ya que conociendo esos
resultados las entidades competentes como el Ministerio de Salud, Ministerio de Educacidn y otras
instituciones publicas y/o privadas podran desarrollar programas de orientacion, enfocados al
beneficio que brinda la lactancia materna exclusiva en el adecuado desarrollo bucodental de sus

hijos.
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Valor tedrico

Contribuye de manera cientifica y metodoldgica, ya que brinda resultados estadisticos
actuales fehacientes, herramientas de investigacidn y otros, los cuales son de utilidad para
investigaciones futuras, asimismo, sirve como antecedente para investigaciones futuras sobre este

tema.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes del problema
2.1.1. Antecedentes internacionales

Garcés et al. (4), en su investigacion, tuvieron como objetivo determinar la importancia de la
L.M.E para la correcta evoluciéon del sistema estomatognatico, concluyeron que es importante el
efecto positivo que tiene la L.M.E en la evolucion del sistema estomatognatico, siendo las primeras
semanas de amamantamiento de lactancia exclusiva los que influyeron, recalcaron también que no
existieron diferencias en ambos grupos de estudio que eran conformados por nifios de 6 y 7 afios en

relacidn con la evolucidn del sistema estomatognatico.

Espinosa et al. (5), en su investigacidn se trazaron como objetivo determinar qué relacion
tenia la L.M.E en el insuficiente proceso del desarrollo de los maxilares, llegaron a la conclusidn que
uno de los problemas en salud estomatolégica es una evolucién deficiente de los maxilares, que a su
vez es influenciado por la carencia de la L.M.E durante las primeras semanas de vida por un periodo
antes del 6to mes, el micronagtismo transversal es una de las consecuencias de esta carencia
encontrandose una prevalencia sumamente elevada en los infantes no mayores de 5 afios que

fueron parte del estudio.

Narbutyté et al. (6), en su investigacidn tuvieron como objetivo revisar los efectos que tiene
la L.M.E y la relacion con el uso del biberén y el desarrollo de maloclusiones, concluyeron que debido
a la forma en que realiza la succion mediante la lactancia materna en la alimentacién del nifio,
tuvieron un diferente desarrollo maxilofacial debido a la carga no equilibrada y funcional de los
musculos faciales involucrados en el amamantamiento, la lactancia materna dada por un periodo

mas extenso que la L.M.E puede llegar a tener un efecto preventivo y no desarrolle maloclusiones.

Chen et al. (7), en su investigacion se trazaron como objetivo determinar los efectos del

tiempo de duracion en L.M.E, y el uso del biberdny su influencia en la denticién decidua,
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concluyeron de la existencia de prevalencia asociada a la L.M.E en la evolucién de la M.C.P o ausencia
del espacio en los maxilares durante la etapa de la denticién decidua y que desarrollaban el mal
habito de succién del chupete, los nifios que fueron alimentados por biberones tenian mas
posibilidades de desarrollar una alteracién como es la relacidn canina de clase ll, los habitos

anormales de los nifios conducen a desarrollar caracteristicas alteradas de la oclusion dental.

Sum et al. (8), en su investigacidn decidieron como objetivo revisar la asociacion de la
lactancia materna y las relaciones tridimensionales del arco dentario en la denticidon temporal,
llegaron a la conclusién que el correcto desarrollo del arco de la denticidn temporal estimulado por
la lactancia materna exclusiva tiene un efecto positivo en la zona anterior y el ancho del arco de la
denticion decidua, se recomienda la practica de la L.M.E con el fin de un correcto desarrollo de la

oclusion.

Mendoza-Castro et al. (9), en su investigacién decidieron como objetivo determinar acerca
de la influencia de la L.M.E en las malas oclusiones en escolares, concluyendo que el tiempo que se
dedica al nifio para brindarle el acto de amamantamiento es muy importante para evitar la aparicion
de malformaciones dentales y alteraciones, dar de lactar por un periodo no mayor del 6to mes,

involucrando al desarrollo de habitos deformantes que se manifestaran en el paladar y los dientes.

Requena (10), se trazé como objetivo determinar la influencia que tiene el amamantamiento
en el crecimiento de la denticidon temporal y la mala oclusién, concluyo que todos los nifios
estudiados presentaron un significativo desarrollo de los maxilares asi como los musculos
temporomandibulares, confirmando que el amamantamiento tiene un efecto positivo en el
desarrollo del sistema estomatognatico, de igual manera se comprobd que el acto de amamantar
previene las malformaciones dentales como la no oclusién de los dientes anteriores y la mordida en
el cual influye tanto los incisivos superiores e inferiores provocando desgastes. Los datos
recolectados confirmaron la relacidn que existe entre la L.M.M y L.A con las malformaciones

oclusales en la denticion temporal.

Cardenas-Bravo et al. (11), en su investigacidn se propusieron como objetivo determinar el
nivel de conocimiento sobre la repercusion que ejerce el amamantamiento en la evolucién de
maxilares en infantes que van de 0 a 5 afos. Concluyeron que la lactancia materna crea un estimulo a
nivel maxilar y mandibular para su correcto desarrollo, también ayuda en el proceso fisiolégico de la
respiracion ya que el acto de lactar del nifio no se ve interrumpido, la respiracion nasal ocurre de

manera natural permitiendo oxigenarse sin necesidad de soltar el pezén de la madre.

Dwivedi et al. (12), en su investigacion tuvieron como objetivo determinar le relacion del

conocimiento de las progenitoras sobre alimentaciéon complementaria y la repercusiéon en la
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formacién de maloclusiones. Concluyeron que la maloclusién no tiene relacién con el tipo de

alimentacién complementaria que reciben y de los habitos alimenticios que se le otorgue al nifio, sin
embargo, presentan un leve porcentaje de diferencia en cuanto al conocimiento de las madres sobre
alimentacién nutricional y el efecto en la oclusién, se necesitara mas trabajos de investigacion ya que

actualmente hay pocos estudios disponibles sobre el tema.

Duraisamy et al. (13), tuvieron como propdsito de investigacion, establecer la conexién entre
el entendimiento de las madres acerca de las practicas de alimentacidn y cdmo estas afectan la
denticion temporal, llegando a la conclusién que las madres del estudio tenian conocimientos
basicos sobre practicas de alimentacién y su asociacién con la maloclusidn. Sin embargo, sus
conocimientos tedricos no se vieron reflejados en la practica de cuidado del desarrollo bucodental

del nifo.

Celi et al. (14), en su investigacion se plantearon como objetivo establecer cuan instruidas
estan las madres acerca de la relevancia que posee brindar el amamantamiento con el fin de un
correcto crecimiento de los maxilares, dicho estudio fue llevado a cabo mediante una entrevista con
dichas personas y la observacion de historias clinicas de los hijos de las personas incluidas en el
estudio, en la ciudad de Quito-Ecuador. Los autores llegaron a la conclusién que el 38.1 % de madres

encuestadas desconocian acerca del tema en investigacién.
2.1.2. Antecedentes nacionales

Cerezo (3), en su investigacion tuvo como objetivo determinar cuan informadas estan las
madres en repercusion que tiene la L.M.E para una correcta evolucion del sistema estomatognatico,
dicha investigacidn conto con 50 sujetos de estudio, progenitoras de preescolares en la I.E en una
urbe de Tacna-Peru. La autora concluyd que el 56 % de los habitantes encuestados, presentaron un

nivel regular.

Requena (15), en su investigacién se propuso como objetivo valorar el conocimiento que
manejan las madres, con hijos menores de seis meses, acerca de la relevancia que posee el brindar el
acto de amamantamiento en la evoluciéon del sistema estomatognatico, dicho estudio fue realizado
en un hospital de la ciudad de Lima-Peru. La autora concluyé que el 60 % de personas encuestadas,

poseen un conocimiento regular con respecto al tema investigado.

Reyes. (16), en su investigacion tuvo como objetivo determinar acerca del entendimiento
gue tienen las mamas atendidas en un centro de salud, que se encuentra en la ciudad de Lima-Peruq,
acerca de la implicancia que tiene el amamantamiento en la evolucidon maxilar, el autor, llegd a la

conclusion que en dicho centro de salud, el 64, 5 % de las personas encuestadas poseen un
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conocimiento medio, el 9,2 % poseen un conocimiento altoy el 26,3 % de personas encuestadas,

poseen un conocimiento bajo, respecto al tema de investigacion.

Duran (17) en su investigacidon se trazdé como objetivo precisar la repercusidon que tiene la
lactancia materna sobre la prevenciéon de maloclusiones, dicho estudio tuvo como sujetos de
investigacion a nifios con edades comprendidas entre 3 a 5 afios, los cuales pertenecian a una
institucion educativa ubicada en la ciudad de Lima-Perd, el autor concluyd que la mayoria de nifios
que fueron incluidos en ese estudio, no presentaron maloclusiones y a su vez tuvieron una
alimentacion mediante lactancia materna exclusiva.

Alfaro (18), en su investigacidn su objetivo fue determinar que rol cumple el
amamantamiento en la formacion de alteraciones en la oclusidn, dicho trabajo tuvo como sujetos de
estudios a niflos con edades comprendidas entre 36-72 meses, en la ciudad de Lima-Perd, el
investigador concluyd que el tipo de lactancia que recibieron los menores, estd directamente
relacionada con la frecuencia de maloclusiones, asimismo el tiempo que recibieron lactancia, esta
relacionado con las alteraciones en la oclusion.

Ojeda et al. (19), en su investigacidn tuvieron como objetivo determinar el impacto que tiene
el amamantamiento para prever alteraciones en la oclusion, los sujetos de estudio de dicha
investigacion fueron nifios con edades comprendidas entre 3 a 5 afios, en la ciudad de Abancay-Peru,
las autoras concluyeron que el 22,5 % de personas incluidas en el estudio, recibieron lactancia
materna exclusiva y no presentaron maloclusiones.

Condori et al. (20), en su investigacion se trazaron como objetivo evaluar acerca de definir
qué correlacidn existente entre los tipos de lactancia (materna vy artificial) con respecto al desarrollo
mandibular, dicho estudio fue llevado a cabo, teniendo como sujetos de estudio a nifios con edades
comprendidas entre 0 a 6 meses, asimismo los autores observaron las historias clinicas de dichas
personas, este estudio se realizé en un C.S que se encuentra en la ciudad de Tacna- Peru. Los autores
llegaron a la conclusién que hubo mayor crecimiento mandibular en aquellos sujetos de estudio que
fueron alimentados mediante lactancia materna exclusiva. (20)

Dakusaku-Lopez et al. (21), en su investigacidn tuvieron como objetivo definir la asociacién
gue existente entre la fusidn de los procesos palatinos, y los tipos de lactancia que se recibe. Los
autores concluyeron que la lactancia materna exclusiva genera una mayor fusién de procesos

palatinos, asimismo estimula el desarrollo del perimetro cefdlico.

2.2. Bases tedricas
2.2.1. Lactancia materna
La lactancia materna es también un método muy importante para la alimentacion de los

bebés, dicha actividad es considerada una de las mas importantes en la formacién y desarrollo del
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ser humano, esta actividad se remonta desde las primeras generaciones siendo una accidn natural e
instintiva que no requeria de conocimientos previos para su realizacién, con el pasar de los afios y la
evolucidn del ser humano en areas como la salud y la medicina se comprobo que siendo uno de los
primeros alimentos que consumia el ser humano requeria de ponerle mayor énfasis en dicha
actividad como es la lactancia materna ya que influye en muchos aspectos en el desarrollo fisico,
emocional, cognitivo, psicomotriz etc., que hacen del ser humano una maquina perfecta, la leche
materna es considerada a nivel mundial el alimento principal que provee los nutrientes esenciales e
ideales que necesita el recién nacido, ya que cuenta con fuentes esenciales y adecuadas para el
crecimiento y desarrollo, aparte que beneficia en el aspecto inmunoldgico, psicoldgico y relacién
madre-bebé, debido al aumento en los 15 afios, a pesar de esto los indices siguen siendo muy bajos,
ya que no cumplen con los requisitos de la OMS, tales como el amamantamiento exclusivo en los
primeros 6 meses, es muy importante porque brinda un correcto desarrollo del sistema
estomatognatico, sin embargo el uso de biberdn y otros tipos de succidon que no son nutritivas ni

convenientes, interfieren en el desarrollo maxilofacial. (22)

Los componentes de la leche materna pueden desempefiar un papel demasiado importante
en el amamantamiento, ya que se conoce que contiene la cantidad de elementos nutricionales
necesarios los cuales van a metabolizar en los cofactores enzimaticos que energizan al recién nacido,
otorgandoles estructura y una complejidad de funciones que daran la capacidad al recién nacido de
evolucionar con un correcto desarrollo, madurando asi hasta un tiempo determinado naturalmente.
La L.M. aporta el porcentaje correcto en las porciones que se han de dar a los recién nacidos, como
son la vitamina A, la cual es una necesidad fundamental e importante que repercutira en el
incremento y desarrollo de los diferentes tejidos, también se nutrirdn de proteinas los cuales son

muy importantes porque influird en su desarrollo neuroldgico del recién nacido.

El beneficio de la L.M. va mas alla de la salud, las madres que cumplen con este rol, estan
ocasionando un acto benéfico para sus bebés disminuyendo la morbilidad y mortalidad sobre
infecciones, disminuciones de contraer mal oclusiones y desarrollo de la inteligencia adecuadamente
y algo muy importante a futuro prevenir que el individuo no vaya a desarrollar sobrepeso y sufrir
diabetes por una mala alimentacidn desde inicio de su vida y en cuanto a las madres el beneficio que

adquieren es prevenir en forma natural contraer el cancer de mama, cancer de ovarios. (23)
La lactancia presenta diferentes etapas o fases:

Calostro: se caracteriza un color amarillento espeso, esto debido a la presencia de beta-
carotenos, esto se activa mediante la succidn y produce hasta 100 ml en los primeros 3 dias, en el

sistema inmunoldgico provee; inmunoglobulina A, linfocitos y macrofagos.
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Leche de transicion: su produccién es en el cuarto y décimo dia postparto, aca se producen

grasas calorias, lactosa, vitaminas hidrosolubles.

Leche madura: se desarrolla a partir del décimo dia de los cuales compone: carbohidratos,

lipidos, vitaminas, minerales. (24)
2.2.2. Beneficios de la lactancia materna exclusiva

La alimentacidon del ser humano es una accién importante que contribuye al correcto
desarrollo nutricional del individuo dado que va a estimular al desarrollo correcto de sus estructuras
musculares, dseas y dentales. La lactancia materna exclusiva se destaca como uno de los pilares
fundamentales en la alimentacioén inicial del ser humano. Este proceso se extiende a lo largo de los
primeros seis meses de vida del bebé, siendo denominada "exclusiva" debido a que constituye el
Unico alimento que el bebé recibe directamente de su madre durante este periodo crucial. La leche
materna esta especialmente disefiada para cubrir todas las necesidades nutritivas del recién nacido,

proporcionandole los elementos necesarios para un desarrollo éptimo y saludable. (25)

Los beneficios de la lactancia materna exclusiva van mucho mas alla de la salud, los infantes
amamantados por periodos muchos mas largo representan una estadistica favorable en cuanto al
bajo indice de morbilidad y mortalidad infecciosa infantil, el amamantamiento ayuda a organizar tres
funciones bdsicas como son: la succidn, la deglucién y la respiracidn, todas estas acciones
representan el estimulo para el desarrollo del sistema muscular y 6seo temporomandibulares que
ayudaran a la prevencién de maloclusiones, enfermedades respiratorias y caries prematuras,
también ayuda a dia a dia a la maduracidn gastrointestinal e integral del bebe, asi la leche materna
exclusiva proporciona todos los componentes imprescindibles para el crecimiento y desarrollo del

bebe durante los primeros seis meses de vida. (25)

Dentro de los muchos beneficios de la lactancia materna exclusiva podriamos sefialar
puntualmente los que son reconocidos por el Ministerio de Salud (MINSA) como por ejemplo,
favorece el desarrollo fisico y emocional del recién nacido porque es otorgado de forma directa por
la madre, esta accidn tiene una gran repercusién en el desarrollo emocional y fisico del recién nacido
por el apego constante de la madre y su nifio, tenemos también que la lactancia materna exclusiva
protege al recién nacido contra infecciones previniendo una muerte prematura y eso es debido a que
la leche materna proporciona una barrera de anticuerpos contra cualquier entidad infecciosa, ayuda
también en el desarrollo cognitivo del recién nacido generando un mejor desarrollo en su coeficiente
intelectual, de igual manera la leche materna exclusiva provee una nutricién ideal ya que cuenta con
todos los nutrientes necesarios para un desarrollo dptimo del recién nacido dentro de los seis

primeros meses de vida. Uno de los beneficios importantes dentro de nuestra rama odontoldgica es
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que la lactancia materna exclusiva promueve una adecuada denticidn y desarrollo del habla es decir,
gracias a la estimulacidn fisica de la succidn realizada por los recién nacidos los maxilares se
desarrollaran en su completa totalidad en cuanto al tamafo éseo y muscular creando una anatomia
6ptima para la erupcién de los dientes deciduos y posterior a eso una correcta fonética en cuanto a
la pronunciacion de las primeras palabras y desarrollo del habla, también podemos sefalar que la

lactancia materna disminuye el riesgo de sufrir algunas enfermedades crdénicas y la obesidad. (25)

Los beneficios de la lactancia materna no solo favorecen a los recién nacidos durante la etapa
de desarrollo y crecimiento, sino también benefician a las madres de familia fortaleciéndola en el
lado emocional y cognitivo como son la autoestima de la madre promoviendo una mayor satisfaccién
como mujer y madre, ayuda también en la recuperacidn fisioldgica post parto ya que ese estimulo de
amamantar va a accionar la liberacién de ciertas hormonas que favorecen a la recuperacién del
organismo logrando una sensacidn de bienestar que se ve refleja en el desarrollo psicomotriz de la
madre, pudiendo recobrar su actividad fisica normal sin temor a desfallecer por el agotamiento que
conlleva al dar de lactar, contribuye de manera significativa a la disminucién de peso a la madre, es
decir va recobrando gradualmente su peso 6ptimo que deberia tener post parto y en la etapa de
amamantamiento evitando asi el riesgo a sufrir o prevenir la obesidad, podemos mencionar también
gue genera una menor posibilidad de sufrir cdncer de mama y ovario asi también como de
osteoporosis, la préctica de la lactancia materna reduce la probabilidad de salir gestando previniendo

asi el embarazo. (25)

2.2.3. Influencia en el desarrollo bucodental

A pesar de que los beneficios de la lactancia materna son ampliamente reconocidos por la
mayoria de la poblacidn, existe una falta de difusién en cuanto a la importancia y el impacto que esta

practica tiene en el desarrollo bucodental de los bebés.

Entender cada proceso y desarrollo durante la lactancia materna del bebé es fundamental,
debido a que durante la infancia se evidencian cambios anatdomicos y a nivel neuromotor. Los seres
humanos, deben succionar y tragar (con las mismas estructuras anatémicas) hasta la edad en la que
seran destetados. Sin embargo, lo realizan en caracteres anatomicos muy diferentes a medida que

crecen, la anatomia craneofacial se alarga y el sistema neuromotor madura. (26)

Diversos estudios sefalan que la forma del seno y pezén estd dada por la morfologia interna
de la boca del lactante. Los movimientos que involucran a la realizacidn de la lactancia materna
fomentan el desarrollo mandibular, mientras que la alimentacién brindada por el biberén obstaculiza
el movimiento de los musculos y producen problemas en la succién y esto conlleva a alteraciones del

desarrollo ideal de la morfologia bucal. (27)
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El movimiento de protrusidn y retrusidn excita las estructuras del ATM el cual llega a obtener
como resultado dicha accién de forma instantanea, el desarrollo y crecimiento y la remodelacién de
los huesos maxilar y mandibular. La lactancia M. en el area de salud odontoldgica favorece de forma
positiva el aumento y el correcto desarrollo de las estructuras que conforman el aparato bucal, lo
cual va a estimular de forma favorable a una de las acciones importantes como o realizan los
musculos, mediante un trabajo absolutamente mecanico que es realizado de forma natural por el
recién nacido, como son la accidn de succionar y deglutir la leche del seno de la madre, esta accién
dard una reaccién de manera significativa al correcto posicionamiento de la mandibula de una forma
notable en el aparato bucal, también ocurrird como reaccion el crecimiento transversal de los

maxilares, el cual otorga un engranaje necesario para el desarrollo de la oclusion dental.

Los movimientos de succién que ocurren durante la lactancia materna, a diferencia de los
movimientos de succién durante la alimentacion con biberdn, involucran movimientos peristalticos
de la lengua alrededor del pezén que pueden ayudar a guiar la morfologia del paladar
redondedndolo y aplanandolo. Estos movimientos también ayudan al desarrollo y armonizacién de la
morfologia oral periférica. Asimismo, el desarrollo de las funciones bucales facilita un adecuado

proceso de erupcion de la denticién temporal. (28)

Es necesario puntualizar que la accidn realizada por el recién nacido como es el
amamantamiento, es el que va atribuir y distribuir la estimulacién nerviosa de los centros
propioceptivos conformados por los labios, lengua, mejillas, musculos, la articulacion
temporamandibular (ATM) que cumple mas de una funcidon como es la accidén de apertura y cierre
bucal, movimientos de protrusion, retrusion, lateralidad de los maxilares siendo citados como uno de
los tantos que podemos mencionar a nivel profesional en el drea de la odontologia. La lactancia
materna se distingue por ser un proceso Unico y exclusivo, ya que activa de manera fisioldgica los
circuitos nerviosos que resultan en cambios anatémicos significativos. Estos incluyen el aumento en
las dimensiones anteriores, posteriores y transversales de la mandibula, asi como el desarrollo de los
musculos pterigoideos y la diferenciacion de las articulaciones temporomandibulares. Estos efectos
juegan un papel crucial en la formacién adecuada de la estructura bucodental y en la funcidn

mandibular durante el crecimiento del bebé.

Los biberones han evolucionado con el paso del tiempo, gracias a la ciencia desarrollando
mejoras para los recién nacidos y a pesar de esas mejoras no logran simular el esfuerzo que tiene que
realizar el recién nacido al lactar, al alimentar a los hijos con biberones crecen de manera lentay
llegan a un desarrollo de lo maxilares por debajo de la media es decir presentan maxilares pequefios

y no se ajustan bien a los dientes. Los recién nacidos amamantados con productos artificiales como
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lo es el biberdn a diferencia de la lactancia materna natural va a necesitar supervision por la madre
para controlar la dosis necesaria que va a consumir para evitar el atragantamiento y pueda tragar de
manera correcta. La escasa adecuada movilidad muscular reducira el crecimiento de la boca
formando una irritacién predisponiendo al recién nacido a sufrir de futuros problemas dentales. La
insuficiente movilidad muscular puede limitar el desarrollo adecuado de la boca, lo que podria
predisponer al bebé a problemas dentales en el futuro. Se ha prestado considerable atencién a los
biberones como posibles causantes de anomalias dentales y faciales en el futuro. La falta de
movimiento muscular adecuado afecta el crecimiento y la forma de la boca, aumentando el riesgo de

problemas dentales a largo plazo.

Los bebés que se alimentan con biberdn colocan la lengua en posiciones relativamente
inferiores, los labios no se juntan con tanta fuerza (dependiendo del material, composicién y tamafio
del chupdn del biberdn). En esos casos, es probable que se generen menos estimulacion motora,
porque el flujo de la leche se puede estimular facilmente mediante una ligera presion lingual. Estos
factores pueden conducir al desarrollo inicial de una maloclusidn debido a una combinacién de un
paladar mas profundo con un arco dental maxilar constrefiido y, a veces, una mandibula mas retro

posicionada relacionada con el desplazamiento posterior de la base de la lengua. (28)
2.3. Definicion de términos basicos

Amamantamiento: la accion del bebe que toma leche directamente leche del pecho de la

madre. (29)
Bucodental: perteneciente o relativo a la boca y los dientes. (30)

Cognitivo: la cognicion hace referencia a muchos factores como son el pensamiento, la
percepciodn, el lenguaje con el cual nos comunicamos, la memoria que acumula el entendimiento, el
razonamiento que nos hace analizar lo correcto, la atencion, la solucién de los problemas, entre
otros. Todos estos aspectos contribuyen al desarrollo intelectual y a la acumulacién de experiencia.

(31)

Conocimiento: es la acumulacién de informacidn a través de las experiencias tedricas y

practicas que nos muestran nuestra y hacen comprender por medio de la razén nuestra realidad. (32)

Denticion decidua: conjunto de piezas dentales que brotan a partir de los primeros seis

meses de vida. (33)

Investigacion: la investigacion es un proceso predominantemente intelectual y experimental,

que implica la aplicacién sistematica de métodos para explorar y ampliar el conocimiento sobre un
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tema especifico. Esto se realiza con el objetivo de contribuir al desarrollo del conocimiento en

ambitos cientificos, humanisticos, sociales o tecnoldgicos. (34)

Lactancia: se refiere a la accién de mamar o tragar leche, periodo de vida donde los

mamiferos son alimentados Unica y exclusivamente con la leche materna. (11)

Lactancia materna exclusiva: la alimentacién exclusiva con leche materna implica que el
bebé se alimenta Unicamente del pecho de la madre, sin recibir ninglin otro alimento sdélido o

liquido. (35)
Maxilofacial: se refiere al conjunto de huesos que conforman la cara. (36)

Neonato: los neonatos se refiere a aquellos bebés recién nacidos que aun tienen 4 semanas
a menos ya sea por parto natral o cesarea, a las 28 semanas se pueden mostrar cambios significativos

como cambios en su alimentacion y los vinculos que pueden establecer con la madre. (37)

Nutrientes: son elementos o compuestos quimicos necesarios para el metabolismo, es decir,

son sustancias que estdn en los alimentos parara que participen en las reacciones metabdlicas. (38)

Oclusidn dental: es la alineacidn que tienen los dientes superiores al contacto con su

antagonista inferior en la mordida. (39)

Sistema estomatognatico: es un conjunto de drganos esqueléticos, musculares y dentales

qgue cumplen determinadas funciones en la masticacion, succidn, deglucion y fonacion. (40)

Sistema inmunoldgico: sistema que proporciona mecanismo de defensa es decir que es el

encargado de la produccidon de los anticuerpos contra invasores externos. (41)

Succion: accién de extraer liquidos de una region o cavidad del cuerpo mediante de la

creacién de un vacio. (42)

Musculos temporomandibular: musculos que intervienen en movimientos de la mandibula,
los cuales son: apertura y cierre, de lateralidad, de protrusion (hacia adelante) y de retrusién (hacia

atras). (43)

24



25



CAPITULO III: HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipotesis
3.3.1. Hipétesis general

Hernandez et al. (44) sefialan que no en todas las investigaciones se plantean hipotesis; el
formular o no hipdtesis depende del alcance inicial del estudio. La presente tesis tiene un alcance

descriptivo, pero no intenta pronosticar una cifra o un hecho, por lo tanto, no lleva hipétesis.
3.2. Identificacion de variables

Nivel de conocimiento sobre el desarrollo bucodental mediante la lactancia materna
exclusiva segun Belohlavek (45), el conocimiento es una herramienta valiosa para producir un
resultado con valor agregado, es lo que hace que el ser humano pueda utilizar la informacién que

dispone.

La lactancia materna exclusiva es la primer alimento que recibe el recién nacido el cual le
otorga todos los nutrientes necesarios para su desarrollo, durante los primeros 6 meses de vida el
recién nacido solo recibird la lactancia materna es por ello que se resalta al llamarla exclusiva,
asimismo, estimula a la correcta formacidn de los maxilares y los demds componentes del sistema
estomatogndtico como los musculos, la denticién y la articulaciones temporomandibulares, la

lactancia materna exclusiva contribuye de forma significativa en el desarrollo bucodental.

Dimensiones del nivel de conocimiento sobre el desarrollo bucodental mediante la lactancia

materna exclusiva:
a) Lactancia materna exclusiva.
b) Beneficios de la lactancia materna exclusiva.

c) Influencia en el desarrollo bucodental.
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3.3.  Operacionalizacion de variables
Variable Definicion Definicion Dimensiones | Indicadores | Escala de Valores
conceptual operacional medicion
Nivel de Conocimientos, | Valorar el elactancia Conocey Cuantitativo | Bueno (3 ptos)
conocimiento | facultadesy nivel de materna entiende Ordinal Regular (2 ptos)
sobre actitudes conocimientos | exclusiva. sobre Deficiente (0a 1
desarrollo adquiridas por | sobre el lactancia pto)
bucal las madres a desarrollo materna
mediante través de bucodental exclusiva.
lactancia varios medios mediante *Beneficios Bueno (3 ptos)
materna con el objetivo | lactancia dela Conocey Regular (2 ptos)
exclusiva. de evitar materna lactancia entiende Cuantitativo | Deficiente (0 a1
problemas en exclusiva en materna sobre los Ordinal pto)
el desarrollo madres de exclusiva. beneficios
bucodental, preescolares dela
tales como enuna lactancia Bueno (3 ptos)
maloclusiones instituciéon materna Regular (2 ptos)
y otros educativa, exclusiva. Cuantitativo | Deficiente (0 a1
defectos en el Lima 2023, eInfluencia Ordinal pto)
desarrollo mediante un enel Conocey
craneofacial. cuestionario desarrollo entiende
validado por bucodental. sobre
juicio de lactancia
expertos. maternay el
desarrollo
bucodental.
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CAPITULO IV: METODOLOGIA

4.1. Meétodos, tipo y nivel de la investigacion
4.1.1. Método de la investigacion
Cientifico

Segun Naupas et al. (46), el método de investigacidn cientifico, estd estructurado por una

serie de etapas que deben seguirse de manera rigurosa para poder obtener un conocimiento nuevo.
4.1.2. Tipo de la investigacion
Basica

Segun Naupas et al. (46), este tipo de investigacidn se caracteriza debido a que el propdsito

es ampliar o descubrir conocimientos y sirve como cimiento de las investigaciones aplicadas.
4.1.3. Alcance de la investigacion

Descriptivo
Naupas et al. (46), mencionan que una investigacion fue de alcance descriptivo debido a que
la informacién y/o datos solo son reunidos sin modificar las variables.

4.2. Disefo de la investigacion

e No experimental

Para Hernandez et al. (44), la investigacion no experimental, cumple un rol observacional, es
decir no se manipulan las variables de estudio.

e Transversal

Hernandez et al. (44), mencionan que una investigacién adopta un disefio transversal debido
a que la informacién o datos son reunidos en un solo momento.

e Prospectivo
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Segun Hernandez et al. (44), la investigacion fue prospectiva cuando el tema de interés o de
estudio, ocurre después del inicio de la investigacion.

4.3. Poblacion y muestra
4.3.1. Poblacion

La poblacién estuvo conformada por 250 madres con nifios de preescolar de la Institucién

Educativa, ubicada en el distrito de Villa El Salvador, Lima, en el afio 2023.
4.3.2. Muestra

La muestra estuvo conformada por 150 madres, las cuales deben cumplir con los criterios de

inclusion.
Técnica de muestreo
Se us6 la técnica no probabilistica por conveniencia.

A. Criterios de inclusidn

Madres que deseen participar en la investigacion y firmen el consentimiento informado.

Madres mayores de edad.

Madres con nifios preescolares.

B. Criterios de exclusién

Madres que no deseen participar en la investigacion y/o no firmen el consentimiento

informado.
e Madres menores de edad.

e Madres con alteraciones fisicas y/o mentales que no les permitan responder el

cuestionario.
4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion y analisis de datos
4.4.1. Técnicas

La técnica de recoleccidn de datos que se aplicéd en la presente investigacion fue la encuesta
que fue llenada por la misma persona encuestada para que no haya alteracidn o cambios que

modifiquen sus respuestas y lograr un resultado fidedigno.
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Se brindd una breve instruccion a los encuestados, explicando como responder de acuerdo a

las alternativas e indicando que todo dato personal sera salvaguardado.
4.4.2. Instrumento de recoleccion de datos
El instrumento que se usara para esta investigacion, serd un cuestionario.
A. Disefio
El cuestionario consta de cuatro divisiones.

En la primera division se recolectaran los datos demograficos de las madres con preescolares

(edad y grado de instruccién).

La segunda division estd constituida por 10 preguntas que nos determinaran el nivel de

conocimiento. El puntaje global es el siguiente:
0 — 4 respuestas correctas: Nivel deficiente.
5 — 7 respuestas correctas: Nivel regular.
8 - 10 respuestas correctas: Nivel bueno.
El conocimiento de cada dimensidn y su puntaje de respuesta se mostrara a  continuacién.
Lactancia materna exclusiva (3 preguntas)
0 — 1 respuesta correcta: Deficiente.
2 respuestas correctas: Regular.
3 Respuestas correctas: Bueno.
Beneficios de la lactancia materna en la salud de la madre y su bebé (3preguntas)
0 — 1 Respuesta Correcta: Deficiente.
2 respuestas correctas: Regular.
3 Respuestas correctas: Bueno.
Lactancia materna y el desarrollo bucodental (4 preguntas)
0 - 1 respuesta correcta: Deficiente.
2 — 3 respuesta correcta: Regular.
4 respuestas correctas: Bueno.
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B. Confiabilidad

El instrumento para la recoleccién de datos, fue creado por Requena (15) en el afio 2017,
dicho instrumento fue sometido a pruebas estadisticas de confiabilidad con lo cual concluyé que el

instrumento es confiable.

Este instrumento también fue usado en la tesis de Cerezo (3) dicho estudio fue realizado en
el afio 2021, el tema de investigacion fue establecer cuan informadas estan las progenitoras sobre el
influjo que tiene el brindar lactancia materna exclusiva en el correcto desarrollo del sistema

estomatognatico, indicando que el presente instrumento tiene alta confiabilidad.
C. Validez

Segun Messick (47) la validez es la unién de conceptos los cuales tendrdn un gran valor
asignado acerca del cdmo y para que seran utilizados los resultados del test y de sus respectivas
consecuencias. El instrumento que se utilizé en el presente estudio, fue validado por tres jueces

expertos.
4.4.3. Procedimiento de la investigacion

La recoleccion de datos se hizo mediante el instrumento de encuesta que consta de un

cuestionario de preguntas.
Coordinacion:

e Se coordind con la subdirectora de la Institucién Educativa Jorge Basadre, la cual nos derivd

al area de Direccion General para las solicitudes correspondientes.

e Se envid una solicitud al representante directoral del Centro Educativo Jorge Basadre con

la finalidad de obtener la respectiva autorizacién.

e Obteniendo la autorizacién de director, se inicid con la coordinacién entre plana docente y
madres con nifios de preescolar, para su conocimiento y obtener el consentimiento, de esa manera

poder llevar a cabo la aplicacién del instrumento y la recoleccién de datos.

e Se realizod la presentacion de los investigadores de la tesis que lleva por titulo “Nivel de
conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva en madres de
preescolares en una institucion educativa, Lima 2023”, asimismo se explicé el objetivo y la importancia

del mismo, posterior a ello, se solicitd la firma del consentimiento informado a las madres.

e Se ejecutd la aplicacion del cuestionario, el cual fue llenado por las madres en un lapso de

10 minutos.
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e Una vez recolectados los datos, se procedid a la evaluacion del resultado de cada
cuestionario y posterior vaciado en una tabla Excel para, posteriormente, analizarlo en el programa

SPSS.
4.4.4. Analisis de datos

Los datos fueron recopilados utilizando el programa Excel para la tabulacién inicial.
Posteriormente, se llevé a cabo el andlisis estadistico utilizando el programa SPSS version 25.0,
incluyendo la generacidén de tablas de frecuencia y tablas cruzadas como parte del proceso

estadistico.
4.5. Consideraciones éticas

El compromiso de salvaguardar la informacion y los datos personales de los participantes
fueron manejados con estricta confidencialidad por los investigadores del presente estudio, teniendo
como compromiso garantizar la salvaguarda de sus datos personales mediante una carta de

confidencialidad de datos.

Se hace mencidn importante que el presente proyecto de investigacion estuvo totalmente

supervisado de acuerdo a la reglamentacion por el cédigo de ética de la Universidad Continental.
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CAPITULO V: RESULTADOS Y DISCUSION

5.1. Presentacion de resultados

Tabla 1. Edad de las madres.

Valido 150
N

Perdidos 0
Media 33.66
Desviacion 7.121
Minimo 18
Maximo 46

Interpretacion: En la Tabla 1 se observa que la edad presenta una media de 33.66; una

desviacidn estandar de 7.121; minimo de 18 y maximo de 46.

Tabla 2. Edad en rangos.

Frecuencia Porcentaje

18 a 28 afios 47 313
29 a 38 afios 56 37.3
39 a 46 afios 47 313
TOTAL 150 100

Interpretacion: En la Tabla 2 observamos el rango de edad de las madres que participaron en

la investigacidn, en el rango de 18 a 28 afos de edad presentan una frecuencia de 47 y un porcentaje
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del 31.3 %, en el rango de 29 a 38 afos de edad presentan una frecuencia de 56 y un porcentaje 37.3
%, en el rango de 39 a 46 anos de edad presenta una frecuencia de 47 y un porcentaje de 32.3 %. En

total una frecuencia de 150 y un porcentaje de 100 %.

Tabla 3. Grado de instruccion

Frecuencia Porcentaje

Inicial 6 4

Primaria 13 8.7
Secundaria 101 67.3
Superior técnico 19 12.7
Superior universitario 11 7.3
TOTAL 150 100

Interpretacion: En la Tabla 3 se observa que el grado de instruccidn inicial presenta una
frecuencia de 6 y un porcentaje de 4 %; primaria presenta una frecuencia de 13 y un porcentaje de
8.7 %; secundaria presenta una frecuencia de 101 y un porcentaje de 67.3 %; superior técnico
presenta una frecuencia de 19 y un porcentaje de 12.7 %, superior universitario presenta una

frecuencia de 11 y un porcentaje de 7.3 %. En total la frecuencia es de 150 y un porcentaje 100 %.

Tabla 4. Conocimiento acerca de la lactancia materna exclusiva.

Frecuencia Porcentaje

Deficiente 32 213
Regular 66 44

Bueno 52 34.7
TOTAL 150 100

Interpretacion: Observamos en la Tabla 4 que el conocimiento acerca de la lactancia materna
exclusiva presenta un nivel deficiente con una frecuencia de 32 y un porcentaje del 21.3 %, el nivel
regular presenta una frecuencia de 66 y un porcentaje del 44 %y en el nivel bueno presenta una

frecuencia de 52 y un porcentaje del 34.7 %. En total en frecuencia es 150 y porcentaje 100 %.

Tabla 5. Conocimiento acerca de los beneficios de la lactancia materna exclusiva en la salud de

la madre y su bebé
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Frecuencia  Porcentaje
Deficiente 80 53.3
Regular 38 25.3
Bueno 32 21.4
TOTAL 150 100

Interpretacion: En la Tabla 5 se observa que el conocimiento acerca de los beneficios de la

lactancia materna exclusiva en la salud de la madre y su bebé, presentan un nivel deficiente con una

frecuencia de 80 y porcentaje de 53.3 %; nivel regular presenta una frecuencia de 38 y porcentaje de

25.3 %; el nivel bueno presenta una frecuencia de 32 y porcentaje de 21.3 %. En total una frecuencia

de 150y un porcentaje de 100 %.

Tabla 6 Conocimiento acerca influencia en el desarrollo bucodental

Frecuencia Porcentaje
Deficiente 33 22
Regular 97 64.7
Bueno 20 13.3
TOTAL 150 100

Interpretacion: Podemos observar que en la Tabla 6 el nivel de conocimiento acerca de la

lactancia materna exclusiva y el desarrollo bucodental, el nivel deficiente presenta una frecuencia de

33 y porcentaje de 22 %; nivel regular presenta una frecuencia de 97 y porcentaje de 64.7 %; el nivel

bueno presenta una frecuencia de 20 y porcentaje de 13.3 %. En total una frecuencia de 150 y un

porcentaje de 100 %.

Tabla 7. Nivel de conocimiento
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Frecuencia  Porcentaje

Deficiente 39 26

Regular 89 59.3
Bueno 22 14.7
TOTAL 150 100

Interpretacion: De acuerdo a la Tabla 7 se observa el nivel de conocimiento de las madres
gue participaron en la investigacion, el nivel deficiente presenta una frecuencia de 39 y porcentaje
de 26 %; el nivel regular presenta una frecuencia de 89 y porcentaje de 59.3 %; el nivel bueno
presenta una frecuencia de 22 y porcentaje de 14.7 %. En total una frecuencia de 150 y un

porcentaje de 100 %.

Tabla 8 Tabla de contingencia entre nivel de conocimiento y edad

18 a28 29a38 39a46

o o o Total
afos afos afos

Recuento 13 13 13 39
Deficiente % dentro de

Nivel de 33.30% 33.30% 33.30% 100.00 %

conocimiento

Recuento 27 34 28 89
Regular % dentro de

Nivel de 30.30 % 38.20% 31.50 % 100.00 %

conocimiento

Recuento 7 9 6 22

% dentro de
Bueno .

Nivel de 31.80 % 40.90 % 27.30 % 100.00 %

conocimiento

Recuento 47 56 47 150
TOTAL %.dentro de

Nivel de 31.30% 37.30% 31.30% 100.00 %

conocimiento

Interpretacion: En la Tabla 8 se observa el nivel de conocimiento y la edad en rangos,
teniendo que el nivel de conocimiento deficiente fue similar en todos los rangos de edad con 13
dando un porcentaje de 30.30 %; el nivel de conocimiento regular fue mas frecuente en la edad de
29 a 38 afios con 34 dando un porcentaje de 38.20 %; el nivel de conocimiento bueno fue mas
frecuente en la edad de 29 a 38 afios con 56 dando un porcentaje de 37.30 %. El porcentaje del nivel
de conocimiento fue en la edad de 18 a 28 afio 31.30 %; 29 a 38 afos 37.30 % y 39 a 46 afios 31.30 %,

haciendo un total de 100 %.

36



Tabla 9. Tabla de contingencia entre nivel de conocimiento segun el grado de instruccion.

Superior Superior

Inicial Primaria  Secundaria N . o Total
técnico universitario
Recuento 1 5 28 3 2 39
Deficiente % dentro de
Nivel de 2.60 % 12.80 % 71.80 % 7.70% 5.10% 100.00 %
conocimiento
Recuento 5 6 57 13 8 89
Regular % dentro de
Nivel de 5.60 % 6.70 % 64.00 % 14.60 % 9.00 % 100.00 %
conocimiento
Recuento 0 2 16 3 1 22
Bueno % dentrode
Nivel de 0.00 % 9.10% 72.70 % 13.60 % 4,50 % 100.00 %
conocimiento
Recuento 6 13 101 19 11 150
TOTAL % dentro de 100.00
Nivel de 4.00 % 8.70% 67.30 % 12.70% 7.30% )

o %
conocimiento

Interpretacion: En la Tabla 9 podemos observar que el nivel de conocimiento y el grado de
instruccion, tuvieron un conocimiento deficiente con mas frecuencia en secundaria con 28 dando un
porcentaje de 71.80 %; el nivel de conocimiento regular fue mas frecuente en secundaria con 57
dando un porcentaje de 64.00 %; el nivel de conocimiento bueno fue mas frecuente en secundaria
con 16 dando un porcentaje de 72.70 %. El porcentaje del nivel de conocimiento fue en inicial 4.00 %;
primaria 8.70 %, secundaria 67.30 %, superior técnico 12.70 % y superior universitario 7.30 %, dando

un total de 100 %.

5.2. Discusion de resultados

Actualmente el déficit del nivel de conocimiento acerca del desarrollo bucodental mediante
la lactancia materna exclusiva es relevante, se requiere incentivar en la poblacién la informacion e

importancia de esta, los beneficios que tendra en el nifio.

A pesar de esto existen pocas investigaciones de los beneficios de la lactancia materna en el

desarrollo bucodental,

La importancia de la investigacidn tiene como principal objetivo medir conocimiento de las
madres, sobre la importancia de la lactancia materna exclusiva y su influencia en el desarrollo

bucodental.

Los resultados obtenidos, indican que la mayoria de las madres de preescolares en una

institucidon educativa tienen un conocimiento nivelado como regular acerca del desarrollo bucodental
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a través de la lactancia materna exclusiva, con un porcentaje del 59.3 % dentro de la muestra
estudiada. Este hallazgo sugiere que estas madres tienen cierta percepcién sobre la importancia
crucial que tiene la lactancia materna en el desarrollo oral de sus hijos. Sin embargo, también revela
la necesidad de una mayor difusidn de informacién detallada y precisa sobre este tema para prevenir
posibles problemas bucodentales que podrian surgir debido a malos habitos alimenticios o falta de

conocimiento sobre practicas adecuadas de lactancia materna.

Cerezo (3), encontrd que el 32 % de las madres encuestadas tienen un conocimiento
deficiente sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva, en esta investigacion
se obtuvo el 26 % en ese nivel. En el nivel de conocimiento regular, Cerezo obtuvo el 56 % de la
poblacién encuestada, mientras que en este trabajo se obtuvo 59.3 % y en el nivel de conocimiento

bueno, Cerezo obtuvo un 22 %, y en esta investigacion se obtuvo 14.7 %.

Requena (15), encontrd que el 18 % de las madres encuestadas tienen un conocimiento
deficiente sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva, en esta investigacion
se obtuvo el 26 % en ese nivel. En el nivel de conocimiento regular, Requena obtuvo un 60%,
mientras que en este trabajo se obtuvo 59.3 % y en el nivel de conocimiento bueno, Requena obtuvo

un 22 %, y en esta investigacién se obtuvo 14.7 %.

Reyes (16) sobre precisar el entendimiento que tienen las mamas atendidas en un C.S. que se
encuentra en la ciudad de Lima-Peru, acerca de la implicancia que tiene el amamantamiento en la
evolucidn maxilar llegd a la conclusidn que en dicho C.S., el 64 % de las personas encuestadas poseen
un conocimiento alto medio y el 9.2% un conocimiento alto y el 26.3 % poseen un conocimiento
bajo, en esta investigacion se obtuvo que un 64.7 % tienen un conocimiento regular, un porcentaje

de 13.3 % bueno y un 22 % de un conocimiento bajo.

Dwivedi (12) sobre la evaluacién del conocimiento de los progenitores sobre alimentacion
complementaria y la repercusién en las maloclusiones presenté un leve porcentaje de diferencia en
cuanto al conocimiento de las madres sobre alimentacién nutricional y el efecto en la oclusién, en
nuestra investigacion podemos observar que el grado de instruccidn sobre el conocimiento de
lactancia materna exclusiva en el desarrollo bucodental presenta un porcentaje del 21.3 % deficiente,

44 % regular y 34.7 % bueno.

Celi (14) en el estudio enfocado en determinar el grado de conocimiento de las madres
acerca de la importancia del amamantamiento para el desarrollo correcto de los maxilares, se
encontraron resultados variados. Un notable hallazgo fue que el 38.1 % de las madres encuestadas
mostraron desconocimiento sobre este tema especifico. Dentro de las madres que si tenian

conocimiento, se observaron diferentes niveles: un 53.3 % demostrd un nivel deficiente, con una
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frecuencia de 80; un 25.3 % mostrd un nivel regular, con una frecuencia de 38; y un 21.3 % exhibio

un nivel bueno, con una frecuencia de 32.
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Conclusiones

Con respecto al nivel de conocimiento acerca de la lactancia materna exclusiva y el desarrollo
bucodental se ha determinado que presenta un nivel deficiente con una frecuencia de 33 y un 22
% en su poblacidn general, también un conocimiento regular del 64.7 % en comparacion con el
anterior y un conocimiento bueno del 13.3 %, la poblacion general tuvo una frecuencia de 150 y

un porcentaje del 100 %.

Se describe que en el nivel de conocimiento sobre el desarrollo bucodental mediante la lactancia
materna exclusiva presenta tres niveles de conocimiento, basados en una frecuencia de 150,
podemos mencionar que son el deficiente, regular y bueno. Destacando el conocimiento regular
con un 44 %, seguido del nivel bueno con un 34.7 % y un nivel de porcentaje bajo del nivel
deficiente de un 21.3 % que nos da a conocer que existen mas madres con conocimientos

positivos superando el bajo indice de ignorancia.

Los conocimientos acerca de los beneficios de la lactancia materna exclusiva en la salud de la
madre y su bebe, obtuvieron resultados negativos con niveles deficientes del 53.3 % segun la
encuesta, equilibrandose por un minimo porcentaje de la sumatoria de los niveles restantes del
nivel regular con 25.3 % y un nivel bueno de 21.4 % , nos da a conocer que existe todavia
desconocimiento acerca de los beneficios que pueden tener en la salud de la madre y el nifio si se

practica la lactancia materna exclusiva.

Seguln los resultados de las encuestas realizadas a las madres de familia se ha obtenido un
promedio el cual presenta un buen porcentaje de conocimiento a nivel regular con un estimado
del 64.7 % contra un nivel deficiente del 22 % por desconocimiento acerca de la lactancia materna
exclusiva y el desarrollo bucodental, logrando tener un nivel de conocimiento bueno con un 13.3
% es decir que la poblacion carece de conocimientos especificos acerca la L.M.E. y el desarrollo

bucodental pero que van camino a descender el porcentaje deficiente.

Segun los resultados obtenidos acerca del nivel de conocimiento que tiene la lactancia materna
exclusiva y el desarrollo buco dental presenta un nivel deficiente del 22 % lo que nos hace dar
cuenta de que todavia existe desconocimiento acerca de los beneficios de la lactancia materna
pero que va disminuyendo y recuperandose como lo muestra en el nivel regular con un 64.7 % de

conocimientos y en el nivel bueno presenta el 13.3 del total de la poblacion.

Segun los resultados podemos determinar que el nivel de conocimiento y el grado de instruccién
revelaron que las madres encuestadas con estudios de secundaria poseen un nivel deficiente con

71.80 % de conocimiento, el nivel de conocimiento regular con instruccidon secundaria presenta

40



un porcentaje de 64.0 %; mientras que el nivel de conocimiento bueno con instruccién secundaria
presenta un porcentaje mucho mayor de 72.70 %. El porcentaje obtenido del nivel de
conocimiento con grado de instruccién inicial 4.00 %; primaria 8.70 %, secundaria 67.30 %,

superior técnico 12.70 % y superior universitario 7.30%, dando un total de 100 %.
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Recomendaciones

A las autoridades competentes, es fundamental que asuman un rol activo en la organizacion y
ejecuciéon de iniciativas educativas destinadas a las madres, enfocadas en la promocion de la
lactancia materna exclusiva y su impacto positivo en el desarrollo bucodental de los nifios. Esto
implica la creaciéon de programas estructurados que no solo informen sobre los beneficios
nutricionales de la lactancia materna, sino que también destaquen su contribucion especifica al

desarrollo adecuado de la estructura oral y dental de los lactantes.

Los resultados de la presente investigacidon poseen informacién valiosa y util por lo tanto deben
ser reconocidos por las autoridades competentes y las madres de los preescolares de la institucién

educativa.

Se sugiere que la institucion educativa proporcione esta informacidn y organice charlas acerca de

la relevancia de la lactancia materna exclusiva.

Que la institucidn educativa permita el acceso a investigaciones futuras de parte de universidades

y brindar facilidades.
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ANEXOS

1.Matriz de consistencia TITULO: “Nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna en madres de preescolares de una Institucion

Educativa, Lima 2023”

Matriz de consistencia

Problemas Objetivos Hipotesis Variable Dimensién Metodologia

Problema general Objetivo general No aplica. Nivel de a) Lactancia materna | Método cientifico.

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre Determinar el nivel de conocimiento sobre conocimient | exclusiva. Tipo basica.

desarrollo bucodental mediante lactancia desarrollo bucodental mediante lactancia o sobre Alcance descriptivo.

materna exclusiva en madres de preescolares | materna exclusiva en madres de desarrollo Disefio no experimental,

en una Institucion Educativa, Lima 20237 preescolares en una Institucién Educativa, bucodental b) Beneficios de la transversal, prospectivo.
Lima 2023. mediante lactancia materna

Problemas especificos lactancia exclusiva.

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre Objetivos especificos materna

lactancia materna exclusiva en madres de Describir el nivel de conocimiento sobre exclus c) Influencia en el

preescolares en una Institucién Educativa, lactancia materna exclusiva en madres de desarrollo

Lima 20237 preescolares en una Institucién Educativa, iva. bucodental.

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre
beneficios de la lactancia materna exclusiva
en madres de preescolares en una Institucién
Educativa, Lima 20237

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre la
influencia en el desarrollo bucodental en
madres de preescolares en una Institucion
Educativa, Lima 20237

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre
desarrollo bucodental mediante lactancia
materna exclusiva en madres de preescolares
en una Institucién Educativa, Lima 2023,
ésegun la edad?

¢Cual es el nivel de conocimiento sobre
desarrollo bucodental mediante lactancia
materna exclusiva en madres de preescolares
en una Institucion Educativa, Lima 2023,
ésegun el grado de instruccion?

Lima 2023.
Describir el nivel de conocimiento sobre

beneficios de la lactancia materna exclusiva

en madres de preescolares en una
Institucion Educativa, Lima 2023.
Describir el nivel de conocimiento sobre Ia
influencia en el desarrollo bucodental en
madres de preescolares en una Institucion
Educativa, Lima 2023.

Describir el nivel de conocimiento sobre
desarrollo bucodental mediante lactancia
materna exclusiva en madres de
preescolares en una Institucidon Educativa,
Lima 2023, segun la edad.

Describir el nivel de conocimiento sobre
desarrollo bucodental mediante lactancia
materna exclusiva en madres de
preescolares en una Institucién Educativa,
Lima 2023, segun el grado de instruccion.
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1.

Consentimiento informado

E

Universidad
Continental

Consentimiento informado

El presente estudio es conducido por los Bach. Tamara Chavez Clara Maryori,
Angulo Pacora Juan Jose y Huaman Escudero Pedro Alonso, de la Facultad de Ciencias de
la Salud de la Universidad Continental. El objetivo de la presente investigacion es determinar
el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva
en madres de preescolares en la Institucién Educativa Jorge Basadre en el ano 2023.

Este estudio serd en beneficio de las madres que tienen nifios menores de 5 afios, ya
que conociendo esos resultados las entidades competentes como el ministerio de salud,
ministerio de educacién y otras instituciones piblicas y/o privadas podrin desarrollar
programas de orientacién, enfocados al beneficio que brinda la lactancia materna exclusiva
en el adecuado desarrollo bucodental de los nifos.

Se le entregard un cuestionario con 10 preguntas las cuales debe responder de forma
veraz y marcard la alternativa que considere adecuada.

Muchas gracias por su participacién.

Yo ., con DNI N° "

mediante el presente documento, declaro que fui informada e invitada a participar

voluntariamente en este proyecto de investigacion: asimismo entiendo que el estudio busca
determinar el nivel de conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna
exclusiva en madres con nifios de preescolar de una Institucién Educativa en Lima Sur, 2023

Al aceptar ser participante de este estudio, se me informé que debo responder el
cuestionario de manera clara y sincera.

Me han explicado que la informacién registrada en la ficha de recoleccion de datos
(cuestionario) serd confidencial y que mis datos personales serin reemplazados por un
codigo # . A efectos de confidencialidad, teniendo acceso a estos: la Universidad
Continental de Huancayo, el CIEI (Comité institucional de Etica en Investigacidn).

Realicé preguntas sobre el estudio y todas fueron respondidas adecuadamente,
considero que comprendo la diferencia entre una atencién odontolégica de rutina y la

realizacién de un estudio de investigacién sobre el drea odontol6gica.

Comprendo que mi participacion al presente estudio es voluntaria, y que no estoy
obligado a formar parte de dicho estudio, sin que esto ocasione algin perjuicio contra mi

persona.

Recibo también una copia firmada y con fecha de este documento.
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Nombre de la participante Firma

Lugar, fecha y hora:

Seccién a llenar por el investigador

Declaro que he explicado el estudio de investigacién y contestado todas sus
preguntas y/o dudas. Confirmo que le sujeto de investigacion ha comprendido la informacién
descrita en el presente documento, accediendo a participar de la investigacion de forma

voluntaria.

TAMARA CHAVEZ, CLARA MARYORI

Nombre completo de la investigadora Firma

HUAMAN ESCUDERO, PEDRO ALONSO

Nombre completo del investigador Firma

ANGULO PACORA, JUAN JOSE

Nombre completo del investigador Firma

Lugar, fecha y hora:

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos de realizara en

=3y

Peri
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Permiso institucional

(g MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL COMITE
INSTITUCIONAL DE ETICA EN INVESTIGACION DE LA
UNIVERSIDAD CONTINENTAL
ANEXO 8
AUTORIZACION DE LA REALIZACION DE PROTOCOLO DE INVESTIGACION EN SALUD CON SERES HUMANOS
EN LA INSTITUCION DE INVESTIGACION
Lima, 09 de agosto del 2023
Sr. Walter Calderdn Gerstein
Presidente del CIEI-UC
Presente. -
De mi consideracion:
El Director de la Institucion Educativa N° 6048 “Jorge Basadre", hago de su conocimiento que los
investigadores Clara Maryori Tamara Chavez, Juan Jose Angulo Pacora y Pedro Alonso Huaman
Escudero, disponen de la autorizacion para realizar el proyecto de investigacién titulado “Nivel de
conocimiento sobre desarollo bucodental mediante lactancia matema exclusiva en madres de
preescolares en una Institucion Educativa, Lima 2023"
Este protocolo deberd contar ademds con la evaluacion del comité institucional de éfica en
investigacién (CIE) antes de su ejecucién por fratarse de un protocolo de investigacion en salud con

seres humanos.

Sin ofro particular, quedo de usted atentamente.
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2. Instrumentos de recoleccién de datos
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Ficha N*

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE DESARROLLO BUCODENTAL MEDIANTE
LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE PREESCOLARES EN UNA
INSTITUCION EDUCATIVA, LIMA 2023”

I.  Datos sociodemogrificos.
Edad:

Grado de instruccién: Inicial () Primaria ( ) Secundaria ( ) Superior técnico ( ) Superior
universitario ( ) Ninguno ( )

CUESTIONARIO

= El presente cuestionario busca obtener informacién sobre el nivel de conocimiento sobre
desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva en madres de preescolares en una
institucién educativa, lima 2023.

=  Lea bien los enunciados y alternativas

=  Duracién: 10 minutos.

= Ante cualquier duda puede preguntar a los investigadores

= El cuestionario consta de 10 preguntas con respuesta de alternativas miiltiples. Marque con
una (X) la respuesta que considere correcta

11 Conocimiento sobre desarrollo bucodental mediante lactancia materna exclusiva.
II.1. CONCEPTO DE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

1) ;Qué entiende por lactancia materna exclusiva?

a) Es brindar a su bebé solo leche materna durante los 6 primeros meses.

b) Es brindar a su bebé leche materna y agiiitas durante los 6 primeros meses.

¢) Es brindar a su bebé leche materna y otro tipo de leche durante los 6 primeros meses.

d) Es brindar a su bebé leche materna acompanado con purés durante los 6 primeros meses.

2) ;Cuindo debe iniciar la lactancia materna su bebe?
a) A las 4 horas de nacido.

b) Inmediatamente después del nacimiento del bebé.

¢) A las 24 horas de nacido.

d) Cuando el bebé llore de hambre por primera vez.

3) (Hasta qué edad es recomendable darle de lactar a su bebé?

a) Hasta los 24 meses (2 afos)
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b) Hasta los 6 meses.
¢) Hasta 12 meses (lano).

d) Hasta que ya no tenga leche.

I1.2. BENEFICIOS DE LA LACTANCIA MATERNA EN LA SALUD DE LA
MADRE Y SU BEBE
4) ;Por qué cree que es importante para su niiio la lactancia materna?
a) Porque le asegura un crecimiento y desarrollo adecuado.
b) Porque asegura que el menor tendrd un buen desarrollo de aprendizaje.
¢) Porque lo protege de enfermedades.

d) Todas las anteriores.

5) ¢Puede decirme las razones porque la lactancia materna es buena para la mama?
a) Evita que las mamas de inflamen y duelan.

b) Hay menos riesgos que adquirir cincer de mamas y ovarios.

c) El iitero se acomoda mis ripido y hay menos sangrado luego del parto.

d) Todas las anteriores.

6) La lactancia materna favorece el vinculo afectivo entre la madre y su hijo,
brindando:

a) Apego y confianza entre el bebé y la madre.

b) Seguridad al bebé, debido a que se siente protegido por su madre.

¢) El vinculo afectivo entre la madre y su hijo(a).

d) Todas las anteriores.

I1.3. LACTANCIA MATERNA Y EL DESARROLLO BUCODENTAL
7) ¢Qué puede afectar la formacion de la boca y dientes de tu bebe?
a) Lactancia materna exclusiva.
b) Lactancia por biberdn.
¢) Uso del chupoén.
d) Uso de chupén y el biberén.

8) (Que puede causar la falta de lactancia materna en la salud bucal de tu bebe?
a) No pasa nada,
b) Los dientes pueden salir en mala posicion.

c¢) Puede afectar la respiracion, el habla y los dientes del bebé.
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d) Los dientes salen débiles y se pican ripido.

9) (Eslo mismo darle la leche materna con el pezén y el chupon del biberén?
a) Es mejor darle el biberon.

b) No es lo mismo.

c) Si es lo mismo.

d) Depende de la forma del chupdn que tiene el biberdn.

10) ;Cree que reemplazar la lactancia materna por el uso del biberén puede afectar la
salud bucal de su bebé?

a) No afecta.

b) Si dana su salud bucal.

¢) Depende de la marca del chupén.

d) No pasa nada si el chupén del biberon tiene la forma del pezoén.
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3. Validacién del instrumento
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
SOUCITUD DE VALIDACION DI INSTRUMENTO
JUICIO DE EXPERTO

1m0 pecemio #_f)ﬂﬂ!v Yulio Peor 2 Wenooas

Comnsderondo 1w octitud Mico y hayec lora prolesonal. pesmilame corsidenrio como JUET
EXPERTO poro revisar el condenido del ugusnte imirumento de recoleccidn do dotos
Cusstionono wotve ol rivel do conocimiento sotwe dewonolio bucodental medianle
nCionca malema esciniva en moadves

Le odunto 10 molnices de COMMeNcio y OPeroCONOINCHN de vanabies PO K revisén
respeciva del proyecio de leshy:

Tiuio del proyecto de | “NIVEL DE CONOCIWIENTO SOBRE DESARROLLO BUC ODENTAL
fesn MEDIANTE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE
PREESCOLARES EN UNA INSTITUCION EDUCATIVA, LIMA 202"

B 1e1ullogo de 0110 evoluociin permited 1o VALDET Dt CONTENIDO del insthumento.

De antemano ke 0groceaco w aportes y sugerencios.

uma 22 [06/2023

Dea: 70330903 g Osa: 10394042
tewta fscugern. Pecro Alomo,

Dne 71081444

Motz de consislencio
Matiiz de operacionolzociin de variables
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RUBRICA PARA LA VALIDACION DE EXPERTOS

< SN ik _ Escaladevaloracién
Criterios (1) Deficiente (2) Reguiar (3) Bveno  ((4) Muy bueno | (5) Eficiente | .
| 0-20% 21-40% 41-40% 61-80% 81-100%
1. SUFICIENCIA: Los items no son | Los items miden algun | Se U:DG'\
Los ilems de una | sficientes pora | aspecio de lo dimension | incrementar  items os items son
misma  dimersion o | medir lo| o indicodor, pero no | poro evaluor :.eluﬁvmmB Los flems son | G
indicodor son | dimensién O | conesponden o o | complelomente o sibclaatas: suficientes.
suficientes para | indicador, dimension tolal. dimension o
obtener su medicion, indicador.
2. PERTINENCIA: Los lems no son | Los items miden algun | Se deben
los ilems de wuna | odecuodos pora | ospeclo de lo dimension | incrementar  items Los Merms son
misma  dimensibn o | medir lo|o indicodor, pero no|poro  evoluar hleluiivumle Los items son f/
indicador son | dimensién O | comesponden o  la | dimensidn © | sticientes. suficientes.
adecuados para | indicador, dimensién lofal. indicodor
oblener su medicién, complelamente.
3. CLARIDAD: 2
los items  requieren Los items son
Los items se modificaciones en el uso | 3¢ 'quiere  una Los items son | claros. fienen
comprenden Los items no son de B por s modificacién  muy claros en lo ?
Palabr semanlica y
lociimente. es decir, su | cloros. significado o por el orden especilica de sntactico o
N axis
sintGxis y semantica de las mismas, algunos items. o
son odecuadas. adec X
4. COHERENCIA: Los ftems no Los items fienen una | Los items estan | 498 items
los items fienen | lienen relocion | Los items tienen uno | relacidn reguiar con " g [N muy 5
relacién Ibgico con la | I6gica con  la | relacion tangencial con [la  dimensidn o con la | "®locionados
dimension o indicador | dimensién © | ta dimension o indicador. | indicador que estg dimensén o [°"  lo
que estén midiendo. | indicador, iendo, indicador, w °
or.
Los tems deben O Mk tone "
5. RELEVANCIA: mewmdos"mo Los flems pueden ser |oiguna 1 iy 05 ilems son
ls flans on|cque e eliminodos sin que se vea [ pero ol item | Log items . 4
esencioles o oleclcrdo la afectada la medicién de | puege adkor son | relevantes y
hwmlmvdebenmedm_éndeiohmo 3 bqwﬂecemrios. debe ser
ser incluidos. dimensién o ;II: m"'“"‘ incluido,
indicador.
—_— _
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INFORMACION DEL ESPECIALISTA

Nombres y b

Apelidos :Pul,fo qu.o Pem Man(!o.?f-
Profesion y C{Wdc‘wo .Don'f':s 14

Grado I

Académico ’V]Cﬁpli‘h" Gps‘f.vn e Sorunces J‘KC““!
Especialidad

Instituciony | C. 5. San martia de pPor /7 UEJ
afos de -
experiencia /S anoy

Cargo que e nSchlr Coordincdor _de [a
desempena r:g {):1‘9 e do Sele el ,
octucimente | (.5 en Meat'n dt wes vEN

Puntoje del Instrumento Revisodo: _ 22
Opinién de oplicabilidad:

APLICABLE (]

APUCABLE LUEGO DE REVISION [ ) NO APLICABLE { )

Nombres y apelidos

on: 21533625

COLEGIATURA: /

Yyob0°
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
SOLICAUD DE VALIDACION DE INSTRUMENTO
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tosis: MEDIANTE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE
PREESCOLARES EN UNA INSTIUCION EDUCATIVA, LIMA 2023

£l resufodo de etto evaluociin perrmitird ko VALIDER DE CONTENIDO ol instrumento.
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INFORMACION DEL ESPECIAUSTA
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FACULTAD DE CIENTIAS DE LA SALUD
SOLCITUD DE VAUDACION DE INSTRUMENTO

JUICIO DE EXPERTO
Estimodo Especiofsior S )t Wh )  Hie 0N ) O _Mineadd

Considerando su aclitud dlica y troyeciofio profesional, permifome considerario coma JUEL
EXPERTO para revisor el conlenido del siguiente instrumento de recoleccién de datos:
Cuestionario sobre el nivel de conocimiento sobre desornollo bucodeniol medianie
loctiancla malema exclusiva on madres.

Le odjunio las malrices de consistencia y opetacionafizacion de variobles pora lo revision
respectiva del proyecto de lesks:

Tivlo del proyecto de | “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE DESARROLLO BUCODENTAL
tesis: MEDIANTE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA EN MADRES DE
PREESCOLARES EN UNA INSTTUCION EDUCATIVA, LIMA 2023°

B resullado de esto evoluaciion pamilirdiio WALIDEL DE CONTENIDO del instrumento.

De antemano le ogradezco sus oporles y sugerencias.

oy ?3 Juﬂ:‘O 2023

—=

—'\‘—___.___.J

Tessio: Tomare Chover, Claro Maryosi Tesisto: Al Pacora. Juon Jose.
DONI: 70330703 . DNL 10594042
Tesidhar BErnudern, Pedro Alonso.
DNL 71051464
ADJUNTO:
Matiz de consistencia

Matriz de operacionalizacion de varobles
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by 814 -
1. SUFICIENCIA: Los items no son |Los items miden algin
Llos ftems de wuna |suficientes para | ospecto de la dimensidn ;
misma  dimensién o | medr la|o indicador, pero no Lm"mml.osilmsonﬁ
indicador son | dimensidn ] omasponden a lo relativamente suficientes.
suficientes pora | indicador. dimensién fotal, suficientes.
obtener su medicion.
2. PERTINENCIA: Los items no son | Los ilems miden algin
los fems de una |odecuodos pora | aspecto de la dimensién | incrementor  flems || oo
misma dimensidn o | medr lo|o indicader, pero no|pora evalvor | o e._osum,ms
Iindicador son | dimensién o|comesponden a la | dimensién o wﬂcbmﬂ"e"' suficientes.
adecvados pora | indicador. dimensién total. indicador ’
obtener su medicidn. completamente.
B o D‘Du;.m = los fems requieren|c oo uno Les ftems son
; i odificaciones son | claros, fienen f
L mmrdne pulobmsa;::u:lmén Wmm:nloménibay
fécimente, escleck, % | claros. dariicadt oporel il o % | gntéctico. sintaxis
sintaxis y seménfica de las mi algunos ltems. )
son adecuodas. i mm “"dn"m
4, COHERENCIA: Los ftems no Los ftems flenen una | Los fems estén esién My
Los items fienen | tienen relacién | Los ftems tienen una relaclén regular con | relacionados pe 5
relacién légica con la | légica  con 1a | relacién tangenclal con | la dimensién o | con la con'“““;
dimensidn o indicodor | dimensidn o | la dimensién o Indicador. | indicador que estd | dimensién  © Sasrdish: ©
que estén midiendo. | indicador. midiendo. indicador, -
Los items deben Los ftems fiene Los flems son |
5. RELEVANCIA: ser eliminados sin Los ltems pueden ser clguna relevancia, muy 5
Los ftems son|que se Vveo| oot odossinquesevea|pero ofro  ftem | Los flems son | relevantes y
esencioles o | olectoda 10| teciada ko medicién de | puede estar | necesarios, | debe  ser
imporanies y deben | medicién de 10 |, gimensién o Indicador. | Incluyendo fo que Incluido.
ser incluidos. dimensién o ésle mide.
indicador. I
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