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INTRODUCCION

A pesar de que existe una amplia informacidén sobre las venta-
jas que tiene T1a lactancia materna sobre cualquier otro tipo
de lactancia, el abandono de la prdctica natural del amamanta
miento ha alcanzado cifras importantes en todo el mundo, pero
principalmente en paises subdesarrollados como el nuestro.

Considerando la importancia de Ta alimentacién al seno mater-
no, la presente investigacidn tuvo como objefivo general de-
terminar la Situacién Actual de la Lactancia Materna, en la -
ciudad de Monterrey, Nuevo Le6n, la cual se realiz6 con ma- -
dres de familia que tuvieron un hfjo mayor de tres meses y me
nor de dos afios, a través de una encuesta, donde 1a informa--
cidn obtenida se analizé para determinar la existencia de Aban
dono de Lactancia Materna, asf como, su relacidn con el ingre
so econb6mico famiiiar, nivel educativo y edad de la madre, -
ademds se identificaron las causas mas frecuentes de abandono
de la Tactancia materna y los principales sustjtutos de la lac
tancia materna que utilizan las madres que abandonaron la ali
mentacidén al seno materno.

Con 1a realizacién de la presente investigacidn se espera con
tribufr con informacién que fomente el desarrollo de futuras

investigaciones relacionadas con el drea de l1a alimentacid6n y
nutricién, y a la vez brindar la informacidn a las institucio
nes relacionadas con la Salud Publica en la ciudad de Mon-—

terrey, Nuevo Ledén.



I. PLANTEAHMIENTO DEL PROBLEMA

El alimento mds adecuado durante los primeros meses de
vida es sin duda la leche materna, ya que la alimenta-
cidn al seno materno aporta al nifie, no solo nutrimen-
tos y anticuerpos, sino también una serije de estfmuios
sensoriales que le transmiten afecto y seguridad.

Sin embargo, en los ltimos anos esta prictica de ali-
mentacidén va en decrémento; existen divérsos estudios
que muestran que ha disminufdo el interés de las madres
hacia la prdctica del amamahtamiento, cambiando esta -
- *practica por la lactancia artificial, o habiendo otras:
que sf alimentan a su hijo pero por tiempo muy limita-
do. Asimismo algunos autores hacen referencia a la re
Tacidén que existe entre el abandono de Ja lactancia ma
terna con el ingreso econfmico y el nivel educativo de

las madres.

Por tal motivo, resulta de interés destacar que en nues
tro medio existe escasa informacidn al respecto, por lo
que nos planteamos la siguiente interrogante:

éCudl es la situacién actual de la lTactancia materna en

la ciudad de Monterrey, Nuevo Ledn?



IT, JUSTIFICACION

E1l abandono de la lactancia materna es un problema real
Y que va en incremento, Diversos estudios han demostra
do a nivel internacional que la practica del amamanta- -
miento natural es cada vez menos frecuente y de menor -
duracidn, sobre todo en los 1lamados pafses subdesarrolla
dos.

La situacidn en México no es diferente a la realidad in
ternacional, siendo el abandono de la lactancia materna
mds frecuente en las zonas urbanas, donde una elevada-

proporcidn de infantes jamds han sido alimentados al se
no materno, Lo anterior pdede constatarse a través de

diversos estudios referentes al abandono de la Tlactan
cia materna; realizados por Ta S.S.A., I.N.N.S.Z. vy

el I.M.S.S. (9,24)

No obstante 1a ciudad de Monterrey, N. L., no cuenta --
con estudios que brinden informacidn sobre la situaciodn
actual de la lactancia materna; siendo &sto un impor-
tante obstdculo para conocer si existe abandono de la-
lactancia materna y Tas tendencias que conducen a esta
problemdtica.

Ahora bien, no debemos olvidar las consecuencias que --
trae consigo el abandono de la alimentacidén al senc ma-
terno, 10 cual ocasiona una serie de efectos nocivos en
el nino, tanto ffsicos como psicolégicos, siendo algu-—
nos de ellos: déficit de crecimiento por malanutricidn,
conflictos emocionales en el nifio hacia la madre y defi



ciencia de anticuerpos, esto dltimo se ve reflejado en
Tas estadfsticas de morbilidad y mortalidad infantil

en la ciudad de Monterrey, N. L., donde se encuentran
dentro de las tres primeras causas, las infecciones res
piratorias agudas, las infecciones intestinales, enteri
tis y otras enfermedades diarréicas. (26)

En base a la panoramica anterior consideramos de suma
importancia la realizacién de la presente jnvestigacion
(en 1a ciudad de Monterrey, N. L.), para determinar si
existe abandono de la lactancia materna y la posible re
lacidn que tenga con el ingreso econémico familiar, ni-
vel educativo y edad de 1a madre. AsfT como para brin-
dar informacid6n para futuras investigaciones que giren
en torno a dicha problemdtica.



II1. OBJETIVOS

GENERAL:

Identificar la sjtuaci6n actual de la lactancia mater-
na, en 1a ciudad de Monterrey, Nuevo Ledn,

ESPECIFICOS:
A) Inmediatos

1. Identificar el porcentaje de abandano de la lac-
tancia materna en la ciudad de Monterrey, N. L.

2. Relacionar el Ingreso econdmico familiar de las
madres con el abandono de 1a lactancia materna.

3. Relacionar el Nivel educativo de las madres con
el abandono de la lactancia materna. '

4. Relacionar la Edad de las madres con el abandono
de 1a lactancia materna.

5. Identificar las causas mds frecuentes mencionadas
por las madres que abandonaron la lactancia mater
na.

6. Identificar los principales sustitutos de leche
materna que utilizan las madres que abandonaron
la lactancia materna.

B) Mediatos

1. Contribuir con informacién que fomente el desarrollo
de futuras investigaciones referentes al problema
en estudio.



2. Dar a conocer los resultados obtenidos de 1a in-

vestigacion a Instituciones relacionadas con la

Salud Pdblica en l1a ciudad de Monterrey, Nuevo
Ledn.



IV. MARCO TEORICO

La lactancia materna es una importante contribucidn al

bienestar y desarrollo del nific con efectos perdurables
en sus anos adultos,

Retomando lo anterior en relacidén a la importancia de

1a lactancia materna, no se puede dejar pasar desaper-
cibida las mgGltiples ventajas que trae consigo la ali-
mentacidn al seno materno, tanto para la mam& como pa-
ra el recién nacido. Siendo algunas de ellas las que

a continuacifn se mencionan:

Ventajas para el nifho:

La alimentacién al seno materno es sin duda la mejor pa
ra el beb&, ya que cubre por completo las recomendacio-
nes de nutrimentos durante los primeros meses de vida.

Composicidéh Quimica

Nutrientes Calostro Leche Transicidn Leche Madura
Agua 87.3 88.2 87.2
Protefnas 4.0 1.6 1.2
Grasas 2.9 3.5 3.4
Lactosa 5.5 6.4 7.0
Centzas o 53 Wl

Ademss la presencia de anticuerpos en el Calostro y la
Leche madura contra una gran variedad de microorganis-
mos ha sido demostrada, dentro de &stas incluyen:



presencia de inmunoglobulinas, factor bffido, lactoferri-
na y otros mds que protegen al nifio contra muchas enfer
medades tales como: gastroenteritis, infecciones respi
ratorias y reacciones alérgicas. (1,3,21,15%)

Una ventaja mds es que el nifio tiene menos problemas de
digestién y estrenimiento, experimentando por 1o tanto

menos c6licos abdominales que 1os alimentados con bibe-
rén, (2,3,5)

Por otra parte, la alimentacidn al seno materno favore-
ce el desarrollo facial y muscular contribuyendo a la
aparicidn posterior de patrones de habla correctos.
Constituye también una medida preventiva de la obesidad
en la infancia. (4,5,6)

Ventajas para la Madre:

La lactancia materna es una experiencia relajante que
proporciona a la madre placer ffsico y emocional, por
Ta satisfaccibén de ser l1a fuente de nutricidén para su
hijo.

Asimismo 1a lactancia materna contribuye a recuperar el
peso anterior al embarazo con mayor rapidez que si no

amamantara a su hijo., Favorece la involucidn temprana
del dtero que es promovida por el acto de dar de mamar
al bebé. (5,2) También encontramos que existe una me-

nor frecuencia de embarazo debido a la produccién de la
hormona lactogénica que bloquea 1a ovulacién. (12,7,23)



Aunado a las ventajas antes mencionadas la lactancia
materna brinda cierta proteccidn contra el cdncer mama
rio. (2,4)

Finalmente se puede mencionar ventajas que resultan be
néficas para ambos, por una parte la leche materna se
produce de manera continua, por 1o que estd disponible
en el momento en que el bebé tiene hambre; su calidad
higiénica es dptima, permanece a temperatura convenien
te para ser ingerida de inmediato, su costo es minimo
por Sser un recurso natural. Es de interé&s destacar
la interaccién emocional que se establece entre la ma-
dre y su hijo al entrar en contacto f{sico en el momen
to del amamantamiento.

Sin embargo a pesar de las ventajas que trae consigo la
alimentacidén al seno materno se ha observado que cada
vez es menos frecuente y de menor duracidn, ya que se
considera que la leche materna resulta indispensabie
hasta 1os 3 meses de edad. (3,17,24)

Diversas investigaciones establecen que hay cambios im-
portantes en los patrones de la Jlactancia materna, en
1a mayorfa de los pafses tanto desarrollados como subde
sarrollados; asf por ejemplo el decremento de los paf-
ses industrializados ha sido en términos generales el
perfodo que abarca de la época de 1a postguerra hasta
1970. En E. U. entre 1911 y 1916 alrededor del 60% de
l0s nifos eran amamantados al seno materno y en 1973
s6l1o el 25% de los lactantes de una semana eran alimenta
dos al seno materno, entre el 10 y 15% hasta los 2 me-
ses y solo un 5% hasta los 6 meses de edad. En Ingla-



10

terra, Suecia, Polonia, B&lgica, Australia se ha obser
vado esta disminucidn. (3,17)

Asimismo los pafses pobres se ven influenciados por los
que tienen m&s recursos, &sto 1o manifiesta una investi
gacidn realizada por Popkim y Cols. en 17 pafses, don-
de en Costa Rica 33%, Perid 61%, Repidblica Dominicana
55% y Mé&xico 51% de los ninos eran alimentados con le-
che materna hasta 1o0s 3 meses de edad. (3)

En México se han realizado estudios con un enfoque hacia
Ta alimentacidén al seno materno entre los que destacan:

La S.S.A. realizd un estudio a nivel nacional entre
1979 y 1980 en 13,418 mujeres, reveld que un 22% nunca
amamantd a sus hijos. (7)

Un estudio realizado por el I.M.S.S. senala que dnica-
mente el 37.8% de Tas derechohabientes did pecho a su
hijo a 1c largo de 4 meses o m&s. (8)

De igual manera el I.N.N.S.Z. ha realizado investigacio
nes en relacion a la lactancia materna en diferentes po
blaciones del pafs tales como: Distrito Federal, Esta-
do de México, Tabasco, Veracruz, Puebla, todas estas in
vestigaciones nos muestran un definitivo descenso de la
prictica de alimentaci6n al seno materno. (9)

El estudio mas reciente realizado por la S.S.A. en 1982
encontré que en promedio s6lo el 35% de las madres de
zonas urbanas amamantd al! pecho a su-hijo durante 3 me-
ses después del parto. (10)
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Ahora bien, el problema se puede apreciar mejor si cono
cemos y analizamos las condiciones objetivas que indi-
can a la madre amamantar a su hijo o desistir de hacer-
Tlo. Al respecto existen diversas investigaciones que
nos permiten conocer las causas m&s frecuentes de no
amamantamiento o suspensidén precoz donde mencionamos
las siguientes:

Las razones que se sefialan mis a menudo como causas del
abandono de 1a lactancia materna son: 1a insuficiencia
de leche y "el nifio no quisa". No obstante la mayor
parte de este problema es de origen psicoldgico o tal
vez que la madre nc sepa amamantar correctamente a sus
hijos o carezca de 1a ayuda necesaria por parte de ami-
gos o familiares. (9,5,12)

Otra causa sefalada por diversos autores la constituye
1a posicidén del personal de salud y las prdcticas utili
zadas en hospitales ya que muchos médicos aconsejan a
Tas madres que cambien a 1a alimentacién artificial o
bien, empiecen a suplementar la lactancia con otros ali
mentos. {(12,13,16) Aunado a ésto, las instituciones
de salud pretextando una prestacién social, proporcio-
nan a la madre una dotacién de leche en polvo durante
los primeros 5 meses de vida del bebé&, ésto ocasiona de
inmediato en muchas veces el abandono de 1a lactancia
materna. (5,11)

E1 desconocimiento y la desconfianza son unos de los
factores mds relevantes del abandono de la lactancia ma
terna, en la mayorfa de las ocasiones estos problemas
se deben a 1a falta de informacidén y al escaso o nulo
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apoyo de la sociedad para Ta madre que lacta, lo que la
1leva a dudar de su capacidad para alimentar correcta-
mente a su hijo, 1a duda y el miedo de que l1a leche ho
sea suficiente y que ella pueda hacer peligrar la vida
de su hijo inhibe la secrecifn lictea. (14)

E1 trabajo de la madre es una causa importante del reti
ro de 1a alimentacién al seno materno, ya que en muchas
ocasiones el escaso tiempo de descanso que se otorga
por ley a las mujeres que dan a luz, no es suficiente
para garantizar una lactancia minima por 3 meses. (4,9)

Solo resta mencionar la causa relacionada con el cuida-
do estético del cuerpo, ya que muchas mujeres piensan
equivocadamente que el amamantamiento modifica la forma
y el tamafio de los senos. (12,6)

Finalmente sefialaremos algunas tendencias que giran en
torno al abandono de la lactancia materna tales como el
Ingreso econfmico familiar y el Nivel educativo de las
madres, ejemplo de é€sto es un estudio realizado con mu-
jeres hinddes donde el 80% de las madres pertenecientes
a grupos socioecon6micamente altos y con un mayor grado
de escolaridad no amamant6 a sus hijos, en tanto las ma
dres de clase social baja sf amamantaron. (17)

En base a nuestra experiencia y observacidn, otra tenden
cia que consideramos importante sefialar es la Edad de 1la
madre, ya que suponemos que el abandono de 1la lactancia
materna es mds frecuente en mujeres de menor edad.
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V. HIPOTESIS

Descriptiva con una sola variable.

1. Mds del 50% de las madres de familia no inicié 1la
lTactancia materna o abandond la prdctica antes de
los 3 meses de edad del nifio.

Descriptivas con dos variables en asociacioén.

2. A Mayor ingreso econSmico familiar de las madres -
mayor abandono de la lactancia materna.

3. A Mayor nivel educativo de las madres de familia
mayor abandono de ia Tactancia materna.

4, A Menor edad de las madres de familia mayor aban-
dono de la lactancia materna.
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VI. ¥ETODOLOGIA

6.1. UNIVERSO O POBLACION A ESTUDIAR

La investigacién se 1levdé a cabo en la ciudad de
Monterrey, Nuevo Ledn, exclusivamente en la pobla
cién femenina en edad fértil (15 - 44 afios) con
hijos nacidos vivos, que suman un total de:
255,352 madres. (27)

Para determinar el tamafio de 1a muestra se utili-
26 la varijable cuantitativa (edad de 1a madre),
aplicando la siguiente férmula:

n = 12 d/'z

g2

Donde:

n : Es el tamafio de la muestra

22: Es el nivel de confianza 95% con un valor de Z:(1.96)2
2. Es la desviacién estandar de la variable (8.18)2
E2. Error miximo aceptado (1.5 aﬁos)2

n = (1.96)2 (8.18)2 = 115
(1.5)2
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La muestra cumplié con los siguientes criterios:

Criterio de inclusidn:

Las madres deberfan tener entre 15 y 44 afios de
edad.

Tener un hijo mayor de tres meses y menor de dos

anos.

Criterio de exclusidn:

Que Ta causa del abandono de la lactancia materna
haya sido por contraindicacid6n de:

La madre: Septicemia, nefritis, eclampsia, tuber
culosis, fiebre tifoidea, malaria, trastornos con
vulsivos, neurosis grave o psicosis postparto,
desnutricidén, cdncer,

Del nifio: Paladar hendido, labio leporino.

La distribucion de 1a muestra en la ciudad de Mon
terrey, N. L., se realizd a través del método es-
tratificado por porcentaje de colonias de cada
sector, tomando los 12 sectores establecidos por
la Presidencia Municipal y el DIF Monterrey, esto
para determinar l1a cantidad de madres a estudiar
por sector y especf{ficamente por colonia, dando
un total de 124 madres. (Anexos Nos. I y II)

Para la seleccidn de las colonias donde se entre-
vistaron a las madres se realizd un muestreo pro-
babijlistico con l1os nombres de las colonias (Pre-
sidencia Municipal) a través del muestreo aleato-
rio simple donde se procedid a: enrollar trozos
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de papel, escribiendo un ndmero en cada uno de
ellos, (1 al n) después se concentraron en un re-
cipiente donde se extfajeron al azar uno por uno, -
hasta completar con el nimero de colonias determi
nadas (*).

METODOS Y PROCEDIMIENTOS

Las actividades a desarrollar en el estudio com-~
prenden Tas siguientes:

La recoleccidn de datos se 1levé a cabo en las co
lonias seleccionadas por el muestreo, en la ciu-
dad de Monterrey, N. L., a través de una encuesta

a las madres de familia utilizando la cédula de

entrevista, la cual brinddé informacién que se uti
1iz6 para el andlisis de correlacidén para la com-
probacién de las hipdtesis descriptivas. La cédu
la de entrevista tuvo un cardcter anénimo y para
aplicarla fue necesario establecer una relacidn
anfmica adecuada con el informante antes de ini-
ciar el interrogatorio. Dentro de un ambiente de
confianza se esperd que sus respuestas fueran es-
pontdneas. Para lograrlo fue necesario interesar
las en el estudio haciendo énfasis en la importan
cia de sus respuestas; y se les asegurd que los
datos que aportaran serfan confidenciales. (Anexo
No. III)

Para 1legar a los lugares seleccionados, se hizo
uso de transporte urbano. Una vez ubicadas en el
lugar seleccionado se procedid a localizar a las
madres de familia que cumplieron con d0s criterios
de inclusidn y que no cumplieron con los criterios
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de exclusidn establecidos en esta investigacién.

En cuanto a 1a tabulacidn ésta se 1levé a cabo de
manera manual utilizando hojas tabulares en las
cuales se concentrd l1a informacidn obtenida.

E1 andlisis se hizo en forma descriptiva, anali-
- zando cada una de las preguntas de la cé&dula de
entrevista.

Para la comprobacidn de 1a hipGtesis se utilizaron
los cuadros estadfsticos por pdrcentajes para la
hipdtesis nimero uno y las restantes se comproba-
ron a través de Tos cuadros de correlacion, utili-
zando las técnicas estadfsticas de "Q" de Kendall
y "C" de Pearson, (Anexo No. !V) y con la prue
ba de significacidén de Ji cuadrada.
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CUADRO No. 1

SITUACION ACTUAL DE LA LACTANCIA MATERNA EN LA
CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON

LACTANCIA FRECUENCIA PORCENTAJE
ABANDONO 49 40
PRACTICA . 75 60

TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

Se puede observar que el 40% de las madres de famijlia
estudiadas abandonaron la lactancia materna.
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CUADRO No. 2
DISTRIBUCION DE MADRES DE FAMILIA SEGUN TIPO DE
ABANDONO O PRACTICA DE LA LACTANCIA MATERNA EN
LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON
t
LACTANCIA
MATERNA FRECUENCIA PORCENTAJE
ABANDONO TOTAL 16 13
ABANDONO
TEMPRANO 33 27
PRACTTICA 75 60
TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

Se observa que el 13% de las madres de familia nunca

inicaron la lactancia materna,

(Abandono Total) y el

27% abandon6é 1a Tactancia materna antes de 1os tres
meses de edad del nifio (Abandono Temprano}.
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CUADRO No. 3

DISTRIBUCION DE LAS MADRES DE FAMILIA, SEGUN
INICIARON O NO INICIARON LA LACTANCIA MATER-
NA, EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON.

MADRES QUE: FRECUENCIA PORCENTAJE
NO INICIARON
(ABANDONO 16 13
TOTAL)
INICIARON 108 87
TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

Se observa que el 13% de las madres de familia estudia
das no iniciaron la lactancia materna (Abandono Total)
y el 87% sf la inici6, independientemente, si después

hubo abandono de l1a lactancia materna.
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HADRES DE FAMILIA QUE INICIARON LA LACTANCIA
MATERNA, EN RELACION A LA DURACION DE ESTA,

EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON

1

DURACION DE LA

!LACTANCIA MATERNA FRECUENCIA PORCENTAJE
1

|

ABANDONO

: TEMPRANO 33 31
PRACTICA 75 69

Fuente: Encuesta

De las madres de familia que iniciaron la lactancia

materna el 31% abandono

la lactancia antes de los

tres meses, mientras el 69% continué con la practica

de ta lactancia materna por un perfodo de tres meses

o mds.
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MADRES DE FAMILIA QUE ABANDONARON LA LACTANCIA

MATERNA, EN RELACION AL TIPO DE ABANDONO, EN
LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON.
TIPO DE
W — FREGUENCIA PORCENTAJE
ABANDONO
TOTAL 16 33
ABANDONO
TEMPRANO 33 67
TOTAL 49 100%

Fuente: Encuesta

Se observa que del total de las madres de familia es-
tudiadas que abandonaron la lactancia materna, el 33%
fue Abandono Total y el 67% Abandono Temprano.
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CUADRO No. 6

MADRES DE FAMILIA QUE TUVIERON ABANDONO TEMPRANO
DE LA LACTANCIA MATERNA, EN RELACION A LA DURA-
CION DE ESTA; EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO
LEON.

FACoARETh BATERRA FRECUENCIA ~ PORCENTAJE

1 DIA A 4 SEMANAS 16 49

5 SEMANAS A 8 SEM, 15 45

9 SEMANAS A 11 SEM. 2 6
TOTAL 33 100%

Fuente: Encuesta

Se puede apreciar que del total de las madres de fami
lia que tuvieron Abandono Temprano de la Lactancia Ma
terna, el 94% la abandon6 en el perfoda de 1 dfa a 8

semanas y s6lo el 6% la abandon6 entre 9 .a 11 semanas.
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CUADRO No. 7

ﬂADRES DE FAMILIA QUE PRACTICARON LA LACTANCIA
MATERNA, EN RELACION A LA DURACION DE ESTA; EN
LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON.

DURACION DE LA
LACTANCIA MATERNA FRECUENCIA PORCEN_TAJE

3 A 6 MESES 55 73

7 A 10 MESES 8 11

11 A 14 MESES 7 10
15 A 18 MESES 4 5
19 0 MAS MESES 1 1
TOTAL 75 100%

Fuente: Encuesta

El mayor porcentaje del total de las madres de familia
que practicaron la lactancia materna fue del 73% den-
tro del perfodo de 3 a 6 meses, sin embargo se observa
que un 6% amamanté a su hijo por un perfodo de 15 me-
ses 0 mas.
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CUADRO No. 8

TIPO DE LACTANCIA PRACTICADA POR LAS MADRES DE
FAMILIA, EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON.

TIPO DE
LACTANCIA FRECUENCIA PORCENTAJE
LACTANCIA
ARTIFICIAL 49 40
LACTANCIA
MIXTA 42 34
LACTANCIA
MATERNA 33 26
TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

E1 tipo de Lactancia que se encontrdé en mayor porcen-
taje (40%) fue la Lactancia Artificial y el menor por
centaje (26%) fue la Lactancia Materna.
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DISTRIBUCION DE LAS MADRES DE FAMILIA SEGUN EL
INGRESO ECONOMICO FAMILIAR, EN

MONTERREY, NUEVO LEON

LA CJIUDAD DE

"INGRESO ECONOMICO

T M L TR FRECUENCIA PORCENTAJE
ALTO 46 37
MEDIO 23 19
BAJO 55 44

TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

Del total de las madres de familia estudiadas el 37%
tiene ingreso econdmico familiar alto, el 19% medio

y el 44% bajo.
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CUADRO No. 10

LACTANCIA MATERNA EN RELACION AL INGRESO ECONOMICO
FAMILIAR DE LAS MADRES DE FAMILIA, EN LA CIUDAD DE
MONTERREY, NUEVO LEON

LACTANCIA MATERNA ABANDONO PRACTICA | TOTAL
INGRESO ECONOMICO
FAMILIAR F % F 4 F|%
ALTO 17 37 29 63 |46 |100
MEDIO B 8 34 15 65 |23 100
BAJO 24 44 31 56 |55 |100

Fuente: Encuesta

Se aprecia que de las madres de familia estudiadas,
que abandonaron la lactancia materna, el 37% tiene

Ingreso Econdmico Familiar Alto, 35% Medio y el 44%
Bajo.
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CUADRO No. 11

DISTRIBUCION DE LAS MADRES DE FAMILIA SEGUN SU
NIVEL EDUCATIVO, EN LA CIUDAD DE MONTERREY,
NUEVO LEON.

NIVEL EDUCATIVO FRECUENCIA PORCENTAJE
ALTO 58 47
MEDIO 47 38
BAJO 19 15

TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

Del total de las madres de familia estudiadas el 47%
tiene nivel educativo alto, el 38% medio y el 15% ba

jo.
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LACTANCIA MATERNA EN RELACION AL NIVEL EDUCATIVO

DE LAS MADRES DE FAMILIA,

NUEVO LEON

EN LA CIUDAD DE MONTERREY

LACTANCIA MATERNA ABANDONO PRACTICA TOTAL
NIVEL EDUCATIVO F % F 4 F | %
ALTO 17 |29 41 | 71 58 | 100
MEDIO 23 |48 24 | 5] 47 | 100
BAJO 9 |47 10 | 33 19 | 100

Fuente: Encuesta

Se aprecia que de las madres de familia estudiadas,
que abandonaron l1a lactancia materna, el 29% tiene ni
vel educativo Alto, 49% Medio y 47% Bajo.




31

CUADRO No. 13

DISTRIBUCION DE LAS MADRES DE FAMILIA, SEGUN SU
EDAD, EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON

EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE

MAYOR 58 47

MENOR 66 53
TOTAL 124 100%

Fuente: Encuesta

Del total de las madres de familia estudjadas, el 47%
tiene mayor edad y el 53% tiene menor edad.
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LACTANCIA MATERNA EN RELACION A LA EDAD DE LAS
MADRES DE FAMILIA, EN LA CIUDAD

NUEVO LEON

DE MONTERREY,

LACTANCIA MATERNA ABANDONO PRACTICA TOTAL
EDAD F % F % F %
MAYOR 2 38 36 62 58 |100
MENOR 27 41 39 59 66 (100

Fuente: Encuesta

Del total de las madres de familia estudiadas, que
abandonaron la lactancia materna, el 38% tiene mayor
edad y el 41% tiene menor edad.




CUADRO No. 15
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CAUSAS MAS FRECUENTES DE ABANDONO DE LA LACTANCIA
MATERNA, EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUEVQ LEON.

CAUSAS FRECUENCIA PORCENTAJE
LA MADRE NG TUVO
LECHE 17 35
EL NINO NO QUISO 14 29
CONSEJO MEDICO 7 14
CUIDADO ESTETICO ’ i3
DE LA MADRE
TRABAJO DE LA
MADRE 5 10
TOTAL 49 100%

Fuente: Encuesta

Las causas mds frecuentes mencionadas por las madres

de familia estudiadas fueron
y "E1 nifio no quiso", alcanzando un 64%.

"La madre no tuvo leche"
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PRINCIPALES SUSTITUTOS DE LA LECHE MATERNA UTILIZA
DOS POR LAS MADRES, EN LA CIUDAD DE MONTERREY, NUE

VO LEON.

SUSTITUTOS DE LA LECHE
MATERNA FRECUENCIA PORFENTAJE
LECHE MATERNIZADA 46 924
LECHE DE VACA 1 2
"LIQUIDA
LECHE ENTERA EN 1 >
POLVO
LECHE ESPECIAL 1 2
(SOYA)
TOTAL 49 100%

Fuente: Encuesta

E1 principal sustituto de la Leche Materna que utili-
zan las madres es 1a leche maternizada en 94%.




CUADRO No.

17

DISTRIBUCION DE MADRES DE FAMILIA QUE RECIBIERON
0 NO DOTACION DE LECHE, EN LA CIUDAD DE MONTERREY,

NUEVO LEON.

35

LACTANCIA MATERNA ABANDONO PRACTICA | TOTAL
DOTACION DE LECHE F % F|l . % Fl %
SI 28 57 47 63 75 60
NO 21 43 28 37 49 40
TOTAL 49 | 100 75| x00 (124 | 100
Fuente: Encuesta
Se observa que el 60% de la poblaci6n estudiada reci
Sa-

bid dotacidén de leche por alguna Institucién de

Tud.
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CUADRO No, 18

DISTRIBUCION DE MADRES PE FAMILIA QUE RECIBIERON
DOTACIOR DE LECHE Y LA UTILIZARON O NO, EN LA
CIUDAD DE MONTERREY, NUEVO LEON

LACTANCIA MATERNA ABANDONO PRACTICA (TOTAL
UTILIZARON DOTACION

DE LECHE F % F % Fl %

SI 26 93 42 89 68 | 95

NO 2 7 5 11 7 9

TOTAL 28 1100 47 | 100 75 1100

Fuente: Encuesta

E1 93% de las madres que abandonaron la Lactancia
Materna ST utilizaron la dotacién de leche.

E1 89% de las madres que practicaron la Lactancia
Materna también utilizaron l1a dotacién de leche,
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VIII. ANALISIS DE RESULTADOS

Al analizar Tos resultados que reportaron las encues-
tas, se encontrd que las madres de familia encuesta-
das (124), el 40% (49), abandons la Lactancia Materna
antes del tercer mes de edad del nifio, 1o que indica
que 4 de cada 10 nifios, no contaron con la proteccidn
y las ventajas que ofrece 1a leche materna (1,3,15,21E
(Cuadro No. 1),

Este resultado se puede comparar con hallazgos de es-
tudios realizados en México por diferentes institucio
nes como el I.N.N.S.Z., la $5.S5S.A. y el I.M.S.S., don-
de obteniendo un promedio de é&stos, existe un 50% de
Abandono de la Lactancia Materna, 10 que nos muestra
que el 40% de abandono de 1a alimentacién al .seno ma-
terno encontrado en la ciudad de Monterkey, Nuevo Ledn
también sefiala una marcada tendencia hacia el abando-
no de la lactancia materna, a pesar de que la hipdte-
sis alternativa: M3as del 50% de las madres de fami-
1ia no inicidé la lactancia materna o abandoné la prdc
tica antes de los tres meses de edad del nifio, no que
da aceptada.

Del 40% de madres que abandonaron Ta lactancia mater-
na, 16 de ellas (33%), nunca amamantaron a sus hijos
con leche materna (Abandono Total), 1o que significa
que proporcionaron lactancia artificial a sus hijos
desde su nacimiento; 1las otras 33 madres (67%), ini-
ciaron la lactancia materna, pero Ta suspendif antes
del tercer mes de vida del nifio (Abandono Temprano);
perfodo durante el cual la Lactancia Materna resulta
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ser indispensable para lograr una adecuada alimenta-
cién y una 6ptima relacidn madre-hijo. (4,17,24)
(Cuadro No. 5)

Sin embargo, s se considera a la leche materna, como
alimento necesario hasta los 6 meses de edad del nifio,
(Ysunza y Pérez-Gil), se observa que el 71% (88), de
las madres de familia no amamantaron a sus hijos por
un perfodo mayor a los 6 meses, dato que se puede com-
parar con un estudio realizado por la S.S.A. en 1982
en zonas metropolitanas del Distrito Federal, Guadala-
jara y Monterrey, que encontré que un 63% de las ma-
dres no amamantaron a sus hijos—por mds de 6 meses.

Los principales sustitutos de Ta leche materna que uti
Tizaron 1as 49 madres que no amamantaron o0 que suspen
dieron la lactancia materna antes de los tres meses,
el 94% (46) empled leche maternizada, y el 6% (3) res
tante, un 2% (1) utilizé leche entera en polvo, otro

2% leche de vaca 1iquida y el otro 2% leche de soya.
(Cuadro No. 16)

Este alto porcentaje de madres que utilizaron leche ma
ternizada como sustituto de la leche materna, puede re
lacionarse al observar que el 60% (75) del total de
las madres entrevistadas recibieron dotacidén de leche
maternizada por alguna Institucidn, de igual manera

se puede observar que de é&stas el 91% (68) la utiliza-
ron, de las cuales 26 (38%) de ellas abandonaron 1la
lactancia materna y las otras 42 (62%) madres practica
ron la lactancia materna, (Cuadro No, 17, No. 18)

En base a 10 anterior es importante mencionar que las
Teches maternizadas, son carentes de uyna cantidad su-
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ficiente de dcidos grasos esenciales, ademds de que
se pueden cometer errores al comprender y ejecutar
las instrucciones de los envases de las lteches mater-
nizadas, provocando que los nifos ingieran fdérmulas
sobrediluidas y administradas en biberones sin 6pti-
mas condiciones higiénicas, 10 que conduce a un ma-
yor nimero de nifios con desnutricidén e infecciones.

(3,23)

Continuando con To referente a las posibles tendencias
que giran en torno al abandono de la lactancia mater-
na, el presente estudio mostré que el Ingreso Econémi
ca Familiar tiene una relacidén baja con el abandono
de la lactancia materna en la ciudad de Monterrey,
Nuevo Ledn, ya que analizando el total de la poblacidn
estudiada, el 44% tiene ingreso econdmico familiar al
to, el 37% bajo y el 19% medio, didndose porcentajes
similares de abandono en los tres niveles, siendo un
37%, 44% y 35%, respectivamente. (Cuadro No.-8 y No. 9)
lo cual indica que la Hipdtesis: A mayor ingreso eco
némico familiar de las madres, mayor abandono de la
lactancia materna, no queda aceptada, comprobando es-
to a través de la prueba estadfstica de “C" de Pearson
y X2, (Anexo No. 7) Sin embargo cabe sefialar que
estudios realizados con anterioridad en diferentes
pafses en vfas de desarrollo, como Mé&xico, madres per
tenecientes a grupos socioceconémicamente altos, tien-
den con mayor frecuencia hacia el abandono de la prdc
tica de la Lactancia natural, a diferencia de madres
de niveles econémicamente bajos (17,23)

Por 10 que respecta al nivel educativo de las madres,
en relacidn al abandono de la lactancia materna, se
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observd una relacidén baja entre ambas variables. Con
respecto a la distribucién de las madres encuestadas
en cuanto al nivel educafivo, el 47% pertenece a ni-
vel alto, 38% al medio y el 15% al bajo, los porcenta
jes de abandono de 1a lactancia materna en cada nivel
educativo fueron 29%, 49% y 47% respectivamente, (Cua
dros Nos. 10 y 11) que aplicando la prueba de Xz,
nos da como resultado el rechazo de 1la Hip6tesis: A
mayor nivel educativo de las madres de familia, mayor
abandono de la lactancia materna. (Anexo No. 8)

Por 10 anterior, se puede decir que la tendencia al
abandono de la lactancia materna es menor en madres
de nivel educativo alto, sin embargo, un estudio rea-
lizado en Puebla, mostré resultados contrarios, ya que
las madres con nivel educativo alto abandonaron m&ila
lactancia materna que Tas madres con escolaridad baja.

En cuanto a la relacién entre 1a edad de las madres
encuestadas, y el abandono de la lactancia materna,
se observd una baja asociacidn entre éstos, por 1o que
se rechaza la Hip6tesis: A menor edad de las madres
de familia mayor abandono de la lactancia materna.
(Anexo No. 9) En Jo que se refiere a la distribucidn
de las madres en cuanto a su edad, el 47% se encontrd
en edad mayor (30 a 44 afios) y el 53% en edad menor
(15 a 29 anos). E1 abandono de la lactancia materna
no presenté una tendencia significativa hacia un gru
po de edad especffico, ya que el 38% de las madres de
edad mayor abandonaron l1a lactancia materna y el 41%
de las madres de edad menor.(Cuadro No. 12, No. 13)

A pesar de la falta de literatura sobre esta posible
tendencia, se considerd importante conocer si existfia
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un mayor abandono de la lactancia materna en las ma-
dres de menor edad, 10 cual qued6 descartado dentro

de anuestro estudijo.

continuando con el andlisis de las diversas causas
que interactgan en el abandono de la.tactancia mater-

na, sobresalen las siguientes:

La causa mis relevante fue que "Ta madre no tuvo leche"
en un 35%, situaci6n diffcil de explicar, ya que co-
mo se sabe el 90% de las madres se encuentran en con-
diciones fisiolfgicas adecuadas para ofrecer alimenta
cion al seno. E1 hecho de que la madre refiera no te
ner leche, puede estar relacionada a la poca disposi-
cidn psicolégica de Ta madre para alimentar al seno ma-
terno, poca estimulacién nerviosa a nivel de pezén
y/o a2 una mala técnica de alimentaci6n, de cualquier
manera, estas razones, no pueden considerarse justifi
cadas para el abandono de la lactancia materna. (23,
24) La segunda causa m&s mencionada fue la de "El1 ni
fio no quiso" en un 29%, esta razdén se encuentra estre
chamente relacionada con la causa anterior, y muchas
veces se ve influenciada por las prdcticas hospitala-
rias, donde el nifio recibe su primer alimento en bibe
rén y - pueden estar influenciadas por falta de orien
tacion a las madres, sobre las ventajas, técnicas ade
cuadas y problemas comunes durante la lactancia.

Otra causa sefialada fue el Consejo Mé&dico en un 14%,
sin embargo cabe mencionar que al conversar con las
madres, todas las razones fueron causas injustifica-
das para suspender la lactancia materna, a pesar de

ser indicacién del médico.
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El cuidado estético de la madre y el trabajo fuera

del hogar, se presentaron en un menor porcentaje,

12%2 y 10% respectivamente., A pesar de que en otras

investigaciones realizadas, el trabajo de la madre

se sefiala como una de las principales causas.
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IX. CONCLUSIONES

- Existe una marcada tendencia hacia el abandono de
la lactancia materna alcanzado cifras significati-
vas (40% del total de madres), a pesar de que la
hipdtesis No. 1 no queda aceptada.

- Aln cuando existe un 60% de madres que practican
la lactancia materna, es importante mencionar que
mds de la mitad de ellas, proporciond Lactancia
Mixta a:sus hijos, que en un momento dado podrfa
no ser la adecuada, debido a que 1a madre brinde
poca cantidad de leche materna al nifo.

- En las madres encuestadas no se observd influencia
determinante del ingreso econdmico fami]iar, nivel
educativo o de su edad, para lai:toma de su decisibn
sobre proporcionar a su hijo lactancia materna o de
jar de hacerlo. Por 1o que se considera que no se
aprecia una tendencia del abandono de la lactancia
materna hacia un grupo especifico de edad, nivel
educativo o de ingreso econémico familiar determina
do.

- Las principales causas de abandona de 1a lactancia
materna (1a madre no tuvo Teche y el nifioc no quiso),
mencionadas por las madres encuestadas, son simila
res a las referijdas por otras investigaciones, como
las realjzadas por el I.N.N.S.Z., 1a S.S.A. vy el
L.M.S.S.
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X. SUGERENCIAS

* A las autoridades relacionadas con el drea de la 3a
lud Pdblica de Monterrey, Nuevo Led6n, se les reco-

mienda que contemplen un programa de promocién a la
Lactancia Materna.

* A los profesionales relacionados con el drea de Nu-
tricidn se les sugiere que consideren la informa-
cidn que brinda el presente estudio para la realiza

- €i6n de futuras investigaciones que profundicen so-
bre:

a) Las caracterfsticas de 1a lactancia mixta que

practican las madres de familia en Monterrey, Nue
vo Ledn.

b) La relacién del ingreso econ6mico, nivel educati
vo o edad de las madres con la lactancia mater-
na, estableciendo metodolégicamente una distribu
cién equitativa de 1la muestra en los diferentes
grupos a estudiar.

c) Los factores psicoldgicos, culturales, biol6gi-
cos, sociales y econdmicos que condiciones y/o
determinen la lactancia materna.
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ANEXO No. 1

SECTOR No. 1

1, Independencia

2. Tanques de Guadalupe
3. La Redrera

4, América

5. Nuevo Repueblo
*6. Alfonso Reyes

7. Arturo B, de la Garza
8. Roma Sur

9. Jardines de Roma

*10. Ancira
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16.
17.
*18.
19,
r1
21.
22.
23.
24.
25,

SECTOR No. 2

Topo Chico

Los Dorados

Rafael Buelna
Bocanegra

Ldzaro Cdrdenas
Lomas de Andhuac

Los Nogales'

Nueva Topo Chico
Hogares de Ferrocarrileros
Nifno Artillero

Luis Echeverrfa
Avila Camacho
Narciso Mendoza
Central

Popular

Tierra y Libertad
Unidad Pedreras
Constituyentes del 57
Avance Proletario
Madero

Loma Bonita

Pablo A. Gonzilez
Antiqgua Flores Magén
Fomerrey 10
Francisco I. Madero



SECTOR No. 3

Obispado

Jardfn

Deportivo Obispado
Chepe Vera

Lomas

Mirador

*
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Marfa Luisa

Alameda
9. Gonzalitas
10, Centro de 1a Ciudad
11. Sarabia
12. Industrial
13. Bella Vista
14. Obrerista
15. 15 de Mayo
16, Asarco
17. Victoria
18. Treviio
19. Regina

*20. Vidriera
21. Del Norte
22. Garza Nieto
23. Estrella
24, Hidalgo
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15.
16.
17.
18,
19,
20.
2],
22,
23,
24,
25,

SECTOR No. 4

Alta Vista

Luis Echeverrfa

La Campana

Balcones del Mirador
Valle del Marquéz
Arroyo Seco

Villa de 1os Pinos
Mas Palomas

La Retama

Sierra Ventana

Las Brisas

Las Tarres

Fomerrey 16
Fomerrey 21

La Repiblica
Mirado&

Mirador Residencial
Del Paseo

Elizondo

Mederos

Valle de las Brisas
Alfareros

Jardfn de las Torres
Villa de Santiago
18 de Marzo



* 26.
27.
28.
29.
30.
31.

* .32,
33.
34.

* 35,
36.
37
38.
39,

Alta Vista Sur
Villa Pinos

Los Remates

San Angel

La Condesa

Villa de Las Fuyentes
Villa Sol
Cortijo del Rfo
Ciudad Satélite
La Herradura
Lagos del Bosgue
ET Uro

La Estanzuela
Los Cristales



SECTOR No. 5

Valle VYerde
Valle de Infonavit
Valle de Cedros

La Esperanza

Altos

General Francisco Naranjo (INDECO)
Residencial Lincoln
Unidad L6pez Mateos
Burdcratas Federales
Antonio I. Villarreal
Zapata

Uridiales

Colonia del Maestro
14. Santa Cecilia

15, Francisco de AsfTs

16. Valle de Morelos

17. Morelos

18. Nueva Morelos

19, villa Mitras

20, San Jorge

21. Hacienda Mitras

22, Madreselva

23. Plutarco E. calles
24, Fidel Veldzquez

25, Mirador de las Mitras
26. Valle de Cumbres
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27. Paseo de las Mitras

28. Infanavit San Bernabe
29. San Jorge

30. Alvaro QObregén

31. Ampliacidén San Jorge
32. Buréfcratas Federales
33. Mitras Norte

*34, Fraccionamiento Lincoln
35. Central

36. Fraccionamiento Bernardo Reyes
37. Valle de las Mitras

38. Felipe Angeles

39. Residencial Aztl4n
*40, Bolivar



SECTOR No. 6

Loma Linda
San Angel
7 de Noviembre
Las Granjas
Fomerrey 10
lo., de Mayo
Ferrocarrilera
Santa Fe
Lomas Modelo
Villa Alegre
11. San Martfn
12. Fomerrey 1
13. Unidad Modelo
14, Fomerrey 8
15. 16 de Septiembre
16. Modelo
17. Nueva Modelo
18. Francisco Villa
19, Granja Sanitaria
20. Aztldn
21. Moctezuma
22. Santa Fe
23. Nueva Galicia
24. La Esperanza
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25. Fomerrey 6

26. 18 de Febrero

27. Oscar Herrera

28. Josefa 0. de DomTnguez
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15,

17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.

SECTOR No.

Moderna
Coyoacdn
Reforma

lo. de Mayo
Las Flores
Argentina
Carranza
Barriles
Tampico
Modelo
Acero
Madero
Terminal
Obrera
Agrfcola
Churubusco
Carranza
Modelo
Martinez
Cementos
Juana de Arco
Nueva Madero
Fierro

7



24. Los Fresnos
25. Mariano Escobedo
26. Residencial Vidriera

27. Cantg



SECTOR No. 8

Contry
La Silla
Torremolinos

Contry Tesoro
Rincén de la Primavera
Navarrete

Nueva Espaiia

0~ OO, A~ W=
L]

Tecnolégico
g9, Alta Vvista
10. Estadio
11, Cerro de la Silla
12. Ancén del Huajuco
13. Buenos Aires
* 14. Florida
15. Jardin Espanol
16. La Espafiola
i7. Residencial Florida
18. La Silla
19. Fuentes
20. Caracol
21. Realito
22. México
23. Fraccionamiento Estadio
24. Las Musas
25. Invernadero
26. Ladrillera
*27. L. T. H.
28. Contry Los Naranjos
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12.
13.
14.
15,
16.
17.
18.
19.
20.
21,
22.
*23.
24,
25,
26,

SECTOR No. 9

C.R.0.C.

Fomerrey 35
Fomerrey 24
Fomerrey 23
Fomerrey 15
ET Porvenir
Artfculo 27
San Bernabé
Libertadores
Reneé Alvarez

Constitucional

*

de América

Gloria Mendiola

Municipal

Lomas del iTo
Fomerrey 25
Fomerrey 51
Fomerrey 109
Fomerrey 116
Fomerrey 113
Fomerrey 115
Fomerrey 105
Fomerrey 110
Fomerrey 114

po Chico

San Bernabé PROVILEON

7 de Noviemb

re

Benito Juidrez

Fomerrey 111



SECTOR No. 10

Cumbres

VYista Hermosa

Leones

Mitras Sur

San Jemo

San Jerénimo

Sendero de San Jerdnimo
Colinas de San Jerdnimo
Valle de los Alamos
Gonzalitos

Escondida
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V. Pedreras

13. Jardin del Cerro

14, Mitras Centro

15, Tijerina

16. Martires 10 de Marzo
17. Progreso

18. Judrez

19. Lozano

20, Talleres

21, Ramiro Jaramilloe



SECTOR No. 11

*1. Condominios Constitucidn

*2. Primer Cuadro de la Ciudad

(De Juirez a F&lix U, GOmez Yy
de Constitucion a Coldn)
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*g,
*g.
10.
11.
12

SECTOR No. 12

Miravalle

Rincén de Santa Marfa
Del Carmen

Balcones del Carmen
Los Doctores

Sertoma

Lomas de San Francisco
Loma Larga

Nuevas Colonias

Pfo X

13 de Mayo

Rincén del Valle



ANEXO No, Il

DISTRIBUCION ESTRATIFICADA POR PORCENTAJES DE COLONIAS EN CA
DA SECTOR (12), PARA DETERMINAR CANTIDAD DE MADRES DE FAMI-
LIA A ESTUDIAR POR COLONIA Y POR SECTOR, DE LA. CIUDAD DE
MONTERREY, NUEVO LEON.

SECTOR COLONIAS POR  DISTRIBUCION POBLACION COLONIAS POB. A TT.

SECTOR* ESTRATIFIC. A VISITAR A VISIT. VISIT./
COL.

1 10 4% 5 2 3 6
2 25 9% 10 2 5 10
3 24 8% 9 2 5 10
4 39 14% 16 3 6 18
5 40 142 16 3 6 18
6 28 10% 12 3 4 12
7 27 10% 11 2 6 12
8 28 10% 12 3 4 12
9 26 9% 10 2 5 10
10 21 7% 8 2 4 8
11 2 1% 1 2 1 2
12 12 4% 5 2 3 6
TOTAL 282 100% 115 28 124



ANEXO No, III

CEDULA DE ENTREVISTA

Nam. Domicilio
Edad
1. Alimentd a su hijo con leche materna? Si-' No

2. Por cuianto tiempo aliments a su hijo con leche materna?
Mes Semana Dfa

3. Causa por la que no inici6 o suspendid la lactancia mater
na.

E1 nifio no quiso

La madre no tuvo leche
Trabajo de la madre

Consejo médico

Cuidado estético de la madre
Otras Especifique

NENEE

4. Qué tipo de leche utilizé como sustituto para alimentar a
su hijo?

Leche maternizada

Leche de vaca 1fquida

Leche entera en polvo

Leche evaporada

Otras Especifique

5. Recibid dotacién de leche por alguna Institucién?

Si No



FACULTAD DE SALUD PUBLICA
BIBL)IOTECA

La utilizé antes del 3er, mes de edad del nifio?
Si’ No

6. Hasta qué grado estudig?

' Analfabeta

Sabe Teer y escribir
Primaria incompleta
Primaria completa
Secundaria o Técnica
Preparatoria o equivalente
Profesional

RERRRR

7. Cudnto es el ingreso familiar por quincena?

$

Observaciones:




ANEXO No. 1V

INTERPRETACION DEL VALOR DE LOS COEFICIENTES

VALOR DEL COEFICIENTE MAGNITUD DE LA ASOCIACION O
CORRELACION

- Menos de 0.25 Baja

- De 0.25 a 0.45 Media Baja

- De 0.46 a 0.55 Media

- De 0.56 a 0.75 Media Alta

- Ce 0.76 en adelante Alta

F6rmula del Coeficiente "Q" de Kendall

Q: AD - BC
AD + BC

Donde se utilizard el cuadro tedrico del coeficiente "Q" de
Kendall:

F6rmula del Coeficinete "(C" de Pearson




ANEXO No. V

PRUEBA DE SIGNIFICACION DE Ji CUADRADA

Para el coeficinete "Q" de Kendall:

X2 (f - £4)2

Donde:
fo : Frecuencia observada
fe : Frecuencia esperada

Sumatoria

Las frecuencias observadas se obtienen de la siguiente mane-
ra:

A:nm n3 B : nl .nj
- N N
€C : n2 n3 D : n2 ng
- N TN
Donde:
A B ni
C D n2
n3 ng N

Cont....



Para el coeficiente "C" de Pearson:
X2 : (fO - fe)

S T,

Las frecuencias esperadas se obtienen de la siguiente mane-
ra:

A: n1 ng B : nl ng C:n2 'ng
I N L
D : n2 ng E : n3 n4 F : n3 ng
N N N
Donde:
A B C
C D na
E F n3
ng ng N




ANEX0O No. VI

Cuadro 6. Disuibuciones 37

D 0 0s 0%
' 27 384 592
2 a6t 599 738
3 625 781 a3s
4 778 9.49 "1
s 924 1.1 128
6 106 126 14.4
7 120 14.1 16.0
8 124 155 175
9 147 169 9.0

10 160 183 2058

1 173 197 219

12 185 210 232

13 198 224 247

14 211 237 26.

15 223 250 218

16 235 263 288

17 248 216 302

18 260 289 31s

18 272 30.1 329

20 284 314 342

21 296 327 355

22 08 3389 368

23 320 352 381

24 332 364 394

25 344 azz 406

26 356 389 219

27 367 401 432

28 379 413 445

29 391 426 a7 -

30 403 438 47.0

40 €18 558 593

50 €32 67 % T14

63 T14 79.1 833

70 855 905 a50

B8O 96 € ™9y 1066

Reproducido del cuadro 8 de D.ometnka Tables 1or Statisticians. Vol. 1. 1954, con aulonzsa.
Pearson y Biomatnka Trusises.,



ANEXO No, VII

COMPROBACION DE LA HIPOTESIS: A MAYOR INGRESO ECONOMICO
FAMILIAR MAYOR ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA.

A 18.2 B 27.8 ni
17 29 46
c 9.1 D 13 9| n»
8 15 23
E 21.7 F 33.3| ng3
24 31 55
n4 n5 N
49 75 124
2 2
fo LI fo - fe (fo - fe) (fo - f,)
e
17 18.2 - 1.2 1.44 0.08
8 9.1 - 1.1 1.21 0.13
24 21.7 2.3 5.29 0.24
29 27.8 1.2 1.44 0.05
15 13.9 1.1 1.21 0.09
31 33.3 - 2.3 5.29 0.16
0.75
X2 = 0.75
wer = ] 0.75 ’ 0.75 .
3.75 + 124 124.75 O,0060 = D058

Relacidn Baja



ANEXO No. VIII

COMPROBACION DE LA HIPOTESIS: A MAYOR NIVEL EDUCATIVO MAYOR
ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA.

A 22.9 B 35.1 ny
17 a1 58
c 18.6 D 28,4 ny
23 24 47
D 7.5 F 11.5 n3
9 10 19
ng ns N
49 75 124
2 2
fo fo fq - fo  (fo - fe) (fo_ = fo)
Te
17 22.9 - 5.9 34,81 1.52
23 18.6 4.4 19.36 1.04
9 7.5 1.5 2.25 0.30
41 35.1 5.9 34.81 0.99
24 28.4 4.4 19.36 0.68
10 11.5 1.5 2.25 0.20
x2 = 4.73 4,73

llcll = 4.73 v 4.73 _ _
\[4.73_?‘1'2‘4' '\\TZ@‘—.H = 0.367 = 0.1916

Relacidn Baja




ANEXO No. IX

COMPROBACION DE LA HIPOTESIS: A MENOR EDAD DE LA MADRE
MAYOR ABANDONO DE LA LACTANCIA MATERNA.

A B
22 36
C D
- 27 39
nQn = 858 - 972 : -112 _ —0.062

858 + 972 1830 Relacién Baja
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ANEXO No. XI

GLOSARIO

LACTANCIA MATERNA:

LACTANCIA ARTIFICIAL:

LACTANCIA MIXTA:

ABANDONO TEMPRANO:

ABANDONO TOTAL:

HO ABANDONC DE LA LACTANCIA
MATERNA: ’

Proceso mediante el cual una mujer
alimenta a un infante con leche
que secretan sus gldndulas mama-
riast ({indnimos: émamantamiento,
lactancia natural, alimentacidn al
seno materno). |

Proceso mediante el cual se alimen
ta a un infante con férmulas 14c-
teas o con otro tipo de leche dife
rente a la materna.

Proceso mediante el cual se alimen
ta a un infante con leche materna
y simultaneamente Teche diferente
a la.materna.

Destete prematuro antes de l10s tres
meses de edad del infante,.

No inicio de 1a lactancija materna.

Alimentacidn del infante al seno ma
terno por mds de tres meses de edad
del infante.



INGRESO ECOROMICO
FAMILIAR: ’

NIVEL EDUCATIVO:

Entrada de recursos moneratios en
1a familia en determinado tiempo
(quincena),

Grado mgximo de estudio alcanzado
por 1a madre de familia, con o sin
certificado. Se clasifica en Alto,
Medio y Bajo.






