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RESUMEN

El desconocimiento por parte de madres jovenes primerizas acerca del manejo de la
alimentacion para el nifio en la provincia de Cotopaxi, desencadena que las madres
no lleven un adecuado manejo nutricional con sus hijos, lo que a corto y largo plazo
puede producir serias complicaciones para los nifios, informacion contrastada por el
ENSANUT que menciona que Cotopaxi ocupa el primer lugar en prevalencia de
malnutricion y retardo en talla. Se realizé el levantamiento de 53 encuestas
segmentadas en dos tipos de poblaciones, mujeres jovenes con y sin hijos de 18 a 30
afos en las cuales se evalué el manejo que habian realizado con la alimentacion de
sus hijos y si tenian conocimiento acerca de cémo llevar la alimentacion de un nifio.
Como resultados se hall6 que solo el 53% de las encuestadas conoce sobre el inicio
temprano de la lactancia materna, el 100% de las madres introdujo otro liquido a parte
de la leche materna antes de los 6 meses, el 67% de las madres agrega sal o azucar
a la comida de su hijo y s6lo 1 de las encuestadas acudié donde un nutricionista. Se
concluye que existe un alto nivel de desconocimiento por parte de madres y mujeres
jovenes sobre el manejo de la alimentacion de un nifio, las madres de familia reciben
informacion errada principalmente por parte de su familia y no visitan a un nutricionista
para llevar el manejo sobre la alimentacion del nifio. La elaboracion de guias de apoyo
y manejo sobre la alimentacién del nifio, pretende ser una gran herramienta para el

beneficio de tanto de la madre y su hijo.

Palabras Clave: Proyecto Integrador, Alimentacion Infantil, Desnutricion Cotopaxi,

Covid-19, Madres jovenes.



ABSTRACT

The lack of knowledge on the part of young first-time mothers about the management
of feeding for the child in the province of Cotopaxi, triggers that mothers do not carry
out adequate nutritional management with their children, which in the short and long
term can cause serious complications for the children. Information contrasted by the
ENSANUT mentions that Cotopaxi ranks first in the prevalence of malnutrition and
stunting. 53 segmented surveys were carried out in two types of populations, young
women with and without children between 18 and 30 years of age, in which the
management they had carried out with feeding their children was evaluated and if they
knew how to carry the feeding a child. As results, it was found that only 53% of those
surveyed knew about the early start of breastfeeding, 100% of mothers introduced
another liquid apart from breast milk before 6 months, 67% of mothers added salt or
sugar to their child's food and only 1 of those surveyed went to a nutritionist. It is
concluded that there is a high level of ignorance on the part of mothers and young
women about the management of the feeding of a child, the mothers of families receive
wrong information mainly from their family and do not visit a nutritionist to manage the
feeding the child. The development of support and management guides on child feeding

is intended to be an excellent tool for the benefit of both the mother and her child.

Keywords: Integrative Project, Infant Feeding, Cotopaxi Malnutrition, Covid-19, Young

mothers.
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CAPITULO 1

1. INTRODUCCION

1.1 Descripcién del problema

Desconocimiento por parte de madres jévenes primerizas acerca del manejo de la
alimentacion para el nifio durante su primer afio de vida en época de pandemia global
por COVID-19 en la provincia de Cotopaxi, debido a la poca informacién avalada con
evidencia cientifica y a la desinformacion proporcionada por su familia, allegados y
personas externas. Esta desinformacion desencadena que las madres no lleven un
adecuado manejo nutricional con sus hijos, alejandose de una alimentacion eficiente y
de calidad aportando alimentos no adecuados ni necesarios para los lactantes lo que a
corto y largo plazo puede producir serias complicaciones para los nifios como

desnutricién, sobrepeso, intoxicaciones, infecciones entre otras patologias de gravedad.

1.2 Justificacion del problema

Es importante conocer que existe una gran brecha de desconocimiento por parte de
madres primerizas, principalmente jovenes, acerca de como alimentar a sus hijos
durante el primer afio de vida, esto debido principalmente a la falta de informacion
avalada con evidencia cientifica y capacitacion profesional que ellas reciben. También
podemos rescatar que existe una gran influencia de parte de sus familiares sobre el
cuidado y alimentacién que deben brindar a sus hijos, sin embargo, muchas veces estos
consejos 0 guias son basados en practicas que se desempefiaban afios atras y que
culturalmente se han pasado de generacion en generacién en las familias. No obstante,
muchas de estas practicas carecen de sustento cientifico y pueden perjudicar de cierta

manera el estado de salud del nifo.

Sin duda alguna es siempre conveniente que las madres asistan donde un profesional
para que este pueda recomendar el manejo alimenticio del bebé, sin embargo, no
siempre se puede contar con el aporte econdmico necesario para asistir donde uno. Y
aunque en Ecuador se dispone de salud publica gratuita, en Cotopaxi existe poblaciones
rurales aisladas y alejadas de los subcentros de salud mas cercanos por lo cual no tienen



el aporte informativo que puede aportar un profesional y recurren de nuevo a la
informacion que sus familiares, en especial su madre, disponga basado en la experiencia
gue no siempre es la correcta y puede tener consecuencias severas en los nifios como
cuadros de malnutricion, desnutricion, intoxicaciones, infecciones, entre otras

enfermedades relacionadas con la alimentacién del nifio.

Ademas, por otra parte, hay que tener presente que en el presente afio 2020 se atraviesa
una importante pandemia global debido al virus del COVID-19 y debido a aquello se debe
seguir importantes medidas sanitarias para evitar la propagacion, entre estas las mas
importantes son el distanciamiento social, la cual se ejecut6 en la mayoria de paises con
una cuarentena obligatoria la cual impide el libre transitar de las personas, con lo cual
repercute el temor y la imposibilidad de las madres en salir a los chequeos médicos de
sus hijos debido a que se exponen a que puedan contagiarse tanto ellas como sus hijos
de este virus mortal, con lo cual han optado por no asistir a sus controles y no tener el

asesoramiento ideal para el cuidado y alimentacion de sus bebés.

1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo General

Elaborar una guia informativa del manejo de la alimentacion en nifios durante su
primer afio de vida en época de pandemia global por COVID-19 en la provincia de
Cotopaxi, para madres jovenes primerizas a través de revisiones bibliogréaficas

contrastadas con informacién extraida mediante encuestas.

1.3.2 Objetivos Especificos

1. ldentificar cuéles son los principales elementos que desconocen las
madres jovenes primerizas acerca de la alimentacion en nifios durante su
primer afio de vida en época de pandemia global por COVID-19 a través
de la captacion de informacion mediante la aplicacion de encuestas.



2. Analizar los conflictos y problemas que promueven la desinformacion y el
desconocimiento por parte de las madres primerizas jévenes acerca de la
alimentacion del nifio durante su primer afio de vida en época de pandemia
global por COVID-19.

3. Sintetizar informacién de alto valor cientifico extraida de revisiones
bibliogréficas para plasmarla en una guia de informacién para el manejo de
la alimentacion en nifios durante su primer afio de vida en época de

pandemia global por COVID-19 dirigida a madres jovenes primerizas.

1.4 Marco teodrico

En la actualidad es muy importante la nutricibn como medicina preventiva para
la prevencién de varias comorbilidades como la obesidad, diabetes, HTA,
ateroesclerosis, dislipidemias, entre otras. Todas estas enfermedades de
caracter cronico no transmisible generalmente se desarrollan cuando el
individuo mantiene malos habitos de vida, tales como el sedentarismo, el
consumo de sustancias como tabaco y alcohol, pero sobre todo malos habitos
alimentarios son los que desencadenan este tipo de enfermedades segun la
OMS. (OMS/FAO, 2003)

Por esta razén es imprescindible el pensar que se debe mantener una buena
nutricion a lo largo del tiempo y sobre todo en los primeros afios de vida, para
con aquello, incrementar las posibilidades de una mejor calidad de vida para
el nuevo ser humano y disminuir las probabilidades de morbimortalidad
materna e infantil. (del Pilar Cereceda Bujaico, Rosario Quintana Salinas,
Maria del Pilar Cereceda Bujaico, & Margot Rosario Quintana Salinas, 2003)
La buena nutricion del individuo empieza muy temprano ya durante el

embarazo y repercute suma importancia durante el primer afio de vida.



Asi lo ha determinado la OMS conjuntamente con la UNICEF, quienes
manifiestan acerca de las recomendaciones establecidas para una
alimentacion infantil 6ptima deben fundamentarse en 2 pilares:
e “Lactancia materna exclusiva durante los primeros 6 meses de vida.”
e “Iniciar la alimentacion complementaria, adecuada y segura, a partir de
los 6 meses de edad, manteniendo la lactancia materna hasta los dos
afnos de edad o mas.” (OPS/OMS, 2012)

1.4.1 Alimentacion infantil de 0 a 6 meses

Realmente la alimentacion durante los primeros seis meses de edad no es
de gran complejidad, debido a que en esta etapa de vida la OMS
recomienda se lleve a cabo una “Lactancia materna exclusiva” esta es el
alimento optimo para un lactante, debido a que en su composicion contiene
todos los nutrientes necesarios para el crecimiento y desarrollo del lactante
en esta etapa, cabe recalcar que la leche materna es un alimento completo
no solo por su aporte de nutrientes, esto debido a que también contienen
células especializadas, factores inmunoldgicos, factores anti infecciones y
hormonas que favorecen el estado de salud (Romero Viamonte, Salvent
Tames, & Almarales Romero, 2018). La (World Health Organization, 2008)
define a la lactancia materna exclusiva como: «Lactancia materna exclusiva
significa que el lactante recibe solamente leche del pecho de su madre o
de una nodriza, o recibe leche materna extraida del pecho y no recibe
ningun tipo de liquidos o sélidos, ni siquiera agua, con la excepcién de
solucion de rehidratacion oral, gotas o jarabes de suplementos de vitaminas

0 minerales o medicamentos».

En efecto la lactancia materna brinda multiples beneficios tanto al nifio
lactante como a la madre, este incluye la proteccion de enfermedades
cronicas y agudas. (OPS/OMS, 2012) Por consiguiente la mayoria de las
madres deberian amamantar a sus hijos y solo en situaciones

excepcionales como; infeccion por VIH de sus padres, tuberculosis,
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1.4.2

intolerancia a la lactosa, entre otras situaciones podrian suspender la

lactancia.

No obstante, si no existe ninguna situacion excepcional se deberia seguir
con la lactancia materna exclusiva, esto connotado a que cada vez son mas
reconocidas las desventajas que se cumplen a largo plazo por no recibir
una lactancia exclusiva. Y es que a largo plazo los nifios que fueron
alimentados de una lactancia materna parcial y no exclusiva tienen un
riesgo muy elevado de padecer y desarrollar enfermedades con base
inmunolégica como la Diabetes tipo |, enfermedad celiaca, enfermedad de
Crohn, asma e incluso la leucemia se ha llegado a relacionar con la
lactancia materna parcial o alimentacion artificial. (Romero Viamonte et al.,
2018)

Alimentacion infantil de 6 a 12 meses

Una vez ha pasado la etapa de sus primeros seis meses de edad, con
lactancia materna exclusiva, se resuelve mas complejo el cubrir todos los
requerimientos tanto energéticos como de nutrientes solamente con leche
materna, en la Figura 1.1 se puede evidenciar el aporte energético que
aporta la leche materna a través de los meses de vida del lactante en donde
se evidencia que a partir del sexto mes existe una brecha de energia la cual
se deberd cubrir con la ingesta de otro alimento. (OPS/OMS, 2012) Es alli
donde ingresa la denominada alimentacion complementaria en donde el
nifio ha alcanzado el desarrollo adecuado para poder ingerir nuevos
alimentos diferentes a la leche materna, sin embargo, la lactancia no debe
verse interrumpida durante este periodo, incluso se recomienda continuar
hasta los 2 afios de edad o mas ya que el lactante es aquel que sin ninguin
tipo de restriccion dejara la lactancia por si mismo sin ningun tipo de ayuda
o restriccion. (OMS/FAQ, 2003).
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Figura 1.1 Energia requerida segun la edad y la cantidad aportada por leche
materna [OPS/OMS, 2012]

La energia requerida por el lactante siempre se incrementard segun este
vaya creciendo y la ingesta de leche materna disminuya, el requerimiento
calorico que necesita el nifio siempre variara en base a su crecimiento, la
OMS a definido un promedio de ingesta de alimentacion complementaria,
el cual siempre se debera ajustar a cada nifio. En la Tabla 1.1 muestra a
detalle el promedio de calorias sugerido por la OMS ademas del consumo
de leche materna, en donde también evidencia aspectos importantes como

textura de la comida, frecuencia y cantidad de alimentos.

Tabla 2.1 Calidad, frecuencia y cantidad de alimentos para nifios de 6-11

meses de edad, que reciben lactancia materna a demanda [OPS/OMS, 2012]

Energia Cantidad de
necesaria alimentos que
por dia ) usualmente
Edad i Textura Frecuencia o
ademaés, consumira un
de laleche nino “promedio”
materna en cada comida




Comenzar con ) | Comenzar con 2-
) 2-3 comidas por dia
papillas espesas, 3 cucharadas por
alimentos bien ) comida,
6-8 200 Dependiendo del )
i aplastados. ] . incrementar
meses kcal/dia ) apetito del nifio se
Continuar con la gradualmente a ¥2
i puede ofrecer 1-2
comida de la ) vaso o taza de
N “meriendas”.
familia, aplastada 250 ml
Alimentos 3-4 comidas por dia
finalmente picados
9-11 300 o aplastados y Dependiendo del 2vaso otazao
meses kcal/dia alimentos que el apetito del nifio se plato de 250 ml
nifio pueda agarrar | puede ofrecer 1-2
con la mano “‘meriendas”.

1.4.3 ¢Como es la alimentacién de los nifios durante su primer afio de vida

en Ecuador?

Gracias a la Encuesta Nacional de Salud y Nutricién aplicada en el 2012
con la cual se registré y evalud consideraciones de primordial importancia
para la salud y nutricion en el pais, en aquella existe un capitulo completo
enfocado a la lactancia materna y la alimentacion complementaria de la
cual se realizé esta encuesta a 5 949 nifios de cero a 35 meses de edad
aplicando un cuestionario a sus madres basados en las recomendaciones
dictadas por la OMS sobre el inicio temprano de la lactancia materna,
lactancia materna exclusiva, lactancia materna continua y practicas de

alimentacion complementaria.. (ENSANUT, 2012)

Acerca del inicio temprano de la lactancia materna se pudo concluir que
cerca del 46,4% de los nifios no iniciaron la lactancia materna dentro de la
primera hora después de nacer. Lo que significa gran riesgo de morbilidad
y mortalidad debido a la ausencia del consumo de calostro por parte del
cual importancia para

bebé, el contiene anticuerpos de suma

fortalecimiento del sistemma inmune. Entre otros beneficios de la

introduccion de la lactancia materna temprana también se encuentra el



incremento de apego madre e hijo, la produccién temprana de leche
materna y la disminucion de hemorragias para la madre debido a que
incrementa las contracciones uterinas post parto. (ENSANUT, 2012;
Mullany, 2008; Edmond, 2006).

Otro dato importante que nos aporta el ENSANUT menciona que solo el
52,4% de los nifios hasta el mes de vida mantuvieron una lactancia materna
exclusiva, mientras que en los siguientes dos y tres meses este porcentaje
bajé a 48%, asi también en el cuarto y quinto mes alcanzo solo el 34,7%
de los nifios lo que indica la introduccion de otros liquidos o alimentos
distintos a la leche materna, lo que puede ser perjudicial para el nifio debido
a que representa un enorme riesgo para la salud del nifio debido a que
interfiere con la lactancia materna exclusiva e incluso desplaza a la leche
materna por otros liquidos o alimentos menos nutritivos lo que puede
ocasionar que se desarrolle una desnutricion por no recibir nutrientes
necesarios o una infeccion bacteriana por los utensilios que se utilizan para
estas tomas. (ENSANUT, 2012). Cabe recalcar que los liquidos y alimentos
gue se introducen antes de los 6 meses de vida a los nifios son
principalmente leches de férmula, aguas aromaticas, papillas y sopas, de
las cuales la leche de formula representa el mayor porcentaje con un 50%

desde el primer mes de vida.

Por mencionar mas datos relevantes en el pais es importante sefialar que
la poblacién indigena es la que mayormente incurre en la lactancia materna
exclusiva hasta los 6 meses, dato importante para Cotopaxi, una de las
provincias con mayor poblacion indigena del pais. Asi también mencionar
gue otro dato importante sefiala que a mayor educacion menor es la
practica de lactancia materna, madres preparadas con titulos de tercer nivel
y postgrados son aquellas que mas incurren en el aporte de otros liquidos,
principalmente las leches de formula. (ENSANUT, 2012)



El ENSANUT provee estadisticas de gran utilidad en todo el Ecuador, de
las cuales se ha extraido informacion sumamente importante para la
provincia de Cotopaxi, en la Figura 1.2 se puede observar la prevalencia
con la cual cada zona de planificacion del Ecuador presenta con respecto
al retardo en talla, bajo peso y emaciacion. En la cual se destaca la Zona 3
(Cotopaxi, Tungurahua, Chimborazo y Pastaza) con una amplia diferencia
en la prevalencia de retardo de talla con un 39,4%, mientras que en

emaciacion y bajo peso pelea los primeros lugares. (ENSANUT, 2012)
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Figura 1.2 Prevalencia de retardo en talla, emaciacion y bajo peso en la

poblacién de 0 a 60 meses, por zonas de planificacion [(ENSANUT, 2012)]

Por otra parte, también existe en la Zona 3 una alta prevalencia de obesidad
alrededor del 2,5%, solo superada por las Zona 8 (Guayaquil, Duran y
Samborondon) con un 3.4%. (ENSANUT, 2012) Algo similar sucede con la
prevalencia de bajo peso la cual la Zona 3 con 8,2% es sola superada por
la Zona 5 (Guayas, Santa Elena, Los Rios, Bolivar y Galapagos) con 8,6%.
Esto indica gran prevalencia de casos de obesidad, baja talla y bajo peso

en la Zona 3 de la cual es participe la provincia de Cotopaxi, generalmente
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esta es una Zona ocupada principalmente por el pueblo indigena con lo
cual resulta curioso al ser de uno de los que mas incurre en la lactancia
materna exclusiva que se desaten estos casos de bajo peso, baja talla y

obesidad.

Sin embargo, en estas comunidades pueden ser deficientes en el
saneamiento ambiental por la lejania de sus comunidades, en donde
incluso en algunos casos no cuenta con agua potable lo que no permite
desarrollar un buen aseo de los alimentos a la hora de realizar alimentacion
complementaria a sus hijos. Esto se relaciona en base a un estudio en
Cotopaxi en el cual se comprobdé que mantienen una gran prevalencia de
diarreas en nifios de 0 a 24 meses de comunidades indigenas, por lo cual
prolongar el tiempo de introduccion de comida después de los 6 meses
puede ser beneficiosos para reducir los casos de infecciones provocadas
por transmision en alimentos lo que puede desarrollar a lo largo afecciones
gue promuevan la baja talla y el bajo peso. (na Villacreses, ia Gallegos
Espinosa, ia Chico, & ia Santillan, 2017)

Cuidado, manejo y alimentacion para el recién nacido en pandemia
por COVID-19

Ao 2020 ha sido marcado principalmente por el desarrollo de una
pandemia global, “La enfermedad por coronavirus 2019 (COVID-19) es una
infeccibn de las vias respiratorias causada por un nhuevo
coronavirus(SARS-CoV-2, abreviacion de Coronavirus 2 del Sindrome
Respiratorio Agudo Grave)’ (OPS, OMS, & Américas, 2020) este se ha
reconocido por primera vez en Wuhan, China, en diciembre de 2019 y se
diseminé de manera acelerada lo que llevé a que la OMS declarara como

pandemia global el 11 de marzo de 2020.

Con tal razon se ha generado gran preocupacion en la poblacion, pero

sobre todo en las madres primerizas que han tenido que traer a sus hijos al
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mundo en medio de una crisis, grandes dudas pasan por su mente acerca
de como deberan cuidar y alimentar de sus hijos. Sin embargo, el tiempo
avanza y cada vez los estudios son méas claros acerca del mejor manejo
que se puede brindar para los lactantes. Por aquello la OMS conjuntamente
con UNICEF promueven que se mantenga la lactancia materna al ser esta
protectora y contra morbilidad tanto en periodo neonatal y en la infancia
temprana debido a que desarrolla un efecto preventivo frente a factores
infecciosos y transfiere anticuerpos y memorias inmunoldgicas. (OPS et al.,
2020)

Por otro parte se han realizado grandes cantidades de estudios para
determinar si pueden verse afectados neonatos nacidos de madres
positivas de SARS-CoV-2 en el momento del parto, con lo cual la
revista “Lancet Child Adolesc Health 2020” publico una cohorte en donde
se estudio a todos los recién nacidos entre el 22 de marzo al 17 de mayo
del 2020, tras lo cual no se detectd el virus en ningun lactante, ni en periodo
postnatal inmediato o a los 5-7 o 14 dias de vida, incluso agregar que
permanecieron asintomaticos. Lo cual respalda informes anteriores sobre
el bajo riesgo de transmision. (Rodriguez et al., 2020; Urzta & Cifuentes,
2020).
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CAPITULO 2

2. METODOLOGIA

2.1 Enfoque de lainvestigacion

Dado que se buscé dar solucién a una problematica previamente establecida, asi como
objetivos trazados, el presente estudio fue elaborado bajo un planteamiento
metodoldgico del enfoque cuantitativo. El enfoque cuantitativo, utiliza la recoleccién y el
analisis de datos para contestar preguntas de investigacion y probar hipotesis
establecida previamente, y confia en la medicidon numérica, el conteo y frecuentemente
el uso de la estadistica para establecer con exactitud patrones de comportamiento en
una poblacién (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2003, p.12). Es asi que el enfoque de
investigacion cuantitativo, refleja la necesidad al investigador de poder medir la magnitud
con la que ocurre dicho fenomeno o problema. Cabe recalcar que el analisis de un
enfoque cuantitativo se lo debera interpretar a partir de la o las hipétesis planteadas al
inicio de la investigacion y de una estructuracion previa de la teoria inferida de

investigaciones y estudios anteriores (Creswell, 2013).

Por tal razén la hipotesis planteada en este estudio expresa que las mujeres jévenes de
la provincia de Cotopaxi carecen de informacion acerca del manejo de la alimentacion
para el nifio durante su primer afio de vida. Para lo cual se evaluara su conocimiento y
se determinara una explicacion clara de los resultados que arroje esta investigacion en

un analisis estadistico.

2.2 Disefio de lainvestigaciéon

Debido a que el objetivo del estudio fue analizar cuéles son los principales elementos
gue desconocen las madres jovenes primerizas de la provincia de Cotopaxi acerca de la
alimentacion en niflos durante su primer afio de vida, se recurri6 a un disefio no

experimental que se aplicé de manera transversal.

Segun Hernandez el disefio no experimental es aquel “que se realiza sin manipular
deliberadamente variables. Es decir, se trata de investigacion donde no hacemos variar

intencionadamente las variables independientes. Lo que hacemos en la investigacion no



experimental es observar fenbmenos tal y como se dan en su contexto natural, para
después analizarlos.” (Facto, 2002). Se realiza un estudio de investigacion con un disefio
no experimental debido a que no se interviene en el desarrollo de las variables, se
observay se interpreta tal y como ocurren los fenébmenos de forma natural, tal es asi que
en este estudio no se interviene ni experimenta con las mujeres encuestadas; a su vez
lo que se realiza es una observacion y lectura de los datos que nos arrojan las
encuestadas acerca de cdmo manejan 0 manejarian la alimentacién de un nifio durante

su primer afo de vida.

Cabe mencionar que el disefio de la investigacion también se realiza con un corte
transversal, la recoleccion de datos se realizard una Unica vez en un periodo corto de
tiempo y no se pretende realizar proximas mediciones o recolecciones en otro momento.
El disefio de corte transversal se describe como un estudio de observacion individual que
pretende un propdsito analitico y descriptivo, las principales caracteristicas positivas de
realizar un estudio de corte transversal es que generan hipétesis, identifican la
frecuencia, magnitud y distribucién de un fenébmeno, también proporcionan informacion
de gran utilidad para definir prioridades en base a la problemética planteada en la

investigacion. (Rodriguez & Mendivelso, 2018)

2.3 Poblacion

Cotopaxi es una de las 24 provincias del Ecuador, ubicada en la zona 3 junto con
Tungurahua, Chimborazo y Bolivar, se destaca por ser parte de una de las zonas con
mas indice de obesidad y baja talla en su poblacion infantil. Por lo cual se le presta sumo
interés al tratar una seria problematica que afecta en la actualidad a esta provincia. La
provincia de Cotopaxi, basado en el censo realizado a nivel nacional en el afio 2010 por
parte de INEC, menciona que cuenta con 409205 habitantes de los cuales 210580 son
mujeres; esto quiere decir que aproximadamente el 51,46% de la poblacion cotopaxense
es de sexo femenino (INEC, 2010). Asi también el INEC recalca que de estas, 104358
mujeres se encuentran en una edad reproductiva (15 a 49 afios de edad) lo que sugiere
gue aproximadamente el 50% de la poblacién femenina de la provincia podria ser madre

en algan momento.
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Es importante mencionar que segun la estadistica Chartmix basado en datos de UNICEF
y la CIA, a nivel mundial se destaca que las mujeres tienen a su primer hijo entre los 18
y 30 afios de edad, por lo cual se ha decidido delimitar la poblacién de estudio para esta
muestra a este rango de edad; por lo cual la poblacién de estudio escogida para este

proyecto es: Mujeres jovenes entre 18 a 30 afios de edad de la provincia de Cotopaxi.

2.4 Tamafo de la muestra

El tamafio de la muestra total recolectada de personas encuestadas en esta investigacion
se pretende sea de 53 encuestadas, sectorizando en mujeres jévenes que aun no han

tenido hijos y madres jévenes, ambas de la provincia de Cotopaxi.

2.5 Tipo de muestreo

El tipo de muestreo usado fue estratificado; este tipo de muestreo probabilistico divide a
la poblacion encuestada en subgrupos o estratos. Esta estratificacion puede basarse en
gran variedad de caracteristicas de una poblacion, en el caso de este estudio dividimos
por una caracteristica esencial la cual es si la encuestada es o no madre de familia. Este
tipo de muestreo ayuda al investigador a contar con una mayor capacidad de inferir
comparaciones y resultados dentro de cada grupo, asi también las muestras son mas
representativas lo que ayuda a obtener mayor conocimiento de cada poblacion y permite
aplicar diversos métodos de analisis e investigacion en cada estrato estudiado.
(Espinoza, 2017)

2.6 Técnicas de investigacion

En el presente estudio se realiz6 2 tipos de técnicas de investigacion, de tipo cuantitativo
se ha usado “La encuesta”, la cual recolecta datos obtenidos mediante la utilizacion de
un cuestionario con el fin de medir caracteristicas de la poblacion estudiada a través de
métodos estadisticos. La técnica de la encuesta es utilizada ampliamente como un
procedimiento y técnica de investigacion para la recoleccion de datos, esta permite la
obtencién y recoleccion de datos de una forma rapida y eficaz. Y mas adn usada en estos
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ultimos tiempos de forma digital debito al &mbito sanitario que se padece en la actualidad,
las investigaciones realizadas Ultimamente son numerosas utilizando esta herramienta,
y s que no solo supone una rapida respuesta si no a su vez un bajo costo que genera
el llevar a cabo estas y asi mismo también la mejora de las respuestas, practicamente
las encuestas sintetizan y desarrollan las respuestas que el encuestador pretende

encontrar en su investigacion.

Mientras que la otra técnica usada fue de tipo cualitativo, “La revision bibliografica”; es
una técnica de investigacion que se encarga de explorar aquello que se ha escrito en la
comunidad cientifica sobre un tema determinado o problema. La cual en esta
investigacion se usO para apoyar y sustentar el trabajo investigativo y facilitar la
recoleccion de informacion pertinente y el establecimiento del marco teorico para
aplicarla en la guia de contenido final. El desarrollo de una revision bibliogréfica supone
el poner a prueba la capacidad de lectura, escritura y juicio de un investigador, este
tendra que realizar una exhaustiva investigacion de tipo documental y en su capacidad
condensar esta informacion en un volumen considerable para el entendimiento del lector,
cabe recalcar que el volumen de la revision debe ser diversa en puntos de vistas y
procedente de fuentes diversas para establecer un ambiente de diversidad literaria que
determine diversas posturas frente a un fendmeno para establecer resultados practicos

y sintetizados.

2.7 Instrumentos de recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos en este estudio se utilizo la técnica de la encuesta, la cual
fue plasmada en un formulario a través de la plataforma digital de Microsoft Office
‘Forms”. Se desarrollaron 2 tipos de formularios; uno dirigido para mujeres jovenes
madres primerizas y otro para mujeres jovenes sin hijos, con el objetivo de extraer datos

e informacion pertinentes para el desarrollo de los objetivos de este estudio.

Los formularios presentan en su gran mayoria preguntas cerradas de opcion mdltiple, la
cual reflejara datos cuantitativos que luego podran analizarse a través de un estudio

estadistico descriptivo. Cabe destacar que estas encuestas se realizaran de forma virtual
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debido al distanciamiento social producto de la pandemia por COVID-19 que actualmente
se padece, lo que impide que las encuestas puedan desarrollarse cara a cara a los

encuestados.

2.7.1 Formulario para Madres Jovenes de la provincia de Cotopaxi

Este formulario fue elaborado en base a la encuesta realizada por el INEC
y el Ministerio de Salud Publica en el ENSANUT del 2012, encuesta dirigida
a la salud y nutricién del Ecuador. Se realizé en base a esta importante
encuesta debido a que gran mayoria de los datos recolectados en la
investigacion del marco tedrico fueron seleccionados de esta encuesta. El
formulario consta de un total de 5 secciones:

1. Inicio temprano de la lactancia materna

Lactancia materna exclusiva

Lactancia materna continua

Alimentacién complementaria

o~ 0N

Consejos y asesorias para la alimentacion de su hijo.

El formulario consta de un total de 20 preguntas cerradas, y 2 preguntas
abiertas, contiene gréficos alusivos al tema que aportan a que el contenido
sea didactico y entretenido. Con este formulario se pretendié extraer la

informacion necesaria con la cual se elaboré la guia de alimentacion.

16



Encuesta dirigida a madres jovenes

Encuestadinigida a madres jévenes dela provincia de Cotopaxi acerca del conocimienta del
mangjode la alimentacion para el nifiod urante s u primer afiode vida.

*Oblgatorio

Mambre completo *

Tu respuesta

Edad *

Tu respuesta

Pravinzia *

Tu respuesta

Cartan *

Tu respuesta

Parraquia *

Tu respuesta

Nimera de hijos *

Tu respuesta

Carrea electronico (al cual se ke enviara posteriormente la guia de
alimentacion infarmativa) *

Tu respuesta

SECCION 1

INICIC TEMPRANG DE LA LACTANCIA MATERNA

s

1. A sb bitimo hijo/a ke dio vsted alguna vez €l sena? (POR LO MENCS UNA
VEZ) *

() si(Pase ala prequnta 3)

C) Mo (Pase 3 [ 5 iquiente prequnta)

2. jParqué no amamantd a sb hijp? Puede escager mas de vna respuesta
(Lvego de contestar esta pregunta pase a k siguiente seccian)

D Porque me hicieron una cesarea

—

4 R4
2

1. jA s Ditima hijosa ke dio vsted alguna vez &l sena? [POR L MEMIS UNA
WEZ) *
D Si[Paseala prequnta 3)

O Mo [Pase a 1 siguiente prequnta)

2. jParque no amamanta a su hip? Preds escoger mas de una respussta
[Luega de contestar esta pregunita pase a kb siguiente seccion)

D Porque me hicieron una cesdrea

Porueyo estaba muy enferma

Paorque mihjonacid muy enfermay le pusieron enotra sala porvarios dias

Porqued eapués quenacia b llevaron porvaria s horas, cuando reqres S ya no quera
coger el sEnD

Forquenotuve [eche

OO0 O oo

Ortros:

3. jA qQué tiempo després del nacimianto de 50 hilo empezd a mamar o
lactar: *

D Inmediatamente despues de nacido [después del parta)
O Menos de una hora?
D Entre una hora ymenos dedd horas

() Misdeundia

Eiguisnt &

Hunm amd=s cam resi=sa 1rvés d= Farmu brias d= Gaagle.

Gaaghe na crad niaprabi exie camenida . Benunciar abusa - Ca nd icia nes del Servicia - Pa Hicade Priacidad




e /m _ 2. En kos tres dias desplés del nacimiento del bebé. antes de que su keche

bajara regularmente. ;b2 dio algo de beber aparte desu pecha? *

() i

1. {Fue alimentado s hilp 2on keche materna durante &l dia wo la nocha de

ayer? * O me

() =i
EnCUeSta dll’lglda a madres Jovenes O Mo 3. ;50 hilo consumid alguna de kos siguientes iquidas antes de los & meses de
P =dad: (a3 ks tems de s lista devna snena) *
Obligatorio

H no no sabe

2. En bos tres dias después del nacimienta del beb &, antes de que su keche

bajara regularmente. jle dio algo de beber aparte de sv pecha? * B0 O O O

O El Leche defarmula

COMo Ror B Bm po
O Ma AN [industrialzada o) o) o)

produ cida para nifios)

Leche en poko[en
tarmo o en funda), o

3. 150 hifp consumia alguno de s siguientes liquidos antes de los & meses de frescadevaca

edad: (ka ks items de s lsta de wno enora) *

Jugos naturales

. hechos encasa
H no no sabe

Agus purs O O O e

Leche defirmula “fogqurt [bebibla)

Como par Biem pho

MAM [industrialzada O O O Colada
produ cida para nifios)
Leche en poko [en Ot lijuido B bokos,
tarmo oen funda), o qelating, gas eosa,
frescadevaca fresco solo, tampico

o O O o o o O
o O O o o o O
o O O o o o O

Jugos naturales
hechos en casa

Agua aromatica

1. jFue alimentado su hijo con keche materna durante €l dia y4 la noche de
ayer? * Sopa

) Atris Liguients
O si Yoqurt [babible)

ONO

Hunca e mies cam mesfias a irés de Farmukrios de Gaagle.

Colad a Zaaghe na cred niaprabd esie ca Menkda. Denuncir abusa - Sa i ich nes del Servick - Pall i d = Privecidad

Crtro iquido § bols,
qgelating, gas eosa,
froseo cols tamnine,

c © o Cc O O
c O O C O O
c O O C O O

2. En kos tres dias después del nacimiento del bebé. antes de que s keche
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Encuesta dirigida a madres jovenes

*Obligatori

1. iDurante cvanto tiempa ke dio al bebé solamente €l pecha. sin ninglin otra
liquida o complementa alimenticio? *

Eleqgir -

2. {5v hijo recibid 13 leche materna ayer. eneldia yo en la noche? *

O si

1. jDurante cuanto tiempo ke dio al bebé solamente el pecho. sin ningin atra
liquida o complementao alimenticio? *

Elegir -

2. ;S hijo recibid la leche materna ayer. eneldia b enla noche? *

O si
O Mo

3. jLedio el pecho a s hijo cada vez que ke pidid. o sea a libre demanda
desde que nacia? *

O si
ONO

Atise Siguienta

Hunm emies con mssfias 3 1rvés de Farmukrias de Gaagle.

Gaagle na crad niprabi este camenida. Denunciar 3husa - Cand icia nes del Servicia - Paltics de Privacidad

Soogle Formulario

a¥s 7
e
@

Encuesta dirigida a madres jovenes

*Dbligatori

ALIMENTACICN COMPLEM ENTARIA

Ahara quisiera preguntarle acerca de si, su hijo consumia algin liquida
diferente a la leche materna €l dia de ayer, durante €l dia o la noche?

1. ;Su hilp cansumid algin liquido diferente a la leche materna el dia de ayer.
durante eldia yh la noche? *

O s
ONo
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1. :5u hilp consumid algin liquida diferents a 3 leche materna <l dis de ayer,
durante eldia v la noche? *

2. ;5 hijo cansumid ayer durante el dia wo la rache algura de los siguientes
liquidas: (k=3 kos items de las ista de una enona) *

5i no no sabe

Agua pura I: :I I: :I

Leche defirmula

Como por B em plo — —_ —
MAM [industrialzada hd L L
producida para nifios )

Leche en poka [en
taro o en funda), o [ ) ()
frescadevaca

Jugos naturales e e ')
hechos en casa e W L
Sopa 0 O

“fogqurt (bebible)

Colada

Otro liquido § bolos,
gelatina, gaseosa,
freseo soko, tampico

fqua aromatica

Ahara quisiera preguntarle acerca de si, 50 hijo consumia algun alimenta
salido o semisalido el dia de ayer, durante el dia yo la nache?

Ahara quisiera preguntarle acerca d e i, su hijo consumia algon alimento
sdlido o semisalido el dia de ayer, durante &l dia yo la noche?

3. :5v hifp comid algin alimenta 53 lido o semizdlida. eldia de ayer duvrante <l
dia yéo la rache? *

4. Pierze &n el mamenta cuanda suhijp s despertd . (BOLIDSS Y
SEMISOLIDSS) F2ue comid su hio todo el dia de ayer: *

i Mo Mosabe
Colada espesa de
harina detrigoo B B B
cebada, pan, arog, ':_:' ':_:' ':_:'
fideos uoto
alimento?
Colad a espesa hecha s s s
degranos? = = =
Zapalko, zana horia,
FERiNG, camoteque oy oy e
son amarillos o = = =
tomates pord entro?
Papa blanca, yura,
camote blanco u otro 0 0 0
alimento hechode = = =
raices?
Cuakjuiervegetalde 'a) 'a) 'a)
hoja vendes? = = =

Mango maduro,
papaya madura?

Cuakyuierotra fruta o

wegetal? =
Higada, rifidn, corazdn ) ] ]
yotros Srganos? bl bl bl

Cuakjuiertipode
came, devaca,

Higadua, rifidn, corazdn
wotros drganos?

Cualjuiertipode
came, devaca,
chanchaof cerda,
borregey chivo, polloo
pato?

Huevors? (0 ) ]

. Pescado secoo
frespoo mariscos?

Cualyvier alimento

hecho de fréjol aneja, ') ') )
lenteja, nueces, — — —
semillas?

Cueso, yoqurt u otro
produ cto i ot Bo?

Cuakjuier aceites
grasa, mantequilla o
un alimentz h echa
con e5tos productos?

Cualyvier alimento

dulce como

chocolate, ca ramelkos, e e’ My
dulces, pasta s, = e e
cakes, galletas de

dulee?

Condimentos por
sabor como 3jl ajo
BEFRCIAET

Alime ntos hechos
con acetede palma,
nueces o cocosde
palma cpulpa osalsa
de palma?

Alimentos
procesados de sal [ (] ]
[compota de sal)?

Alimentos
procesados de dulce (] (] (@]
[compotas ojugos)?

) o » L _ ;';f::;':‘m":\c";o"oo . ;Le agregs AZUCAR. FANELA O MIEL 2 algunas de las alinenas & bebidas
3'. (50 hilo 2omio algon alimento o lido o semisdlido. el dia de ayer durante o que b hilo camia o bebia ayer? *
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B jL=agregd AZUCAR. PANELA < MIEL a algunos ds las alimentas & bebidas
que su hipp camid o bebid ayer? *

(DR
OND

& ;L= agrend SAL 3 aljunos de ks alimentas o bebidas que sb hijo comid o
bebid ayer? *

) =i
ONO

7. iTamd su hijo alg in liquida de vna batella con chupdn ayer. durante <l dia
W la roche? *

O s
ONO

8. ival de estos liquidas tamd primera sohifa regularments: *

D Aqua sim ple

Lechede frmula

Leche entera de funda o e polvo
Agua aromatica

Ctros liquidos: bebias gaseos a5, bokos, gelating, fresco solo, tampico

OO0CO0O0OC

Mingquna

2 1A qué edad su hijp comenza a tamarka? (ESCRIEBA LA EDAD EM MESES
WCDiAS) *

Tu reapuesta

OND

8. iZval de estos liquidas tomd primera su hijo regularments: *

PAgua sim ple

Lechede férmula

Leche entera de funda o en polvo
Agua aromatica

Ctros liquidos: bebidas gaseosas, bokos, gelating, fresco solo, tamp ico

OO0OO0O0O0O0

Minguno

2 1A qué edad su hijp comenzd 3 tamarka? (ESCRIEA LA EDAD EN MESES
WHODIAS) *

Tu respuesta

10 ;Cuantos biberones le dio 3 su hijo 2l dia o la noche de ayer? #

Tu respuesta

1. ; Recibid su hilo al menas dos tamas de keche artifizial. kshe devaca v
atra keche animal el dia wo noche de ayer? *

(DR
OND

Atrdg Eguients

Hunm =m=s com Resixsa i eeésd= Farmukri s d= Gaagle.

Gaagle na cred niaprabd exiecamenida. Denunciar abusa - Candicia nes d=l Servicia - Pallicad= Priocidad

@, , #x ,
@

.~
@

@

Encuesta dirigida a madres jovenes

*Obligatorio

Cansejo y asesaria para kb alimentacion de su hijo

— .

Dale un biberén,
que a ti te fue
muy bien

1. jUsted recibid algin tipo de cansejo o asesoria para alimentar a su hijp?
(En casa de que su respuesta sea afirmativa responda la pregunta nimero 2)

*

O si
ONO

2. jovien ke hizo llegar a vsted esas indicaciones para alimentar a sv hijp?
(puede seleccionar mas de una respuesta)

D Familiares
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Dale un biberén,
que a b te fue
muy bien

1. jUsted recibid algiin tipo de consejo o asesaria para alimentar a su hijp?
(Encaso de que su respuesta sea afirmativa responda la pregunta nbmera 2)
*

O si
ONO

2. {vien ke hizo llegar a vsted esas indicaciones para alimentar a su hijo?
[puede seleccionar mas de vna respuesta)

D Familiares

D Amigos

[ médico

D Pediatra

D Mutricionista

D Internet

D Otros:

it m

Hunz emies cam reshias 3 1rvés de Farmu ki s de Gaagle.

Gaaghe na cred nizprabi exte camenida. Denunciar sbusa - Candicia nes del Servicia - Palica de Privacidad
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2.7.2 Formulario para Mujeres Jovenes de la provincia de Cotopaxi

Este formulario fue desarrollado en base a la encuesta realizada por el
INEC y el Ministerio de Salud Publica en el ENSANUT del 2012, encuesta
dirigida a la salud y nutricién del Ecuador (ENSANUT, 2012). Consta de un
total de 4 secciones:

1. Inicio temprano de la lactancia materna

2. Lactancia materna exclusiva

3. Lactancia materna continua
4

. Alimentacion complementaria

El formulario consta de un total de 13 preguntas cerradas, y 2 preguntas
abiertas, contiene gréficos alusivos al tema que aportan a que el contenido
sea didactico y entretenido. Con este formulario se evalud el nivel de
conocimientos de las encuestadas acerca del manejo de la alimentacion de
los nifios en el primer afio de vida. Y su fin es el poder detectar las falencias
y si existe desinformacién por parte de mujeres jévenes sobre la
alimentacion de los nifios durante el primer afio de vida, para de esta
manera tener en cuenta y reforzar en el desarrollo de la guia alimentaria
los temas mas importantes y de mayor necesidad que se extraigan de estas

encuestas.
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Formulario para mujeres jovenes

En este formulario 5e bus ca conocer el nivelde conocimientoque se tiene acerca de como se
debe alimentar una madre joven primeriza a su hijodura nte el primer afiode vida.

*Obligatorio

Nambre completo *

Tu respuesta

Edad *

Tu respuesta

Pravincia *

Tu respuesta

Cantan *

Tu respuesta

Parroquia

Tu respuesta

Parroquia

Tu respuesta

Carrea electranico (alcvalse ke enviara posterio rmente la guia de
alimentacion infarmativa)

Tu respuesta

INICIC TEMPRANG DE LA LACTANCIA MATERNA

A qué tiempa después del nacimiento del bebé se debe empezar a darde
mamar o lactar: *

O Inmediatamente después de nacido (después del parta)?
O Menos de una hora?
O Entre una hora y menos de 24 horas?

() Miésdeundia?

Par que razén na se deberia dar de lactar al bebé? (Puede escager varias
apcianes) *

D Porque me hicieron una cesdrea

ﬂ Porque yo estaba muy enferma

A qué tiempa después del nacimienta del bebsé se debe empezar a dar de
mamar a lactar: *

D Inmediatamente después de nacido [despuis del parc)?
O Menos de una hora?
O Entreuna hora y menos de 24 horas?

D Masdeundia?

Far que razan na &2 deberia dar de lastar al bebé? [Puede sscoger varias
apciones) *
D Parque me hicieran una cesdrea
D Pomueyo estaba muy enferma
Porque el bebé nacid muy enfermoy | pusieron en otra sala porvarios dias

Porqued espuis que nacic ko levaron porvaria s horas cuando reqresd ya noq ueria
Coger Bl sENG

O
O
[ Pomuenotwve leche
O

Otros:

Elguieit &

Hunz = mi=s cam resias 3 1avés d= Farmukrias d= Gaagls,

3aagle na cred niaprabd exte camenida. Denunciar abusa - Candicia nes d=l Servicia - Paltica de= Privacidad

Google Formularios
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Formulario para mujeres jovenes

*Obligatoria

Eneste farmukiria se busca oa nacer el niveld imiema que et
alime ntar um madre javen primeriz 33u hjo durnte el primersia de vida.

decama sedebe

LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

En ks primeros tres dias después del nacimiento del bebé. antes deque la
leche baje regularmente. ¢ ke debe dar algo de beber. aparte de sv pecho?
B

O Si(Pase ala siquiente prequnta)

O Mo (Pase a la prequnta 3)

Qe ¢ ke padria dar al bebé en estos primeros tres dias. aparte de la leche

materna Ay madre?

En ks primeros tres dias despues del nacimienta dal bebe. antes dequela
leche baje reqularments. =2 ke debe dar 3lgo de beber. aparte de 50 pecha?
+

D Si[Pase 3 la siguiente prequnta)

O Mo [Pase a la pregunta 3)

e 52 e padria dar al bebé en estas primeras tres dias. aparts de 3 leche
matarna de su madre?

Tu respuesta

ual de ks siguientss iquidos 52 ke prede administrar al bebe antes de bos &
meses de edad: [kea ks items de las lista de ura enona) *

si no

Agua pura

Leche de férmula como par
gemploMAM [industrialzada
produ cida para nifos)

Leche en pobo (2ntarcoen
funda), ofrescade vaca

Jugos naturales hechos en
casa

Sopa
fogurt [bebible]
Colada

Ctro liquido § bokas, gelating,
gasensy, fres oo sob, tampico

O 0 o 0 o o O O
O ¢ © 0O o o O O

Aqua aromdtica

foval debos siguientes liquidos =2 ke puadse administrar al bebe antes de bos &
mezes de edad: (k3 s tems de s lista de una anouna) *

5i no

@]

AgQua pura

Leche defdrm ula comao por
gemploMAM [industrialzada
produ cida para nifios)

@]

Leche en pobio (entarmooen
funda), ofrescade waca

Jugos naturales hechos en
casa

Sopa

Yoqurt [bebib e

Colada

Ctro liquides B bk s, gelating,
qaseosa, fres oo 5ok, tAmpico

0O 0O 0O 0 o O
c o o oo o o o o

Agua aromdtica

iLa leche de farmula < mas bensficiosa que b leche materna? *

sl
ONO

O Sielbehétoma ambas 5 eria mucho mas beneficiosn

Atrdz Exguients

Hunza 2 mies cam Resizs 3 iRvés d= Farmukrias d= Gaagle.

Gaagle na cred niaprabi esi= camenida. Denunciar abusa - Cand icianes del Servicia - Palica d= Privacidad

Google Forrmularics
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Formulario para mujeres jovenes

*Obligatorio

Enestefa rmukaria se busco ca macer el niveld imi vezets
alicitar i madre [sven primefts aa Ko diranteel primerdha de vida,

decama sedebe

LACTANCIA MATERNA CONTINUA

iDurante cuanto tiem po s€ ke debe dar al bebé salamente pecha. sin ningin
atra liquida o complementa alimenticio? *

Tu respuesta

i5¢ le debe dar pecho al bebé cada vez que pida. o sea a libre demanda
dezde que nace? *

Eneste fa rmukiria se busca ca nacer el niveld. L
alimerar urs madre javen prim erizs 354 hia duante.el primer sia de vida,

decama sedebe

LACTANCIA MATERNA CONTINUA

iDurante cuanto tiem po s¢ ke debe dar al bebe solamente pecha. sin ningin
atra liquido o complemento alimenticio? *

Tu respuesta

15 le debe dar pecho al bebe cada vez que pida. o 523 a libre demanda
dezde que nace? *

Osi
ONO

Atrds Skuients

Huns emies cam rosias 3 1rvés de Farmukiria s de Gaagle.

Gaagle na cred niaprabi esie camenida. Denuncisr 3busa - Candicia nes del Servicia - Paltic de Privacidad

Google Formulz

a7 2
B a
ﬂﬂ (7 7] 5

Formulario para mujeres jovenes

*Dbligatorio

Enestefa rmukiria se busca ca nacer el niveld imi
alimemar ura madre javen primerzs asu hja durante el pnmerfm de vida.

decama sedebe

ALIMENTACION COMPLEM ENTARIA

iA que edad se debe introducir la alimentacion com plementaria para el
bebé? *

O 2meses
O 4meses
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(A que edad se debe introduair la alimentacian complementaria para <l
bebs? *

() 2meses

4 mezes

b meses

() & meses

12meses

iUna veziniziada la alimentacian saomplementaria s< deberia interrumpir b
lactarcia de farma permanents? *

(A que edad se deberia interrumpir |3 Botancia materna? *
Emeses
1 afie

1 afia b meses

|:| 2 afios

Cuakes son ks iquidos adecuados que preds corsum ir & nifio en su
alimentasian complementaria: (kea los tems de las lista de ono 2nwra) *

Pgua pura

Leche de férmula coma por
gemploMAN [industrialzada I [
produ cida para ninos)

Crakes san ks liquidos adesvados que prede sonsumir € nifko ensw
alimertacion complementaria: [lea los items de s lista de ono enuna) *

Agua pura

Leche deférmula como por
ejempho MAM [industrialzada
producida para nifios )

Leche en polo[entarmooen M e
funda), ofrescade vaca = =
Jugos naturales hechos en s e
rasa = =
Sopa I:I |:|
Yogurt [bebible) O O
Colada O )

Ctro liquida § bolos, gelatina,
gasensa, fres oo soko, tampico

Agua aromitica [ [

4. Coaks serian ks (SOLIDSS Y SEMISSLIDGS) adecuadas para & o0 isuma
del nifo en s alimantacion complementaria. *

Si Mo

Colada espesa deharinade
trigo o cebad a, pan, amcz, (] (]
fidens u otro aliments?

Colada eapesa hecha de — —
granos? = =

Zapalk, zanahoria, paping,
camoteque son amarillos o (] (]
tomates pord entro?

Papa blanca, yura, camote
blancou otro alimento hecho

Leche en pobeo (B0 tarooen e de raices?
fundal ofrescade vaca —

qalletasdedulce?

27

4. Cuaks serian ks [SOLIDGS Y SEMISSLIDGS) adecuadas para <l sarsuma
del nifio en sv alimentacion complementaria. *

Colad 3 espesa de harina de
trigo o cebad a, pan, ancz, (] (@]
fideos uotro alimen to?

Colad 3 espesa hecha de — —
qranos? = =

Zapalk, zana horia, peping,
camoteque son amarillos o (] [
tomates pord entro?

Papa blanca, yuca, camote
blanco uotro alimento hecho
deraices?

Cualyviervegetalde hoja
werdes?

Mango maduro, papaya
madura?

Cualgvierotra fruta ovegetal?

Higad o, rifidn, corazdn y otros —_ —_
Argancs? bl o

Cualjuiertipodecame de
vaca, chancho/cerdo, [§P] ()
borreqo, chivo, polloo pato?

Huevios? (@] L
.Pescado secoofrescoo s s
maris cos? = =

Cualguvier alimento hechode
fréjol anej a, lenteja, nueces, L L)
semillas?

CURED, yoqurt o otro prod ucto
lictec?

Cualjuier aceiteaqrasa,
mantequilla o un alimento
hecho con estos prod upos?

Cualuieralimentodulce
como chocolate, cara mebos,
dulce s, pastas cakes,




Cueso, yoqurt u otro producto
licteo?

Cualyvier aceiteograsa,
mantequilla o un alimento
hecha con B5tos prod uctos?

Cuakyvier alimentod ulce
como chocolate, caramebs,
dulces, pasta s, cakes,
galletas dedulce?

Condimentos por sabor como I e
aji, ajo espRCias? e e
Alimentos hechos con aceite

depalma, nueces o cooos de I e
palma opulpa osalsade = =
palma?

Alimentos procesados de sal s Oy
[compotade sall? = e
Alimentos procesados de ') s
dulce [compotas ojugos)? — =

(5ele debe agregar AZDCAR PANELA O MIEL a algunas de ks almentas 4
bebidas que el bebd va a comer? *

i3 le debe agregar 3AL 3 alpuras de ks alimentas o bebidas que < bebé
vaya acamert *

f i m

Hunz = mies canl messias 2 1evés de Farmu krias de Gaagle.

Gaagle na cred niaprabd === camenida. Denunciar abusa - Candicia nes d=l Senvicia - Pallicad= Privacidad
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2.8 Técnicas de analisis de datos
2.8.1 Analisis estadistico descriptivo

El analisis de estadistica descriptiva pretende el registro y la observacién que
proporcionan los datos extraidos de un estudio, se pretende que en este analisis
se presenten la serie de datos en un proceso de analisis y reordenamiento que
tabule y represente de una forma gréafica. (“Estadistica Descriptiva - Santiago
Fernandez Fernandez, José Maria Cordero Sanchez, Alejandro Coérdoba,
Alejandro Cérdoba Largo - Google Libros,” n.d.). El objetivo principal del andlisis
estadistico descriptivo es el extraer conocimiento valioso del conjunto de datos
extraido, estos a través de la identificacion de las principales caracteristicas de la
inferencia, los cuales se pueden plasmar a través de resumidos graficos o

ndmeros.

Caracteristicas principales del analisis descriptivo principalmente son que los
conjuntos de datos pueden provenir de uno o0 mas conjuntos de individuos, ideal
en este estudio del cual se estratificd por sectores de mujeres madres y mujeres
sin hijos. Es importante mencionar que el analisis se debe comenzar por un
analisis individual de cada variable y luego evidenciar las posibles relaciones entre
estas variables, puede comenzar con representaciones de tipo gréafico y posterior
representar con medidas numéricas. (Estadistica Descriptiva Estadistica

descriptiva, n.d.)

2.8.2 Guia de alimentacién

En la actualidad las guias de alimentacion son un recurso importante que
constituye una gran utilidad para la orientacion de una poblacion hacia una calidad
de vida mas saludable, estas se disefian en base a los habitos alimentarios que
predominan en una sociedad, la disponibilidad alimentaria y el acceso a los
alimentos que tenga a la poblacion a la que se pretende dirigir dicha guia. Estas

guias pretenden sintetizar y trasladar recomendaciones como patrones dietéticos

29



para potenciar un sistema de apoyo que puede llegar a prevenir desarrollo precoz

de enfermedades cronicas que a la larga pueden mejorar la calidad de vida.

Para la elaboracion de una guia alimentaria segun la FAO es imprescindible que
exista una revision numerosa y sistematica de fuentes de informacion, asi también
de estudios cientificos sobre la relacion que pueda existir entre la nutricion y la
salud de la poblacion dirigida. A su vez recalca la importancia del sector productivo
gue detalla el coste, la composicion y la accesibilidad a dichos alimentos. También
menciona importancia la elaboracién de un sistema piloto para comprobar si el
mensaje se adapta con facilidad a las caracteristicas culturales, sociales y
econdmicas de la poblacion. (“Proceso de elaboracién | Guias alimentarias
basadas en alimentos | Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacién
y la Agricultura,” n.d.)
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CAPITULO 3

3. RESULTADOS

Los resultados de este proyecto se describieron en base a las encuestas dirigidas a
madres y mujeres jévenes de la provincia de Cotopaxi, acerca del conocimiento y
experiencia sobre el manejo de la alimentacion de los nifios durante su primer afio de
vida. A través del instrumento de investigacion se pudo recoger el testimonio de 53
mujeres encuestadas. 28 madres jovenes de familia de la provincia de Cotopaxi y 25

mujeres jovenes sin hijos.

3.1 Resultados obtenidos de encuesta dirigida a madres jovenes
3.1.1 Inicio temprano de la lactancia materna

El inicio temprano de la lactancia materna es un indicador que basa las
practicas que desarrolla la madre inmediatamente después del nacimiento
de su hijo, en este caso se calculd el tiempo en que las madres
amamantaron a sus hijos después de su nacimiento; es asi que se
evidenci6 que mas de la mitad (53,6%) de madres encuestadas
amamantaron a sus hijos inmediatamente después de haber nacido,
mientras que la otra mitad se reparte en un (10,7%) en menos de una hora,
(28,6%) entre una hora 'y menos de 24 horas y un (7,1%) lo hizo en 1 o mas

dias de haber nacido su hijo. Ver gréafico 3.1.1.

Recuento de 3. ; A qué tiempo después del nacimiento de su
hijo empezdé a mamar o lactar:

Menos de una hora?

Mas de un dia

Inmediatamente después

Entre una hora y menos

Gréfico 3.1.1 Inicio temprano de la lactancia materna



3.1.2 Lactancia materna exclusiva

La lactancia materna exclusiva destaca el consumo exclusivo solamente de
leche materna por parte del recién nacido por lo menos hasta los primeros
6 meses de vida, por aquello se indag6 acerca del consumo de ciertos
liquidos antes de que los nifios cumplieran 6 meses de edad, entre ellos los
primeros puestos ocupan las aguas aromaticas con un (57,1%) y la leche
de formula con un consumo de (53,6%), luego en porcentaje de consumo
le sigue el agua pura con un (32,1%) la colada con un (28,6%) al igual que
la sopa (28,6%) y cerrando la lista con pequefios consumos los jugos
naturales hechos en casa con (14.3%) la leche de vaca con (10,7%) otros
liquidos con (7,1%) y el yogurt bebible con (3,6%) como se aprecia a

continuacion.

3. 4 Su hijo consumio alguno de los siguientes liquidos antes de los 6 meses de edad: (lea los items de las lista de uno en uno)

s W no sabe

i

Aguapura Leche en polvo (en tarro o en funda), o fresca de vaca Sopa Yogurt (bebible) Colada Agua aromatica

Grafico 3.1.2 Consumo de liquidos antes de los 6 meses
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3.1.3 Lactancia materna continua

La lactancia materna continua establece la prolongacion de la lactancia
después de los 6 meses de edad, es por aquello que se consultdé acerca
del tiempo se introdujeron nuevos alimentos aparte del seno materno. La
gran mayoria con un (46,4%) ha indicado que hasta los 6 meses y un
(25,0%) indico que hasta mas de 6 meses. Asi también madres escogieron
opciones inferiores a los 6 meses, consumo hasta los 5 meses (3,6%) hasta
4 meses también (3,6%) 2 meses un (7,1%) 15-30 dias un (3.6%) 0.15 dias
un (7.1%) y nunca le di solamente el pecho abarca un 3,6%. Como se

aprecia a continuacion.

Recuento de 1. ;Durante cuanto tiempo le dio al bebé solamente
el pecho, sin ningun otro liquido o complemento alimenticio?

4 meses

2 meses

0-15 dias

MNunca le di solamente
— & meses

46.4°

15-30 dias

5 meses

Mas de 6 meses

Grafico 3.1.3 Tiempo de lactancia materna exclusiva

3.1.4 Alimentacién complementaria

En la alimentacibn complementaria se busca evaluar el conocimiento
acerca de la introduccién de nuevos alimentos junto con la lactancia
materna, por aquello se ha evaluado el consumo de sal con mas de la mitad
de las madres encuestadas (67,9%) menciondé que Si agrega SAL a los
alimentos que su niflo consume mientras el (32,1%) menciona que no

agrega sal a sus alimentos. Como se evidencia a continuacion.
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Recuento de 6. ;Le agregé SAL a algunos de los alimentos o
bebidas que su hijo comié o bebid ayer?

Mo

Gréfico 3.1.4.1 Consumo de sal en nifios durante su primer afio de vida

Asi también se evaluo el agregar Azucar, Panela o Miel a los alimentos de los
nifios en la introduccion de la alimenracion complementaria en donde de
nuevo mas de la mitad de las madres (57,1%) mencionaron que efectivamente
Sl agregan estos ingredientes, mientras que el (42,9%) menciond que no se

agrega. Como se aprecia a continuacion.

Recuento de 5. ;Le agregé AZUCAR, PANELA O MIEL a algunos
de los alimentos ¢ bebidas que su hijo comié o bebid ayer?

Mo

42.9%

Grafico 3.1.4.2 Consumo de azucar en nifios durante su primer afio de vida
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3.1.5 Consejos y asesorias para la alimentacion de su hijo

Con el proposito de conocer si recibieron algun tipo de consejos 0 asesorias
las madres encuestadas para tomar ciertas decisiones sobre la
alimentacion de su hijo se realiz6 una seccion sobre este tema, en donde
25 de las 28 encuestas mencionaron que Sl recibieron algun tipo de
consejo en donde mas de la mitad mencion que en gran mayoria fueron de
su pediatra (56%) seguido por los familiares que abracaron un (44%), luego
se encuentran los médicos con un (20%) y amigos con (12%), cerrando con
la menor cantidad de votos tenemos al internet con un (8%) y al nutricionista

y a la madre con un (4%). Como se evidencia a continuacion.

2. ;Quién le hize llegar a usted esas indicaciones para alimentar a su hijo? (puede
seleccionar mas de una respuesta)

2f respuestas

Familiares
Amigos
Médico
Fediatra
Mutricionista
Internet

Marma

Gréfico 3.1.5 Individuos que brindan consejos e indicaciones para manejar la

alimentacién del bebé
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3.2 Resultados obtenidos de encuesta dirigida a mujeres jovenes sin hijos.
3.2.1 Inicio temprano de la lactancia materna

El inicio temprano de la lactancia materna es un indicador que destaca la
informacion que manejan las mujeres encuestadas acerca del desarrollo
de la lactancia inmediatamente después del nacimiento, en este caso se
calculo el tiempo en que las mujeres creen que se deberia amamantar a un
bebé después de su nacimiento; es asi que se evidencid que cerca de la
mitad de mujeres encuestadas (44,0%) mencionan el amamantar al bebé
inmediatamente después de haber nacido, mientras que la otra mitad se
reparte en un (20%) en menos de una hora, (36%) entre una hora y menos

de 24 horas y un (0%) menciono6 en 1 o mas dias de haber nacido el bebé.

Recuento de ;A qué tiempo después del nacimiento del bebé se
debe empezar a dar de mamar o lactar:

Entre una hora y menos

Inmadiatamente después

Menos de una hora?

Grafico 3.2.1 Inicio temprano de la lactancia materna

3.2.2 Lactancia materna exclusiva

La lactancia materna exclusiva destaca el consumo exclusivo solamente de
leche materna por parte del recién nacido por lo menos hasta los primeros
6 meses de vida, por aquello se indagé la opinién acerca de cuél leche es
mejor; si la leche materna, la leche de formula o si el administrar ambas
seria mas beneficioso. Los resultados destacaron que un (72%) de las

mujeres encuestadas mencionaron que la leche de formula No es mas
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beneficiosa que la leche materna, un (0%) de las encuestadas menciond
gue, Si sea mas beneficiosa, sin embargo, un (28%) de las encuestadas
menciono que si se administra al bebé ambas leches seria mucho mas

beneficioso. Como se evidencia a continuacion.

Recuento de ;La leche de formula es mas beneficiosa que la
leche materna?

Si el bebé toma ambas

Mo

Grafico 3.2.2 ¢La leche de formula es mas beneficiosa que la leche materna?

3.2.3 Lactancia materna continua

La lactancia materna continua establece la prolongacion de la lactancia
después de los 6 meses de edad, es por aquello que se consultd acerca de
la edad en la que se deberia interrumpir la lactancia materna, més de la
mitad de mujeres encuestadas (52,0%) ha mencionado que se debe
interrumpir al afio de vida del bebé mientras que el (28%) menciona que al
afio 6 meses, en menor medida mencionan a los 2 afos (12%) y cerrando
ambos con un (4%) mencionan que cuando el bebé ya no quiera y que todo
depende de la madre y el hijo. Cabe destacar que ninguna eligio la

respuesta de 6 meses (0%). A continuacién, se puede apreciar.
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Recuento de ; A que edad se deberia interrumpir la lactancia
materna?

Todo depende de la

Hasta cuando el bebé ya

2 afios

1 afio 6 meses

Gréfico 3.2.3 Interrupcién de la leche materna

3.2.4 Alimentacion complementaria

En la alimentacion complementaria se busca evaluar el conocimiento
acerca de la introduccién de nuevos alimentos junto con la lactancia
materna, por aquello se ha evaluado a qué edad se deberia introducir la
alimentacion complementaria al bebé, en la cual cerca de la mitad de las
encuestadas (44,0%) ha mencionado que al cumplir los 6 meses, el (36%)
menciona que en al cumplir los 8 meses se deberia introducir la
alimentacion complementaria, a los 4 meses ha recibido un (8%) al igual
gue a los 12 meses y cerrando con un (4%) mencionan que al cumplir los
2 meses ya se puede introducir nuevos alimentos. Como se aprecia a

continuacion.
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Recuento de ; A que edad se debe introducir la alimentacién
complementaria para el bebé?

12 meses
8.0%
2 meses
4.0%
- B meses
36.0%
& meses
44 0%
4 meses

8.0%

Grafico 3.2.4 Introduccién de la alimentacion complementaria
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CAPITULO 4

4. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
4.1 Conclusiones

e A través de la aplicacion de encuestas tanto a madres jovenes como a mujeres
jovenes sin hijos se pudo destacar que existe un alto nivel de desconocimiento en
ciertos topicos sobre el manejo de la alimentacién de un nifio durante su primer

ano de vida.

e Solo el 53% de las encuestadas conocen acerca de la importancia sobe la
introduccion temprana de la lactancia materna. La cual es sumamente beneficiosa
si se la realiza inmediatamente el bebé haya nacido ya que se asegura de recibir

el calostro el cual es rico en factores de proteccion.

e Se evidencié que un 100% de las madres encuestadas destaca que, se introdujo
antes de los 6 meses liquidos que no fueron leche materna al bebé, entre ellos:
leche de férmula, aguas aromaticas, sopas, coladas, jugos naturales, yogures
bebibles y otros liquidos. Un consumo extra de algun otro liquido que no sea leche
materna puede tener serias consecuencias en el bebé como infecciones o

intoxicaciones, 0 aun mas graves problemas de desnutricion.

e Mas de un 50% de las encuestadas agrega sal o azlcar a los alimentos que el
bebé consume en la introduccién de la alimentacién complementaria, esta practica
puede traer a corto y largo plazo problemas como falla del sistema renal de los
bebés, cuadros de caries, problemas de sobrepeso y obesidad muy

tempranamente.

e Las mujeres jovenes no conocen o tienen una informacion errada sobre la
interrupcién de la lactancia, es asi que la encuesta refleja que un 52% menciona
gue se la debe interrumpir al afio, sin conocer que la lactancia materna se la debe
efectuar hasta que el propio nifio sea él que la interrumpa, una interrupcion precoz
de la lactancia puede desencadenar problemas de falta de nutrientes propios de

la leche materna lo que provocard mas adelante deficiencias en el nifio.



De las 25 madres encuestadas solo 1 acudié por informacién donde un
nutricionista por lo cual se puede concluir que las madres de familia reciben
informacion errada principalmente por parte de su familia en mas del 50% y
aunque visitan periédicamente donde los pediatras no visitan a un nutricionista
gue seria el profesional adecuado para llevar el manejo sobre la alimentacién del

nifo.

Tras la recoleccion de informacién y haber evidenciado cual es la informacion que
mas necesitan las mujeres y madres jévenes, la elaboracion de guias de apoyo y
manejo sobre la alimentacién del nifio durante su primer afio de vida, pretende ser
una gran herramienta que ayude y beneficie tanto a la madre como a su hijo para
gue puedan llevar una calidad de vida plena para el desarrollo de su hijo de una

forma acertada y veras.

4.2 Recomendaciones

Se pretende para siguientes estudios un tamafio de muestra mas grande y una
segmentacién de ser posible por cantones para poder evaluar conocimientos
propios de la mujer de cada cantdn para asi evidenciar si la desinformacion puede

ser mucho mas alta en algun cantén de la provincia.

Organismos de salud podrian acoger el proyecto para llevarlos a una gran muestra
probabilistica desarrollada en instalaciones de sus centros de salud en los cuales
la recolecciéon de datos puede ser mas minuciosa y estas reflejen datos

importantes a gran escala.

Se puede replicar esta hipotesis en todo el territorio ecuatoriano, con lo cual se
podria solucionar grandes probleméticas de salud y nutricion que aquejan a los
nifios ecuatorianos, a través de la difusion de valiosa informacidén para madres y

futuras madres.
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