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Rol del profesional de enfermeria en el fomento de la lactancia materna
Maria Alexandra Siguenza Pasato — Lcda. Nancy Isabel Abad Martinez,Mgs.

Universidad Catélica de Cuenca Sede Azogues masiguenzap95@est.ucacue.edu.ec

RESUMEN

Introduccion: El profesional de enfermeria juega un rol importante en el proceso de
lactancia materna, siendo un apoyo comunicativo y asistencial en las diferentes etapas,
ya que la lactancia materna constituye el Unico alimento que permite transmitir nutrientes
y defensas de la madre al recién nacido, lo cual fortalece el desarrollo fisico, cognitivo y
mental de los infantes. Objetivo: Establecer el rol del profesional de enfermeria en el
fomento de la lactancia materna. Metodologia: Se trata de una revision sistematica
descriptiva, la busqueda de informacion fueron de bases de datos como: Scielo, Scopus,
Redalyc, Google Academic, Pub Med, y Lilacs (BVS), publicados en los Gltimos 5 afos,
mediante los pardmetros y recomendaciones del método PRISMA. Resultados: Se
evidencia que el rol del profesional de enfermeria prevalece en la etapa de gestacion,
mediante el apoyo informativo y asesoramiento sobre la importancia de la lactancia
materna, un alto porcentaje de profesionales de enfermeria poseen conocimientos sobre
el tema, entre las principales causas del abandono de la lactancia materna se encuentra
los factores fisicos como dolor mamario, la escasa produccion de leche, mastitis y grietas
en los pezones. Conclusion: El profesional de enfermeria debe estar capacitado para
cumplir con su rol en la promocién de la lactancia materna, desde la etapa de gestacion
hasta su respectivo seguimiento del cumplimiento de la LM hasta los 6 primeros meses
de vida, mismo que influye directamente en el crecimiento y bienestar integral de los

nifios y nifas.

Palabras clave: Difusion del conocimiento, lactancia materna, rol de la enfermera
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Role of the Nursing Professional in Promoting Breastfeeding
Maria Alexandra Siguenza Pasato . Nancy Isabel Abad Martinez, Lic.Mag

Catholic University of Curnca masiguenzap95@est.ucacue.edu.ec

ABSTRACT

Introduction: Nurses play an essential role in breastfeeding, providing communicative
support and assistance during various stages. Breastfeeding represents the only food that
transfers nutrients and defenses from the mother to the newborn, strengthening infants’
physical, cognitive, and mental development. Objective: To establish the role of nursing
professionals in promoting breastfeeding. Methodology: This is a descriptive systematic
review; the information search was conducted on SciELO, Scopus, Redalyc, Google
Scholar, PubMed, and LILACS (VHL) databases, published in the last five years under
the parameters and recommendations of the PRISMA method. Results: It is evident that
the nurses' role prevails in the gestational stage; through informative support and advice
on the importance of breastfeeding, a high percentage of nurses know the subject. The
leading causes of breastfeeding abandonment are physical factors, including breast pain,
low milk production, mastitis, and cracked nipples. Conclusion: Nurses should be trained
to effectively fulfill their role in promoting breastfeeding, starting during the gestational
stage and continuing to monitor breastfeeding compliance during the first six months of

the child's life; this directly influences children's growth and well-being.

Keywords: Dissemination of knowledge, breastfeeding, role of the nurse
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Introduccion

De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (1) la leche materna es una
forma inigualable de alimentacion que propicia el crecimiento y desarrollo 6ptimo de los
nifios y nifas, a la vez, la entidad recomienda la lactancia materna exclusiva durante los

seis primeros meses de vida y su prolongacion hasta los 2 afios.

Alrededor del mundo, el 40% de nifios menores a seis meses reciben lactancia materna
exclusiva, no obstante, los deméas no reciben en su totalidad (1). Los infantes que son
beneficiados son aproximadamente un 7,6 millones al afio; mientras que de un 21% de
menores en paises de altos ingresos nunca han recibido lecha materna; y, un 4% de los

paises con bajos ingresos que no tienen acceso a la lactancia materna (1).

En América Latina y el Caribe, en el afio 2019, alrededor del 54% de nifios y nifias
fueron favorecidos con la lactancia materna exclusiva, de los cuales un 38% se han
mantenido hasta los seis meses (2). En Ecuador, de acuerdo a la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricién (ENSANUT) (3), alrededor del 72,7% de nifios menores a 2 afios
recibieron leche materna en sus primeras horas de vida, de ellos un 57,6% corresponden
a areas rurales y un 46,7% residen en zonas urbanas. No obstante, un 62,1% de nifios

menores a 6 meses tuvieron lactancia materna exclusiva. (3)

La falta de la no adherencia a la lactancia materna se debe a factores de tipo social,
econdmicos y culturales, lo que ha producido que las madres no cumplan con los plazos
sugeridos por la OMS. Por lo general, las dificultades que se presentan en las madres

luego del alumbramiento son las grietas en pezones, dolor, sensacién de tener poca leche,



obstrucciones, mastitis, escasa succion del bebé, miedos, creencias, falta de apoyo, etc. lo

cual desencadena en un abandono precoz de la LM (4).

El no cumplir con la lactancia materna exclusiva trae consigo graves problemas de
salud en los infantes a corto y largo plazo, ya que los nifios y nifias que no han recibido
este alimento pueden padecer afecciones, puede desencadenar en morbilidad de los
menores, de manera especial de quienes padecen de enfermedades infecciosas diarreicas

y respiratorias (5).

Frente a este contexto Pender (1996) manifiesta que: “la practica de conductas
saludables son influenciadas por factores personales, cogniciones y afectos, asi como el
compromiso con un plan de accion. La promocion de la Lactancia Materna Exclusiva es
una conducta saludable para la madre y para el hijo” (6). Lo que significa, que el rol de
la enfermera en la promocién de la lactancia materna es fundamental para influenciar
desde el ambito psicoldgico y cognitivo hacia la madre y la familia, para que opten por
una alimentacion sana para su bebé.

Aunado alo anterior se resalta el rol fundamental del profesional de enfermeria en
el proceso de lactancia materna, siendo un apoyo esencial para la madre con el fin de
favorecer las précticas hospitalarias como el apego precoz y el alojamiento conjunto, con
la finalidad de brindar apoyo para favorecer esta practica mediante el contacto de la
madre y el recién nacido desde la primera toma con la colocacion del bebé para que se

produzca un buen agarre y el contacto piel con piel.

Asi  mismo, para garantizar la lactancia materna el enfermero(a) cumple su rol en la
adherencia de la madre que inicia a partir de la etapa de gestacion, mediante la
informacion y la ensefianza de técnicas asertivas para brindar a su recién nacido la mejor

forma de alimentacion, de la misma manera es fundamental su labor en la etapa post



parto donde ya se aplican dichas técnicas y demostraciones ante conflictos existentes del
amamantamiento tanto para la madre como para el infante. (7)

De la misma manera su rol no termina con el alta hospitalaria, sino continGa con un
seguimiento oportuno con visitas domiciliarias, llamadas telefonicas o la atencion
adecuada para incentivar a las madres al no abandono de la lactancia materna exclusiva
durante los primeros meses de vida del nifio.

Con la intervencion oportuna del profesional de salud y enfermeria, la madre podra
tener mayor seguridad, motivacion y confianza para poder iniciar su proceso de lactancia
materna a partir de sus primeras horas de alumbramiento, para lo cual requiere estar bien
informada sobre la importancia del amamantamiento tanto para ella como para su bebé.

Se evidencia claramente el rol enfermero sobre el fomento de la lactancia materna
cuando Kristen Swason (8), sostiene los siguientes aspectos: estimular en la madre la
confianza en si misma para brindar a su hijo la lactancia materna para mantener la salud
y la tranquilidad de la familia; adquirir el conocimiento sobre el proceso de la lactancia
materna para poder brindar la informacién requerida a la paciente; despejar dudas,
temores brindando confianza absoluta; y, ofrecer las facilidades y alternativas de solucion
de conflictos que se le presente a la madre y al nifio, llegando a fortalecer todo el proceso
de lactancia materna.

Asi mismo, Baila et al. (9) establecieron que el rol del profesional de enfermeria hacia
el fomento de la practica de la lactancia materna se orienta a un adecuado control y
crecimiento infantil, manifiestan ademas que las madres que han sido intervenidas
mantienen buenos conocimientos y practican de forma adecuada las técnicas de
amamantamiento. Es decir, que existe una relacién estrecha entre los conocimientos
impartidos por parte de las enfermeras y la practica de la lactancia materna exclusiva por

lo menos durante los seis primeros meses de vida.



Para la Dra. Mercer (10), los cuidados de enfermeria deben estar enfocados hacia la
identificacion de aspectos que dificulten el normal desarrollo del proceso de la lactancia
materna. A la vez, sostiene la teoria de enfermeria debe estar basada en el amor para
asistir y cuidar a la madre y al nifio. Logrando asi adaptar el cumplimiento del rol materno
de una forma interactiva y reciproca mediante la generacion de un vinculo afectivo entre
la madre-hijo.

Por tanto, la presente investigacion tiene como objetivo general establecer el rol del
profesional de enfermeria en el fomento de la lactancia materna, y como objetivos
especificos: describir la atencion prioritaria del profesional de enfermeria para la
promocion de la lactancia materna; determinar el conocimiento que posee el profesional
de enfermeria acerca de la lactancia materna; y, establecer las principales causas de

abandono la lactancia materna por las madres.

1.1. Metodologia

Tipo de investigacion

La presente revision sistematica se realiz6 mediante la utilizacion de la metodologia
PRISMA 2020. Esta metodologia ha sido disefiada para contribuir a que los autores de
las revisiones sistematicas puedan documentar de mejor manera los hallazgos
encontrados en los diferentes articulos, incluye una nueva manera para poder identificar,
seleccionar, evaluar y sintetizar los estudios con la aplicacion de un meta analisis

resumido de los principales hallazgos en base a los objetivos planteados (11)

Estrategia de busqueda

La estrategia de busqueda del presente estudio tuvo como objetivo evitar el sesgo de

publicacion y referencia, para lo cual se procedio a considerar los siguientes parametros:



Palabras Clave: Lactancia materna, Rol de la enfermera, Promocién de Salud Alimentaria

y Nutricional; Difusion del conocimiento.

Asi mismo, se realizd una busqueda de articulos publicados en las bases de datos:

Scielo, Scopus, Redalyc, Google Academic, Pub Med, y Lilacs (BVS).

Procesamiento
Los datos obtenidos fueron resumidos mediante tablas, en las cuales se expusieron
aspectos relevantes de cada una de las variables de estudio en base a los objetivos planteados:
e En la primera etapa se identificd el tema y los objetivos.
¢ Enlasegunda etapa se aplicaron los criterios de inclusién que tuvo que ver con articulos
relacionados al rol de la enfermeray la lactancia materna publicados en diferentes bases
de datos de los ultimos 5 afios, y también se contemplaron los criterios de exclusion,
que fueron los que no eran de fuentes confiables.
e En latercera etapa se procedio a realizar una seleccion en base a la lectura del resumen
que fue escogido y revisado a profundidad.
e En la cuarta etapa se realiz6 una sintesis de los hallazgos encontrados y colocados en
una tabla de acuerdo a los objetivos planteados para la presentacion de resultados.
e En la quinta etapa se realiz6 la discusion de tales resultados comparandoles con
criterios de autores Yy otros estudios.

e En la Sexta y Ultima etapa se obtuvieron las respectivas conclusiones.

Investigacion y seleccion de estudios

Los parametros o filtros que ayudaron la busqueda independiente en las bases de datos

cientificas, fueron las siguientes:



Google Academic

Estrategias de busqueda

Resultados

1° Paso Lactancia materna* - rol de la enfermera* 20.300
2° Paso Rol de la enfermera OR papel de la 23.200
enfermera en lactancia materna
3° Paso Promocion de Salud Alimentaria y 33.200
Nutricional OR  Difusion  del
conocimiento AND Lactancia materna
4° Paso Promocion de Salud Alimentaria y 22.600
Nutricional AND Lactancia Materna
5° Paso Breastfeeding AND Role of the nurse 170.000
Scielo Estrategias de busqueda
1° Paso Lactancia materna* 1852
2° Paso Lactancia materna* - rol de la enfermera* 15
3° Paso Promocion de Salud Alimentaria y 0
Nutricional OR  Difusion  del
conocimiento AND Lactancia materna
4° Paso Breastfeeding AND Role of the nurse 7
Scopus Estrategias de busqueda Resultados
1° Paso Lactancia materna* 834
2° Paso Lactancia materna* - rol de la enfermera* 467
3° Paso Breastfeeding AND Role of the nurse 3,051
Redalyc Estrategias de busqueda Resultados
1° Paso Lactancia materna* 53758
2° Paso Lactancia materna* - rol de la enfermera* 13855
3° Paso Breastfeeding AND Role of the nurse 1257
4° Paso Promocion de Salud Alimentaria y 5305
Nutricional OR  Difusién  del
conocimiento AND Lactancia materna
PubMed Estrategias de busqueda Resultados
1° Paso Lactancia materna* 363



2° Paso Lactancia materna AND Rol de la 10
enfermera

3° Paso Promocién de Salud Alimentaria y 1
Nutricional OR  Difusion  del

conocimiento AND Lactancia materna

4° Paso Breastfeeding AND Role of the nurse 671

Lilacs Estrategias de busqueda Resultados

BVS

1° Paso Lactancia materna* 6032

2° Paso Lactancia materna  AND Rol de la 17
enfermera

3° Paso Promocion de Salud Alimentaria y 0

Nutricional OR  Difusién  del
conocimiento AND Lactancia materna
4° Paso Breastfeeding AND Role of the nurse 31

Criterios de seleccién

Criterios de inclusion: Para el desarrollo de la presente revision sistematica se
considero diferentes estudios que cumplieron con los siguientes parametros:

a. Intervalo de tiempo: 2018-2023

b. Idioma: espafiol e inglés.

c. Tipo de estudio: experimentales, meta analisis, correlacionales, revision
bibliogréfica.

d. Tipos de documentos: articulos cientificos, libros, paginas web, revistas de salud
publica, portales de enfermeria, medicina familiar, etc.

e. Poblacion de estudio: enfermera

f.  Area de estudio: contexto global.

g. Ubicacion geografica: Mundial, Latinoamérica, Ecuador.

h. Autoria: individual



Criterios de exclusion: Se procedié a excluir los trabajos que se ajusten a las

siguientes caracteristicas:

a. Que en las palabras claves no se encuentren términos como: Lactancia materna,
Rol de la enfermera, Promocién de Salud Alimentaria y Nutricional; Difusion del
conocimiento.

b. Los estudios no hayan sido publicados en los Gltimos 5 afios.

c. No se encuentren publicados en bases de datos cientificas o fuentes confiables.

1.2. Resultados

Mediante el diagrama de flujo en la Figura 1, la primera blsqueda se la realizé de
manera general con el titulo de forma directa, dando como resultado 133 estudios, luego
se procedid aplicar los criterios de inclusion y exclusion que nos permitid priorizar las
bibliografias necesarias para la realizacion de la revision sistematica eliminando un total
de 53 articulos, quedando un total de 28 documentos que luego de aplicar un segundo
filtro de criterios de inclusion qued6 como resultado un total de 25 articulos cientificos

que cubrian las necesidades del presente estudio. (Ver Anexo 2)

Figural

Diagrama de Flujo PRISMA



Estudios identificados mediante analisis de base
de datos: Google Académico, Redalyc, Scielo,
Scopus, PubMed, Lilacs (BVS) N = 133

J [ Identificacion J

Estudios analizados y
considerados relevantes

N=75

Analisis

I
Estudios completos
evaluados para ser
incluidos

N= 53

Estudios corr|1p|etos
excluidos (i.e. habla
sobre otros aspectos
psicolégicos, son solo
descriptivos y cartas )

N =28

Estudios incluidos en el
estudio

N=25

[ Incluidos ][ Eleccion J[

Se constatd que el 42% de publicaciones pertenecen a la base de datos Google
Academic, un 9,12% a PubMed, un 26,32% de Scielo, un 11,28% de Scopus, un 11,28%
de Lilacs (BVS). Es decir, que la mayor parte de estudios corresponden a la base de datos
Google Academic. La caracterizacion de los articulos se tomd en cuenta a las
publicaciones con su respectiva base de datos, afio de publicacién, autor, nombre de la

revista e idioma.

Tabla 3

Rol del profesional de enfermeria para la promocion de la lactancia materna

No. AUTORES Gestacion Posparto Seguimiento  en

domicilio

1 Leony Huertas  Consejeria familiar
sobre la importancia
de la lactancia
materna para la madre

y el nifio.

(12)

Asegurar el inicio de la
lactancia materna,
identificar necesidades de
cuidado, facilitar la
lactancia materna, brindar
confort.




Borrero et al.
(13)

Motos (14)

Molt6 (15)

Lobera et al.
(16)

Gonzélez (17)

Lépez (18)

Corredor et al.
(19)

Informar a los padres
sobre los beneficios de
la lactancia materna.

Realizar
intervenciones
educativas prenatales
sobre los beneficios de
laLM

Promocién  de la
lactancia materna hacia
la madre y la familia

Intervenciones
educativas sobre la
importancia de la
lactancia materna
dirigidas a la madre y
al padre.

Intervenciones
educativas sobre los
beneficios de la
lactancia materna.

Apoyo informativo
para enfrentar
conflictos referentes a
lactancia materna
dirigido a lamadre y a
la familia.

Aplicacion de
programas educativos
para la promocion de
la lactancia materna

Rol educativo sobre la
importancia de la
lactancia materna

Apoyo para el inicio del
amamantamiento  desde
las primeras horas de vida

Controlar el numero de
tomas y técnicas de
succion.

Apoyo Yy asesoramiento
durante el  postparto
inmediato para el agarre
del pezon y solucién de
conflictos.

Intervenciones educativas
sobre la importancia de la
lactancia materna

Ayuda inmediata a partir
de la primera hora del

alumbramiento con el
apego del bebé y Ila
primera toma.

Iniciar la lactancia

materna en la primera hora
de vida

Favorecer la practica del
colecho

Apoyo fisico y social a la
madre y al nifio mediante
la intervencion inmediata
luego del parto.

Solucién de conflictos
primeras horas LM como
mastitis, dolor de pezon,
etc.

Rol asistencial para
estrategias para el
fortalecimiento de los
cuidados y conocimientos

Seguimiento adaptadas
al contexto de vida
materno

Animar a la madre que
asista a los grupos de
ayuda a la lactancia

Brindar el seguimiento
en domicilio mediante
Ilamadas telefdnicas y
visitas.
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10

11

12

13

14

15

Pacheco y Potes
(20)

Tineo (21)

Triana (22)

Altamirano (23)

Gallardo et al.
(24)

CallegaroH et
al. (25)

Gomes da Rocha
et al. (26)

Proporcionar
informacion sobre la
importancia de LM

Instruir a la madre
sobre los beneficios
para la supervivencia,
la salud, la nutricion y
el desarrollo infantil.

Brindar  informacién
sobre la importancia de
laLM

Cultura y educacién de
la madre en la etapa
prenatal

Acompafiamiento vy
actividades educativas,
proporcionando

material didactico
sobre la importancia de
LM a la madre y
familia.

Brindar  informacién
adecuada para mitigar
impactos negativos
sobre la LM.

Rol educativo hacia la
madre y la familia

necesarios para la
adaptacion de la LM

Brindar la atencion
oportuna al momento
inmediato luego del
alumbramiento para el
agarre del pecho.

Intervenciones tales
como: incentivar a la
madre a que brinde leche
materna al recién nacido,
mejorando el agarre del
pecho.

Apoyar a la madre para
que progrese Yy pueda
extraer el calostro

Inicio de la LM,
alojamiento conjunto,
colecho precoz, la
educacion, apoyo y
acompafiamiento a la
madre

Se posibilitaron acciones

para el cuidado
dirigidas a la madre,
pero que impactaron en
el cuidado y bienestar de
su hijo

Incentivar, proteger y

promover la LM.

Evitar uso de leche
industrializada.

Fomentar la LM dentro de

la primera hora del
alumbramiento

Técnicas de succion y
contacto piel con piel
entre la madre y el hijo.

Seguimiento durante 6
primeros meses
mediante la atencion a
la madre y al nifio.

Apoyar ala madre para
que adquiera la
capacidad para
recolectar y almacenar
de forma segura la
leche.

Dar a conocer
alternativas de LM
como técnicas de
almacenamiento.

Incluir précticas de
seguimiento
domiciliario
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16  Querido, D. et Promocion dela LM Alentar, educar y asistir a
al. (27) la madre y recién nacido
Involucramiento  de o, temas de LM.
madre y padre
17 Lara-Garcia A. Rol educativo a los Brindar informacion
(28) padres sobre ventajas necesaria para enfrentar
de la LM a nivel problemas habituales.
nutricional,
inmunolégico y Apoyar el contacto piel
psicolégico. con piel de lamadre y el
bebé en las primeras
horas de vida.
Garantizar el técnicas de
succion y el nimero de
tomas correcto.
18  Lopez K. Brindar material de Favorecer contacto madre Brindar  seguimiento
apoyo para promocion 'y recién nacido domiciliario y evaluar
(7) de LM incluyendo al ) posibles
padre Dar apoyo primeratoma  mplicaciones.
Analisis: Se puede evidenciar frente a la atencién prioritaria del profesional de

enfermeria para la promocion de la lactancia materna, prevalece la atencion en la etapa

de gestacidn, donde las principales intervenciones de enfermeria estan: la educacion sobre

la importancia 'y los beneficios de la LM tanto a madre, padre y la familia que incluye

apoyo informativo, seguido de la etapa de post parto inmediato mediante la identificacién

de necesidades de cuidado a partir de la primera hora de vida, brindar facilidades para la

lactancia materna y apoyar el apego piel con piel de la madre y recién nacido, apoyo y

asesoramiento luego del parto, intervenciones educativas y finalmente el seguimiento en

domicilio con el apoyo para el no abandono de la LM y para el almacenamiento de la

leche materna cuando labore fuera de casa para mantener el proceso de la lactancia

materna.
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Tabla 4

Conocimiento que posee el profesional de enfermeria acerca de la lactancia materna

N° Autores Conoce Han  recibido Conoce sobre riesgos no
beneficios LM capacitacion adherencia LM
1 Burnetal.(29) ElI 41,5% tiene ElI 61.9% se EI 47,6% sabe sobre los
conocimiento encuentran peligros de la no adherencia
sobre la LM capacitados alaLM
2 Loaiza et al. El 68,9% tienen EIl 37% desconoce motivos
(29) conocimiento. de suspension LM
3 Tineo (21) El 100% del
profesional  de
enfermeria
conoce de los
beneficios de la
lactancia
materna.
4 Gonzélez (17) Los
profesionales de
enfermeria el
50% poseen
conocimientos
excelentes sobre
la LM.
5 Gallardo et al. EI 82% de EI73%hansido EI55% siempre conoce
(24) enfermeras estan capacitados sobre problemas en la
al tanto sobre laLM madre como dolor,
de los beneficios pechos rojos, endurecidos
de laLM e hinchados en tanto

36% a veces lo hace
y 9% nunca los identifica.

Analisis: El profesional de enfermeria para brindar promocion sobre lactancia

materna debe poseer cconocimientos suficientes, de acuerdo a los datos de algunos

estudios se evidencia, que la mayoria de los profesional de enfermeria conoce sobre los

beneficios de la LM (82 al 100%), en relacién a capacitacion sobre aspectos relacionados

con LM solamente el 50 al 73% han recibido; al indagar sobre el conocimiento de los

riesgos de la no adherencia a la LM solamente un 47% vy el 55% conoce sobre el tema.

Tabla5
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Principales causas de abandono de la lactancia materna

N° Autor Factores Factores Factores fisicos
Socioculturales laborales
1 Saavedra et al. Dolor mamario
(30) Mastitis
Grietas pezones
2 Lopez (18) Falta de
informacién
3 Pacheco y Potes Ambito Insuficiente cantidad
(20) laboral de leche que produce
la madre
4 Novillo et al. (31) Informacion Trabajar fuera  Baja produccion de
ineficaz de casa leche
Creencias
inadecuadas
5 Gonzélez (17) Falta de Problemas fisicos
informacion como dolor,
taponamiento de
pezon
6 Angulo (32) Nivel de Escasa produccion
escolaridad de la de leche
madre

Analisis: Entre las principales causas de abandono de la lactancia materna estan: los

factores fisicos que prevalece el dolor mamario, la escasa produccion de leche, mastitis y

grietas en los pezones; seguido de los factores socioculturales en el que prevalece la falta

de informacién, creencias inadecuadas y el nivel de escolaridad de la madre; finalmente

el factor relacionado con el &mbito laboral, donde se evidencia que las madres trabajan

fuera de casa.
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1.3. Discusion

La presente revision sistematica tiene la finalidad de determinar el rol del profesional
de enfermeria en el fomento de la lactancia materna, siendo fundamental la atencion tanto
en la etapa de gestacion, post parto inmediato y el seguimiento en casa. Para lo cual se ha

analizado un total de 25 articulos referentes al tema.

En cuanto al rol de la enfermera se evidencia de acuerdo a los estudios, existen tres
etapas prioritarias para el cumplimiento de la lactancia materna exclusiva como es la
etapa de gestacion donde Leony Huertas (33) y Borrero et al. (13) coinciden que el rol
de la enfermera es brindar consejeria familiar a través de programas de educacion
sanitaria para la promocion de la lactancia materna, donde intervenga tanto la madre como

el padre.

Frente a lo expresado anteriormente Gallardo et al. (34) manifiestan que un recurso
que ayuda a proporcionar informacién es la utilizacion de material didactico que
contempla aspectos de gran interés como la adherencia a lactancia materna exclusiva.
Aunado a esto Lobera et al. (16) contemplan que es importante la motivacion y el
incentivo a que la madre brinde leche materna al recién nacido, mediante la instruccion

de los beneficios que trae consigo este tipo de alimentacion.

De acuerdo a este contexto se destaca la importancia de brindar conocimientos sobre
la lactancia materna para un crecimiento y desarrollo 6ptimo del nifio, pues, Cerda (35)
expresa que la desinformacion es una de las causas por las cuales existe una barrera para
que las madres no opten por la lactancia materna, ya que desconocen los beneficios y la
importancia de este proceso. Por tanto, el apoyo por parte del profesional de enfermeria

es fundamental en la etapa de gestacion permitiendo que las madres y la familia se
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encuentren informados y convencidos sobre los beneficios tanto para la madre como para

el nifio, que trae consigo la lactancia materna.

Asi mismo, el rol de la enfermera inmediatamente en el post parto, como indica Lobera
et al. (16) la importancia de informar sobre el inicio de la lactancia materna en la primera
hora de vida y favorecer la practica del colecho; también, Tineo (21) manifiesta que se
debe incentivar a la madre a que brinde leche materna al recién nacido, mejorando el

agarre del pecho.

Motos (36) y Corredor et al. (19) también especifican que se debe facilitar la lactancia
materna, brindar el confort hacia la madre, informar sobre la importancia de la lactancia
materna, brindar apoyo para que el recién nacido agarre el pezon, tomar en cuenta que la
técnica de amamantamiento, la succion y que el nimero de tomas sean los adecuados, v,
estar pendiente ante conflictos que se presenten tales como: dolor de pezon, obstruccion

0 mastitis, grietas, poca succion, etc.

Al respecto, es importante indicar que Velasquez (37) en su estudio expresa que al
brindar la ayuda oportuna por parte del profesional de enfermeria al momento del post
parto inmediato redujo los indices de madres que no aceptaban la lactancia materna antes

de la respectiva intervencion que era de un 30% a un 6,66%.

Asi mismo, Camargo et al. (38) ha constatado que para que se genere la lactancia
materna de forma perdurable, es necesaria la recepcion de ayuda por parte del profesional
de enfermeria durante la estancia hospitalaria de la madre, lo cual implica un personal

capaz de brindar un apoyo oportuno para garantizar su adherencia y permanencia.

Y esto se fortalece ain mas cuando la Organizacion Mundial de la Salud (39), recalca
que las enfermeras cumplen un rol fundamental en la salud materna y neonatal, a partir

de la primera hora de vida del bebé llamada “la hora sagrada”, quienes deben ayudar a
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que se produzca el contacto piel con piel, donde el bebé mediante el olfato se acerca al

pecho produciéndose la primera succion de leche materna.

En lo referente al rol del profesional de enfermeria luego del alta hospitalaria, Tineo
(21) indica en relacion al seguimiento domiciliario para que la madre tenga la capacidad
de recolectar y almacenar de forma segura la leche en el caso de incorporarse a su &mbito
laboral; por su parte, Lobera et al. (16) indica que es importante animar a que la madre
asista a grupos de ayuda de lactancia materna, promover la salud mental adecuada
enfocada a la satisfaccion de la lactancia materna, asi mismo, luego de los 4 meses de

vida del infante promover la lactancia materna combinada con otra alimentacion.

También, se destaca la importancia de la promocion de la lactancia materna por el
profesional de enfermeria en el domicilio, cuando Bohorques et al. (40), indica que el
seguimiento domiciliario o via telefénica a la madre y al hijo constituye una herramienta
efectiva de cuidado de enfermeria que han sido implementados en paises como Uruguay
y Chile, siendo ésta eficaz y necesaria, debiendo considerarse como obligatorio su
cumplimiento dentro de los objetivos béasicos de la salud, que en la practica ha dejado
resultados visibles en el tema de la adherencia de la lactancia materna. Esto ha permitido
identificar conflictos o alteraciones de la salud, promoviendo estilos de vida sanos y
mejorando la calidad de vida de las madres y los infantes. A su vez, contribuye a reducir

los indices de morbilidad y mortalidad a causa de la no adherencia a la lactancia materna.

En lo referente al conocimiento que posee el profesional de enfermeria acerca de la
lactancia materna se ha verificado que: Segun Burn et al. (41), Tineo (21) y Gallardo et
al. (34) las enfermeras tienen un buen nivel de conocimiento acerca de los beneficios de
la LM; asi mismo, Burn et al. (41), Loayza et al. (4), Gonzéalez et al. (17) y Gallardo et al.

(34) dan a conocer que el profesional de enfermeria ha recibido capacitacion sobre temas
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referentes a la LM; por otro lado, en el estudio de Burn et al. (41) se demuestra que el
profesional de enfermeria conoce sobre los riesgos de la no implementacion de la LM.
Frente a este contexto Loaiza et al. el profesional de enfermeria desconoce sobre los

motivos de la suspension de la LM.

En base a lo mencionado anteriormente, el conocimiento del profesional de enfermeria
sobre la LM debe ser en base a la experiencia, los valores y la informacion. Siendo el
amamantamiento un arte innato de los seres humanos, pero que éste no se encuentra
exento a conocimientos y actitudes que lo motiven (42). Asi mismo, la Organizacién
Mundial de la Salud indica (39), enfatiza que los profesionales de salud deben poseer los
conocimientos y habilidades basicas para brindar una orientacion oportuna a la madre
sobre la importancia y beneficios de la lactancia maternay que puedan ayudar a resolver

problemas durante la etapa de lactancia.

Asi mismo, Calderdn et al. (6) destaca es primordial el conocimiento del personal de
enfermeria en lo referente a lactancia materna dentro de los servicios de obstetricia,
mediante el desarrollo de técnicas que permitan dar solucién y respuesta oportuna ante
situaciones complejas en el post parto. Tal afirmacién, resalta la importancia que las
enfermeras tengan el suficiente conocimiento sobre temas y acciones referentes a la
lactancia materna, ya que ademas de asistir a la madre y al nifio, se pueda asegurar una

lactancia exclusiva durante por lo menos los seis primeros meses de vida del infante.

En relacion a las principales causas de abandono de lactancia materna, por parte de las
madres se destacan algunos factores fisicos, donde Saavedra (30) y Gonzalez (17)
indican que se debe al dolor o agrietamiento del pezdn, taponamiento o mastitis. Por otro

lado Pacheco y Potes (20), Novillo et al. (31) y Angulo (32) coinciden con que la

18



separacion precoz de la lactancia materna se debe a la insuficiente cantidad de leche que

produce la madre.

Asi también, se evidencian factores socioculturales, donde Lopez (18), Novillo et al.
(31), Gonzalez (17) y Angulo (32) manifiestan que el nivel de educacion de la madre,
estado civil, etc., mitos y creencias inadecuadas, informacion ineficaz, etc.; Mientras que

Pacheco & Potes y Novillo et al. coinciden que se debe a factores laborales.

Otro aspecto importante a mencionar es la insercion de la mujer en el contexto laboral,
como indica Telles (42) que esta actividad ha traido una serie de beneficios a la sociedad
y muchas mujeres constituyen el pilar fundamental del hogar, sin embargo, se ha
convertido en una gran barrera que afecta a la practica de la lactancia materna. En México,
el indice de madres que trabajan fuera de casa que practican la lactancia materna exclusiva

es de un 10.8%; mientras que de las que permanecen en casa el porcentaje es de un 15,6%.

Frente a este contexto, el aspecto laboral se ha convertido en uno de los factores
principales del abandono temprano de la lactancia materna exclusiva. Sin embargo, hoy
en dia gracias a las facilidades y atenciones que brinda el profesional de salud, se puede
disminuir dichos indices de no adherencia, ya que la enfermera puede informar la

importancia y las formas de recoleccion y almacenamiento de la leche materna. (35)

Por los resultados encontrados en los diferentes estudios, es relevante que en las
instituciones de salud y sus profesionales especialmente en enfermeria tengan
conocimientos relacionados con la lactancia materna para cumplir con el rol de
promocionar y apoyar la lactancia materna en las etapas de gestacion, post parto y luego
del alta hospitalaria, como una estrategia primordial dentro del &mbito de salud publica,

por lo innumerables beneficios para la madre y el nifio.
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1.4. Conclusién
El profesional de enfermeria cumple un rol fundamental en el fomento de la lactancia
materna, que contribuyen a que las madres y la familia puedan estar informados sobre los
beneficios de la LM, permitiendo mantener las précticas correctas de alimentacion del
bebe para un crecimiento y desarrollo 6ptimo, por lo expresado anteriormente se obtienen

las siguientes conclusiones:

e Se evidencia que el rol del profesional de enfermeria en el fomento de la
lactancia materna prevalece en la etapa de gestacién mediante la educacién sobre
los beneficios y la importancia de la LM; seguido de la etapa de post parto
inmediato brindando el apoyo para el amamantamiento desde las primeras horas
de nacido del bebé mediante la intervencion oportuna para la solucion de
conflictos e informacién necesaria que es clave para asegurar que se genere el
proceso de lactancia materna; y finalmente el seguimiento oportuno de la madre
y el nifio luego el alta hospitalaria brindando la asesoria para el almacenamiento

de la leche materna en caso de que las madres laboren fuera de casa.

e EIl profesional de enfermeria dentro de los estudios analizados posee
conocimientos sobre los beneficios de la LM y saben sobre los riesgos de la no
adherencia a la LM, asi mismo, han recibido capacitacion sobre temas
relacionados con la promocion de LM. Lo cual es fundamental para que se genere
un proceso de lactancia materna duradera por lo menos hasta los seis meses de

vida del bebé.

e Entre las principales causas del abandono de la lactancia materna se encuentran:
los factores fisicos como el dolor mamario y la escasa produccion de leche;

seguido de los factores socioculturales como la falta de informacion, creencias
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inadecuadas y el nivel de escolaridad de la madre; y finalmente los factores

laborales, pues se destaca el rol de las madres fuera de casa.

e Entonces se evidencia el rol esencial del personal de enfermeria para el fomento
de la lactancia materna en todas las etapas de atencion a la madre y al recién
nacido, al brindar la mejor alimentacion al infante, fortaleciendo los lasos de

afecto y confianza entre la madre y el nifio.
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. ANEXOS

2.1. ANEXO 1: PROTOCOLO

UNIDAD ACADEMICA DE SALUD Y BIENESTAR
CARRERA DE ENFERMERIA, CAMPUS AZOGUES

PROTOCOLO PARA TRABAJO DE TITULACION
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1. DATOS GENERALES DEL PROYECTO DE TITULACION

3. TITULO:

Rol del profesional de enfermeria en el fomento de la lactancia materna. Revision sistematica

UNIDAD ACADEMICA:

Salud y Bienestar.
CARRERA:
Enfermeria

RESPONSABLE(S) DEL PROYECTO:
Alumna: Maria Alexandra Siglienza Pasato

Tutora: Lcda. Nancy Isabel Abad

LINEA DE INVESTIGACION DE LA CARRERA

Linea de Investigacion: Linea 12: Salud y Bienestar por ciclos de vida
Sublinea: Promocién de la salud y prevencion de enfermedades

TIEMPO DE EJECUCION DEL PROYECTO
Duracion del proyecto en meses: Seis meses

FINANCIAMIENTO DEL PROYECTO

Monto total del financiamiento para

ejecutar el proyecto Monto en (USD) $780

2. DESCRIPCION DE LA PROPUESTA

2.1. RESUMEN DEL PROYECTO DE INVESTIGACION FORMATIVA

Antecedentes: La lactancia materna exclusiva constituye la forma de alimentacion
idonea para los infantes hasta los 6 meses de edad, brinda los nutrientes necesarios para
un crecimiento y desarrollo adecuado. Objetivo: Analizar el rol del profesional de

enfermeria en el fomento de la lactancia materna. Métodos: Se trata de una revision
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sistematica, con la metodologia PRISMA y con enfoque descriptivo mediante la busqueda
de informacion en las distintas bases de datos cientificas como Scopus, Scielo, Redalyc,
Google Academic, PubMed, Lilacs, entre otras. Resultados: Con el desarrollo del
proyecto se pretende generar informacion en relacion a los objetivos planteados en
relacion al rol del profesional de enfermeria en la lactancia materna siendo importante
identificar los conocimientos que posee y ademas determinar aquellos factores que
influyen en la interrupcion de esta, a su vez sensibilizar a la poblacion lectora
especialmente las madres, no obstante se enfatiza que este estudio sera un documento
base para futuras investigaciones. Conclusiones: Se relaciona con el papel fundamental
que desempefia el profesional de enfermeria y su nivel de conocimientos para cumplir
con este rol en el fomento y promocion de la lactancia materna en los diferentes niveles
de salud que parte desde el embarazo y que influye directamente en el crecimiento y

desarrollo 6ptimo del nifio.

2.2. PALABRAS CLAVE

Fomento, Lactancia Materna, Rol de Enfermeria.

2.3. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA Y JUSTIFICACION

La Organizacién Mundial de la Salud (1) sefiala que la leche materna es una manera
inigualable de alimentacién que propicia un crecimiento y desarrollo 6ptimo de los
infantes, se recomienda la lactancia materna exclusiva durante los seis primeros meses, y
si es posible mantenerla hasta los 2 afios. Hoy en dia una variedad de factores
socioculturales y psicolégicos han generado que las madres modernas ya no cumplan con
los plazos de la lactancia materna, y optan por otros métodos como la de las férmulas
lacteas para la alimentacion del RN que logran acoplar al estilo de vida de la mujer del
siglo XXI (28). Lo cual se ha convertido en un problema dentro del ambito de la salud

publica a nivel mundial.

Se evidencia que alrededor del mundo, el 40% de nifios menores a seis meses reciben
lactancia materna exclusiva, sin embargo, el resto no recibe en su totalidad. Siendo

aproximadamente entre 7,6 millones de nifios al afio que, si son beneficiados con la
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lactancia materna exclusiva, existiendo un porcentaje de un 21% de menores en paises de
altos ingresos que nunca han recibido lecha materna y un 4% de los paises con bajos

ingresos gque no han sido beneficiados con la lactancia materna. (1)

Por su parte en América Latina y el Caribe, en el afio 2019, el 54 % de infantes,
tuvieron un inicio temprano de lactancia, de los cuales un 38% se han mantenido hasta
los seis meses. En un estudio realizado en Perd, se constaté que un 40% las madres
primerizas no pudieron amamantar a sus bebés o lo realizaron de forma esporadica debido
adificultades referentes a su inicio, lo cual ha producido en el recién nacido hipoglicemias
e ictericia y en las madres lesiones en los pezones, mastitis, etc. Esto conduce a la

indagacion al personal de enfermeria a favor de la lactancia materna. (29)

En Ecuador, alrededor del 50% de infantes menores a 6 meses han recibido de forma
exclusiva la leche materna, correspondiendo a este grupo los nifios de los barrios méas
vulnerables, mientras que los menores que residen en barrios con mejor nivel de vida han
recibido en un menor porcentaje, ademas se indica que los nifios de areas rurales son los

que mas han sido alimentados con leche materna que los de las zonas urbanas. (3)

Asi mismo en nuestro pais existe una tendencia decreciente de lactancia materna en
los infantes de acuerdo a la edad, de 0-2 meses con un 51.8% que si reciben lactancia
exclusiva, luego de los 3-5 meses el indice es inferior con un 27.7%. Siendo comin los
suplementos como leche de férmula con un 26%, otros suplementos con un 16,9%, luego

de los cinco meses la alimentacion semisélida como purés con un 26.1%. (3)

En un estudio realizado en la provincia del Azuay se evidencia que el 62% de infantes
reciben una lactancia materna eficaz, el 38% es ineficaz y el 25,3% mantienen una
alimentacion mixta (leche materna, otros suplementos) y un 12% se alimentan con leche
de férmula, siendo la principal causa la falta de informacién oportuna con un 32%, los
factores laborales con un 18,4%, factores de estudio con un 9,3%, ansiedad un 20%, estrés
un 12%. (6)

Asi mismo en un estudio realizado en Chimborazo, cuyo objetivo fue describir las
intervenciones de enfermeria, los beneficios de la lactancia y factores que influyen en la
adopcion o abandono de la lactancia materna. Se evidencia que las intervenciones de

enfermeria, antes, durante y después del parto son de gran importancia con un 75%, ya
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que inciden en la decision y la motivacion en pro de la lactancia materna, percibiendo un
incremento en las tasas de iniciacion, duracion y exclusividad en el proceso de lactancia

materna, en las progenitoras que reciben educacion sobre dicho tema. (7)

De acuerdo a diversos estudios, se ha constatado que los infantes que han recibido
leche materna tienden a ser mas sanos, poseen mayor capacidad cognitiva y motriz en
comparacion con los nifios que no tuvieron dicha oportunidad (28). A partir del
nacimiento, la lactancia materna brinda un inicio de una vida saludable, siendo

considerado como un aspecto primordial para la alimentacion de los nifios.

Por tanto, la labor de enfermeria es brindar las pautas necesarias para la recuperacion
de una cultura enfocada hacia la lactancia materna exclusiva durante los primeros 6 meses
de vida y con la continuidad hacia los dos afios, esto contribuird a que cada afio puedan

salvar sus vidas alrededor de 820000 infantes. (8)

Frente a este contexto, un estudio descriptivo transversal realizado en La Asuncion, a
147 profesionales de enfermeria, cuyo objetivo fue evaluar las précticas personales y los
conocimientos sobre lactancia materna, se evidencio que el 36,1% de madres recibieron
capacitacion sobre lactancia materna exclusiva por parte de enfermeras, de las cuales el
61,9% tienen conocimiento sobre dicho tema, el 41,5% puede identificar los beneficios
de la LM, el 87,1% conoce sobre posibles complicaciones, y el 67% posee conocimientos
sobre la prevencion de complicaciones (4). Se evidencia que la mayor parte del personal
de enfermeria se encuentra en la capacidad de brindar la ayuda oportuna a las pacientes

ante posibles conflictos con el inicio de la lactancia materna.

Enfermeria tiene un rol fundamental frente a los factores que inciden para que las
madres no opten por la lactancia materna, son aspectos culturales como la pérdida de
tradiciones, mitos y creencias, nivel educacional, el trabajo, los medios de comunicacion,
la desinformacion, la falta de preparacion, entre otros aspectos. Los nifios que no son
amamantados a largo plazo pueden padecer con mayor frecuencia patologias como
dermatitis, alergias, asma, enfermedad celiaca, problemas intestinales, obesidad, diabetes,
e inclusive tienen mayor riesgo de padecer cancer de mama en la edad adulta. (34)

Muchas madres al momento del alumbramiento pueden presentar dificultades como
congestion mamaria, dolor en los pezones, sentirse ansiosas, tensas, confundidas por la

falta de experiencia, y en muchas ocasiones sienten temor o vergiienza de pedir ayuda, y
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esto puede producir graves consecuencias para el neonato. Es fundamental el rol de la
enfermeria en el proceso de lactancia materna ya que estos problemas pueden ser
manejados de una forma asertiva mediante la orientacion de dichos profesionales de la
salud, especialmente en la primera toma, asesorando la colocacion del bebé para que
pueda recibir su primera lactancia, sin su ayuda en la mayoria de los casos es un factor

determinante para el abandono de la lactancia materna. (12)

Siendo relevante el papel que desempefia el personal de enfermeria hacia la
concienciacion de la lactancia materna, que parte desde el embarazo para la ensefianza de
técnicas oportunas para que las madres puedan aplicar durante los seis primeros meses de
vida de su bebé de manera exclusivay luego pueda ir alternando con alimentos hasta los
dos afos.

Segun Braham el rol del personal de enfermeria trata de la educacion de la poblacion
en salud, en este caso a mujeres embarazadas y madres que deben recibir formacion sobre
la importancia de la lactancia materna, para lo cual es indispensable que los profesionales
tengan la informacidn y capacitacion oportuna para poder cumplir exitosamente con dicha

funcion dentro de su ambito profesional. (8)

En base a lo expuesto, mediante la revision bibliografica de diversos articulos
cientificos se obtendra informacion sobre del rol fundamental que cumple enfermeria
en el proceso de lactancia materna, para que la sociedad en general y especialmente los
profesionales de esta rama tomen conciencia sobre la importancia de la educacion a las
madres sobre la lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses edad, en los diferentes
escenarios donde labora y que va incidir directamente en el crecimiento y desarrollo de
los nifios, misma que aporta con los requerimientos nutricionales de forma natural y
sencilla, fortalece el vinculo de afecto entre la madre y el hijo, ademas de proporcionar
beneficios tanto para las madres, nifios, familia, comunidad, personal de salud, la

sociedad, el pais, y un planeta mas sustentable.

2.4. MARCO TEORICO Y ESTADO DEL ARTE

Marco tebrico
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Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) (11): “la leche materna es un
alimento vivo, que contiene células vivas, hormonas, enzimas activas, anticuerpos y al
menos 400 componentes tnicos” (p.22), que cumplen con los requerimiento nutricionales
e inmunologicos para los infantes durante su crecimiento y desarrollo. De la misma forma,
la OMS y UNICEF (1) destacan que la lactancia es: “una forma inigualable de facilitar el

alimento propicio para el crecimiento y desarrollo de los nifios” (p.22).

En base a tales definiciones, se puede deducir que la lactancia materna llega a ser la
mejor forma de alimentacion que puede recibir el bebé, ya que estd compuesta por las
vitaminas y minerales que ningun otro suplemento les puede brindar, siendo fundamental

para que puedan crecer sanos y fuertes.

Por su parte Garcia (12) sefiala que la lactancia materna es considerada como un laso
intimo entre la madre y el hijo, que les permite comunicarse, promoviendo una sensacion
de placer y bienestar mediante el contacto corporal, visual y afectivo, siendo cada vez
mas fuerte el apego. También Maglio (29) coincide que la lactancia materna establece
un vinculo estrecho entre la madre e hijo, mediante una relacion de amor, siendo este un
canal de dialogo entre los dos. Los autores antes mencionados destacan que la lactancia
materna ayuda a establecer una relacion de amor y confianza entre madre e hijo, lo cual

perdurara para toda su vida, y es un mecanismo para sentirse protegido y seguro.
Beneficios de la lactancia materna.

La lactancia materna es esencial, entre los beneficios se destaca la proteccion de los
nifios contra la leucemia; el sindrome de la muerte subita infantil; incrementa la
inteligencia de los bebés ya que muestran un incremento en su desarrollo cognitivo y
mejores resultados en su escolaridad; es mas que nutricion, porque ayuda a prevenir
infecciones, pues protege el sistema inmunitario; ayuda a prevenir sobrepeso y diabetes
tipo 2 en la nifiez; asi como también los beneficios para la madre al disminuir el riesgo
de padecer una diabetes tipo 2, cancer de mamay de ovarios; promueve el apego entre

madre e hijo; les genera seguridad y confianza a los menores.

Tipos de lactancia materna:

A demas de la lactancia materna exclusiva, existen otros tipos alternativos para la

lactancia materna como la complementaria, la mixta y la artificial (13):
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Lactancia materna exclusiva (LME): Este tipo de lactancia corresponde a la manera
de alimentacion mediante la cual se sustenta el recién nacido con leche que es producida
por el seno de la madre. Siendo éste el mejor alimento para los nifios debido a que logra
suplir sus necesidades alimenticias, brindandoles los nutrientes necesarios para su
adecuado desarrollo y estado de salud. En este tipo de lactancia Unicamente el bebé
consume la leche materna sin incluir ningun otro tipo de alimentacion sélida o liquida,

excepto vitaminas, minerales y algan tipo de medicacion si es requerida.

Lactancia materna complementaria: Cuando el bebé ya haya cumplido los seis
meses de edad, se puede ir combinando su alimentacion con otro tipo de alimentos

adecuados como papillas, coladas, etc.

Lactancia materna parcial o mixta: cuando el bebé se alimenta de leche materna de
manera conjunta con la leche de férmula, es muy comun que se dé en el caso de que las
madres no producen mucha leche materna o cuando éstas laboran y pasan muchas horas

fuera de casa.

Lactancia artificial: Cuando el nifio se alimenta Unicamente de leche de férmula
que pretenden imitar a la lecha materna, si bien es cierto que estos suplementos logran

alimentar al bebé, no suplen las necesidades nutricionales que brinda la leche materna.

Composicion de la leche materna

La leche humana posee tres funciones primordiales para la subsistencia del recién
nacido: emulsién porque es rica en lipidos y compuestos liposolubles; de suspension,
porque contiene caseinas, calcio y fosforo; y, de solucidn, porque sus principales
componentes son el agua y los componentes liposolubles. Al inicio de su alimentacion
los neonatos reciben una mayor cantidad de sustancias hidrosolubles que luego se
convierten en sustancias liposolubles, es decir con la lactancia materna el nifio estaria
recibiendo la mejor nutricién donde sus propiedades se incrementan durante la toma
completa, asi como también sus beneficios van evolucionando durante las diferentes

etapas del periodo de lactancia. (14)

Factores que inciden en la no adherencia de la lactancia materna exclusiva
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Las madres de hoy en dia presentan algunas dificultades para no iniciar con la LME
0 su temprano abandono, siendo éstas de caracter psicoldgico, social o laboral, entre ellas
estan (13):

e Edad: cuando son madres a temprana edad existe falta de experiencia, y en muchas
ocasiones no tienen el apoyo de su pareja o de su familia.

e Nivel educativo: cuando la madre posee un nivel educativo bajo puede ser una
causa para el abandono a la LME, siendo relacionada con la falta de informacion
o entendimiento de los beneficios que trae consigo la misma.

e Factores socioeconomicos: las mujeres por lo general cuentan con menor recurso
para buscar ayuda en caso de mostrarse algiin problema y optan por el abandono
ala LME.

e Aspectos laborales: cuando las madres tienen que incorporarse a su puesto de
trabajo y no tienen la suficiente informacion para sacar la leche materna y dejar a
que alguien le brinde en casa, aunque en la legislacion laboral de nuestro pais la
madre tiene derecho a su horario de lactancia, para de ésta forma el nifio pueda
recibir su alimentacion.

e Caracteristicas del parto: cuando el parto es vaginal es favorecedor a la LME, ya
que es mediada por la oxitocina y la prolactina, teniendo mayor riesgo de no
iniciar la lactancia materna las madres primiparas por su falta de conocimiento y
experiencia. Cuando el parto es por cesarea, debido a su proceso de recuperacion,
la madre no puede inmediatamente brindar la lactancia materna a su nifio, por lo
que el personal de salud debe optar por brindarles leche de formula al recién
nacido hasta que la madre se encuentre en condiciones estables.

e Informacion errénea y creencias: cuando la madre no tiene la suficiente
informacidn, cree que la leche materna es baja en calidad o su composicion es la
misma a la de la leche de férmula. Por lo que, es fundamental que el personal de
enfermeria deba brindar la adecuada informacion.

e Negacion de la madre: existe veces que la madre no admite brindar la leche
materna a su nifio por comodidad, dolor del pezén, grietas en el pezon, ideas de

estética, mastitis, entre otros aspectos.

El rol que cumple el profesional de enfermeria en el fomento de la lactancia materna
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El rol de la enfermeria es de gran importancia para la promocion de la lactancia
materna exclusiva durante los primeros meses de los lactantes, quienes deben intervenir

tanto en el embarazo como en el seguimiento del post parto (13):
Atencion en la etapa de embarazo

En la etapa de gestacion los profesionales de enfermeria deben brindar informacién
sobre la lactancia materna exclusiva para el bebé durante sus primeros seis meses de vida,
los beneficios de la leche materna tanto para la madre como para el hijo y motivar a la
futura madre a encontrarse lo suficientemente preparada con posibles problemas que se
presenten y tener conocimiento sobre los pasos a seguir en sus primeras horas de
lactancia. Las intervenciones de enfermeria en la etapa pre parto logran un aumento de
autosuficiencia que es un factor determinante en la eleccion del tipo de lactancia, lo cual
conduce a la eleccién por la lactancia materna exclusiva de su nifio en los primeros 6

meses.
Atencion en el postparto inmediato

De la misma forma, la enfermera debe mantener un seguimiento post parto donde
puede promocionar la lactancia materna de forma inmediata tras el parto, pudiendo
brindar el suficiente apoyo y la asesoria sobre cdmo amamantar al recién nacido,
informandoles también sobre las posibles complicaciones como por ejemplo el
taponamiento del pezén en la primera lactancia y brindarles la posible solucion ante

cualquier conflicto que se pueda producir en ese momento.

Ademas, de indicar el proceso de la lactancia materna, es importante que se lleve a
cabo una correcta evaluacién del mismo, llegando también a corregir creencias erréneas
mediante la informacién fiable. Ademas de la educacion sobre del valor nutricional que
proporciona la leche materna, es primordial el primer contacto entre la madre y el hijo,

ya que llega a constituir un momento decisivo para el inicio de la lactancia materna.

La informacion durante la estancia hospitalaria de la madre luego del parto por parte
del personal de enfermeria no solamente contribuye a incrementar el indice de madres
que practican la lactancia materna exclusiva, sino que ademas pueden lograr disminuir el
riesgo de que sus hijos puedan presentar diversas complicaciones tales como la pérdida

de peso, conflictos de agarre del pezon, fisuras, mastitis, etc.
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Dichas intervenciones ayudaran a la mujer a tener mayor seguridad y confianza para
su inicio en la lactancia materna, siendo el cuidado de enfermeria primordial para la

prevencion del abandono precoz de la lactancia materna exclusiva.
Atencion tras el alta hospitalaria

Cuando la madre tiene que retornar a su hogar, pueden sentirse un poco inseguras ante
cualquier complicacion sobre la lactancia materna quienes deberan ya manejar de manera
autonoma. El personal de enfermeria durante dicha etapa debera brindar apoyo efectivo
para evitar el abandono precoz mediante las visitas domiciliarias o llamadas telefonicas

encaminadas a la transmision de informacion, resolucion de dudas, atencién oportuna.

Hoy en dia es comun que las madres tengan que incorporarse nuevamente al ambito
laboral, por lo que es fundamental que la enfermera les ensefie el método de extraccién
de leche materna, donde las madres sentiran un menor nivel de estrés y ansiedad a tener
que dejar a sus nifios en casa. Siendo este tipo de atencion como puerperio inmediato en
los primeros diez dias luego del parto, tardio hasta los 42 dias, remoto hasta el primer
afio, siendo de gran interés porque incentivan de forma significativa el mantenimiento de

la lactancia materna exclusiva hasta el primer afio de vida del nifio.
Importancia del cuidado de enfermeria en pro de la lactancia

Enfermeria se constituye en la base primordial que buscan incentivar la lactancia
materna, evitar el abandono precoz de dicho proceso, lo cual trae consigo grandes
beneficios tanto para la madre como para el neonato, llegando de ésta forma a asegurar el
vinculo efectivo entre la madre y el hijo, a mas de los beneficios para la salud del menor
como la riqueza en beta carotenos, leucocitos, inmunoglobulinas y defensas para el
intestino (15).

A su vez, la produccidn de leche materna tiene que ver con el estimulo, liberacion de
hormonas, la prolactina, etc., siendo importante que se produzca mediante la succién y el
vaciado. Bajo este contexto, los cuidados de enfermeria ayudan a la madre en sus
primeros dias luego del parto a brindar solucion a conflictos con la lactancia. Siendo
primordial que la enfermera tenga un cuerpo de conocimientos formales y vivenciales,

ser una persona que brinda confianza, tolerante, y tratar de mantener una muy buena
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relacién con la paciente y demas equipo de salud, lo cual contribuye a ofrecer una
atencion de calidad.

Estado de arte

En un estudio descriptivo realizado en Caracas, con una muestra de 28 enfermeras,
que tuvo la finalidad de determinar la participacion del personal de enfermeria en las
précticas de lactancia materna exclusiva en la unidad de ginecobstetricia. Donde se
verificd que el 82% de profesionales encuestadas afirmaron que siempre identifican
situaciones donde las madres requieren de ayuda y apoyo educativo durante los primeros
momentos del amamantamiento. Asi  mismo, un 73% de enfermeras realizan
demostraciones y promaociones sobre técnicas de lactancia materna y planifican sesiones
educativas (16). En base a dicho estudio, se constata la participacion de la mayoria de
enfermeras en el proceso de la adhesion a la lactancia materna, lo cual es importante ya
que contribuye a que las madres dejen a un lado los mitos y puedan brindar la mejor

alimentacion a los recién nacidos.

Estudio descriptivo transversal realizado en Medellin, donde participaron 71
enfermeras, cuyo objetivo fue identificar los conocimientos que posee el personal de
enfermeria acerca de la lactancia materna dentro del area de ginecobstetricia. EI promedio
de conocimientos que poseen las enfermeras sobre las bases anatdémicas y fisioldgicas
para fomentar la lactancia materna desde las primeras horas del parto fue de un 75%, de
las cuales un 43% tuvieron conocimiento sobre manejo de afecciones en los pezones de
la madre (17), evidenciando que existe un gran indice de conocimiento en las enfermeras;
no obstante, alin falta nutrir mé&s sus conocimientos para que exista una eficaz

participacion.

En un estudio de no experimental, descriptivo correlacional, realizado en Per(, con
una muestra conformada por 59 enfermeras, cuyo objetivo fue determinar la relacion
existente entre el conocimiento y la practica de las técnicas de lactancia materna por el
personal de enfermeria. En los resultados se pudo verificar que el 20,34% tienen un bajo
nivel conocimientos acerca del apoyo para promover la lactancia materna, el 47,46%
medio y un 32,2% alto. En cuanto a la practica un 22,03% muestran un nivel deficiente,

el 45,76% regular y el 32,2% o6ptimo (18). Por lo que, se pudo determinar que si existe
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una relacion estrecha entre la préctica y los conocimientos que poseen las enfermeras

sobre incentivar a las madres hacia la lactancia materna.

25. PREGUNTAS DE INVESTIGACION
¢Queé actividades cumple el profesional de enfermeria en el fomento de la lactancia

materna?

2.6. OBJETIVOS
2.6.1. GENERAL

e Establecer el rol del profesional de enfermeria en el fomento de la lactancia

materna
2.6.2. ESPECIFICOS

¢ Indicar cuél es la atencidn prioritaria del personal de enfermeria para la promocion

de la lactancia materna.

e Determinar el nivel de conocimiento que posee el personal de enfermeria acerca

de la lactancia materna.

e Establecer las principales causas de abandono la lactancia materna por las madres.

2.7. DESCRIPCION METODOLOGICA
Se trata de una revision sistematica, descriptiva, con la utilizacion de la metodologia
PRISMA 2020.

Estrategias de busqueda:
La estrategia de busqueda del presente estudio tiene como objetivo evitar el sesgo de

publicacion y referencia, para lo cual se procedera a considerar los siguientes parametros:

e Palabras Clave: Lactancia materna; Rol de enfermeria

» La busqueda bibliogréfica debe exhaustiva y explicita.

» Tendra lugar en bases de datos cientificas.

» Priorizara publicaciones en el campo de la salud.

= Los parametros o filtros que ayuden la busqueda independiente en las bases de

datos cientificas, seran los siguientes:
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Asi mismo,

Elsevier, Scielo,

Lactancia materna* - embarazo* - neonato* atencion materno-
perinatal* - papel de la enferm* - adherencia a lactancia materna
exclusiva*

Atencién materno-perinatal OR papel de la enfermera en lactancia
materna

Rol de enfermeria AND atencion embarazo AND atencion post parto
Rol de enfermeria OR papel de la enfermera NOT gestion del cuidado
“Fomento lactancia materna enfermeria”

Rol? enfermeria? papel de la enfermera? atencion materno-perinatal

AND lactancia materna

se realizo una busqueda de articulos publicados en las bases de datos

Redalyc, Scopus, PubMed, Google Academic, entre otras.

Criterios de seleccién

Criterios de inclusion:

Para el desarrollo de la presente revision sistematica se considerara diferentes estudios

que cumplan con los siguientes parametros:

i. Intervalo de tiempo: 2018-2023

j. ldioma: espafiol e inglés.

k. Tipo de estudio: experimentales, Ensayos Clinicos Aleatorizados, meta analisis,

correlacionales, revisién bibliografica

I. Tipos de documentos: articulos cientificos, libros, repositorios universitarios,

blogs, paginas web, revistas de salud publica, portales de enfermeria, medicina

familiar, etc.
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. Poblacién de estudio: personal de enfermeria

Area de estudio: contexto global
Ubicacién geografica: Mundial, Latinoamérica, Ecuador.

Autoria: individual.

Criterios de exclusién:

Se procedera a excluir los trabajos que se ajusten a las siguientes caracteristicas:

g.

En las palabras claves no se encuentren términos como: lactancia materna
exclusiva, rol de la enfermeria en la lactancia materna, nifios mayores a 2 afios,.
Los estudios no hayan sido abordados desde una perspectiva sanitaria o de salud.
Los estudios no hayan sido publicados en los tltimos 5 afios.

No se encuentren publicados en bases de datos cientificas o fuentes confiables.

Extraccion de datos

Para el proceso de extraccidn de datos, se utilizé la metodologia PRISMA 2020, que

es utilizada en revisiones sistematicas que incluyen sintesis, donde es considerado un

meta analisis u otro tipo de metodologia de sintesis estadistica.

La extraccion de datos se llevara a cabo mediante una minuciosa lectura de todos los

articulos o estudios descargados en formato PDF, para luego, unificar resultados y llenar

un formulario, donde se consideraria los siguientes items:

Tema del estudio;
Apellido del primer autor;
Nombre de la revista o articulo

Lugar;

39



e Metodologia: objetivo, poblacion, muestra, tipo de estudio, resultados vy
conclusion

Estos indicadores se obtienen en base al objetivo de la revision sistematica.

2.8. RESULTADOS ESPERADOS

Con el desarrollo del proyecto se pretende generar informacion en relacion a los
objetivos planteados, dentro de estos la atencion prioritaria que debe cumplir el personal
de enfermeria para la promocion de la lactancia materna, siendo importante identificar
los conocimientos que poseen, e identificar aquellos factores que influyen en la
interrupcion de esta, a su vez sensibilizar a la poblacion lectora especialmente las madres
para gque practiquen la lactancia materna por los maltiples beneficios que brinda, no

obstante se enfatiza que este estudio sera un documento base para futuras investigaciones.

3. DIFUSION DE RESULTADOS

- Publicaciones regionales, publicaciones cientificas; libros, capitulos de libro.

4. PLANIFICACION (CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES)

a) Mayo — Octubre 2023 decimo ciclo

May Julio
ACTIVIDADES 2023 Jun 2023 2023 Ago 2023 | Sept 2023 | Octubre 2023

1021314123412 3]4]1]2]3]4]1]/2/3]4|1]2|3|4

Presentacion del
tema a Unidad de
Titulacion de la
Carrera

X X

Registro y
Aprobacién de
tema en Consejo
Directivo

Elaboracién del
Protocolo

Busqueda
bibliogréafica X| X| X
ampliada
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Analisis e
interpretacion de
los resultados

Redaccion del
informe final

Revision del
informe final por
parte del
tutor/director

Entrega del informe
de investigacion a
la Unidad de
Titulacion con el
aval del
director/tutor para
asignacion de
lectores

Revision de pares
lectores

Realizar cambios
sugeridos por
lectores

Revision y
Certificacion de
originalidad

Inicio de tramite en
Biblioteca

Inicio tramite de
fiscalizacion
(secretaria de la
carrera)

Sustentacion y
defensa del trabajo
de titulacion

5. PRESUPUESTO

Fuentes

Discriminacion

Unidades que se

Valor de cada

Costo Total (USD)

detallada de Recursos Requieren Unidad (USD)
Autofinanciado Computadora 1 500 500
Autofinanciado Internet 3 (meses) 26 78
Autofinanciado Impresiones 100 0.05 50
Autofinanciado Transporte 30 0.35 52

41




Autofinanciado

Varios

10

10

100

TOTAL

usb

780
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ANEXO 2: CARACTERIZACION DE LOS ARTICULOS

Tabla 2. Caracterizacion de los articulos

# Base de datos | Autor Afo | Titulo Disefio Objetivo del | Resultados
metodologico estudio
1) Scielo Ledny 2021 | Cuidados de enfermeria | Estudio de tipo Describir los Entre las actividades de cuidados
Huertas que fortalecen la cualitativo, cuidados de de enfermeria para fortalecer la
lactancia materna en descriptivo, con | enfermeria que lactancia materna en neonatos
neonatos de un hospital | disefio fortalecen la estan: Asegurar el cuidado de la
exploratorio lactancia materna | lactancia materna, identificar
fundamentado en | en los neonatos necesidades de cuidado, facilitar
la teoria de atendidos en la lactancia materna, brindar
Swanson y alojamiento confort, promover el compromiso
Kolcaba conjunto y de la familia e institucién, brindar
cuidados consejeria familiar, trabajar en
intermedios. equipo, aplicar normativa (9).
2| Scopus Borreroet | 2020 | Papel de la enfermeria Acrticulo de El objetivo de Es responsabilidad de los
al. en el desarrollo de la revision este articulo profesionales que cuidan a recién
lactancia materna en un consiste en nacidos pretérminos informar a
recién nacido describir las los padres de los beneficios que la
intervenciones leche materna puede aportar asi
necesarias que como los métodos de
debe realizar el alimentacion al pecho posibles
profesional de
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enfermeria para
lograr una
lactancia exitosa

para que la madre pueda llevar a
cabo una eleccién informada (10).

w

Google
Academic

Motos

2021

Papel de la enfermeria
en la Promocién y
adherencia a la Lactancia
materna exclusiva

Revision
bibliografica

Analizar la
influencia de la
enfermeria en el
inicioy
adherencia a la
LME.

La LME disminuye la
morbimortalidad neonatal, mejora
el neurodesarrollo infantil y
reduce algunas enfermedades
cardiometabdlicas en la edad
adulta. Ademas, mejora la salud y
bienestar maternos.

Proporcionar apoyo y
asesoramiento enfermero a las
madres promueve el inicio de la
LME y previene su abandono
temprano. La enfermera debe
realizar intervenciones educativas
prenatales, durante el postparto
inmediato y tras el alta
hospitalaria, adaptadas al
contexto de vida materno y para
ello requiere de una adecuada
formacion profesional (11).
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papel del profesional de
enfermeria.

lactancia materna
y el papel del

41 Google Molto 2022 | Proceso de atencion de Busqueda Poner en valor la | El papel de la Enfermeria es
Academic enfermeria en la bibliograficaen | importancia de la | fundamental en la promocién de
lactancia materna las bases de lactancia materna | ésta ya que es imprescindible
datos de Scielo, | exclusiva parala | promocionar el apoyo y
Elsevier, ademas | prevencion de asesoramiento enfermero para
de portales web | enfermedadesy | prevenir su abandono temprano.
y revistas obesidad infantil, | En consulta de Enfermeria se
digitales como asi como los deben realizar intervenciones
Portales Médicos | beneficios educativas en el periodo del
y Ocronos. econdémicos y embarazo y el postparto
sociales que inmediato para que la mujer
conlleva. pueda adaptadas al contexto de
vida materna y asi conseguir que
se instaure correctamente y que se
mantenga el mayor tiempo
posible. En el caso descrito a
continuacion se puede observar
como de importante es de la
informacion y el asesoramiento
previo (12).
5 Google Lobera et 2022 | Beneficios de la Revisién Determinar los Entre los factores que se han visto
Academic al. lactancia materna'y el bibliografica beneficios de la | que favorecen el inicio y

mantenimiento de la lactancia en
el momento intrahospitalario,
destacan: iniciar la lactancia
materna en la primera hora de
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profesional de
enfermeria.

vida, eliminar que el nifio duerma
en los nidos durante el ingreso
favoreciendo la practica del
colecho, desaconsejar el uso del
chupete hasta que la lactancia esté
bien establecida (en torno a los
15-30 dias) y no utilizar de forma
rutinaria el sacaleches en los
primeros 4 meses. En los
préximos dias postparto puede
ayudar el continuar realizando
colecho en el domicilio, animar a
la madre que asista a los grupos
de ayuda a la lactancia y
promover una salud mental
adecuada de la madre para poder
lograr un sentimiento de
satisfaccion con la lactancia3,5
(13).

(o]

Google
Academic

Novillo et
al.

2019

Beneficios de la
lactancia materna y
factores asociados a la
interrupcion de esta
practica

Revision 'y
analisis de 50
articulos de las
bases de datos de
Scielo, Redalyc,
Dialnet

Identificar los
principales
beneficios
generados por la
lactancia materna
y los factores
relacionados que

Los principales beneficios para el
nifio son el fortalecimiento del
sistema inmunoldgico, el
desarrollo psicomotor y el

vinculo afectivo madre-hijo. En la
madre, la pérdida del peso ganado
durante el embarazo y la
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contribuyen al
abandono

disminucion del riesgo para
cancer de mama. Los factores
asociados a la interrupcion de la
lactancia materna son: trabajar
fuera de la casa, estudios,
creencias inadecuadas como la
baja produccién de leche e
informacion ineficaz. La lactancia
materna fomenta una buena salud
fisica y mental del binomio
madre-hijo, pero debe ser
apoyada con informacién eficaz y
suficiente (14).

Scielo

Brun et al.

2022

Précticas y

conocimientos sobre
lactancia materna de
pediatras, ginec6logos y

enfermeras de 3

servicios de salud de San
Lorenzo y Asuncion

Estudio
descriptivo,
transversal,
realizado con
147
profesionales de
la salud de tres
hospitales
materno-
infantiles.

Evaluar las
practicas
profesionales y
los
conocimientos
sobre lactancia
materna (LM) en
el pais, de
profesionales de
la salud de tres
Servicios de
Salud de
referencia de la

El 81,3% constatd la adaptacion
de la LM exclusiva con mediana
de duracion de 6 meses. El 36,1%
recibi6 capacitacion sobre LM. El
61,9% conoce concepto de LM
exclusiva, 41,5% identificd
beneficios de la LMy 47,6%
riesgos ante su no consumo. El
81,6% conoce sobre apego
precoz. EI 87,1% conoce las
posibles complicaciones, el
67,3% tiene conocimientos para
prevenir las complicaciones. Dos
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capital y de San
Lorenzo-
Paraguay.

tercios del profesional de salud
maneja conceptos sobre LM, solo
4 de cada 10 profesionales conoce
los beneficios de la LMy los
riesgos de la lactancia artificial.
La mayoria sabe de las
complicaciones de la LM, pero no
como prevenirlas (15).

[ee]

Google
Academic

Velasquez

2020

Efectos del cuidado
enfermero basado en
teoria de Kristen
Swanson sobre
conocimientos y
aceptacion de lactancia
materna en primigestas

Investigacion
cuasi
experimental

Evaluar el efecto
del cuidado
enfermero
basado en la
teoria de Kristen

Swanson en el
conocimiento y
aceptacion de la
practica de la
lactancia materna
en madres
primigestas

El conocimiento de las madres
sobre lactancia materna cambid
entre las mediciones antes y
después de la intervencion (z = -
5,203, p < 0,05). La proporcién
de madres que no acepta la
lactancia materna disminuyo de
30% en la medicidn antes de la
intervencion a 6,66% despueés de
la intervencién. La aplicacion del
cuidado de enfermeria fue
efectivo en la mejora del
conocimiento y aceptacion de la
préctica de la lactancia materna
de las madres primigestas
estudiadas (16).
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socioculturales en el
centro de salud INFFA
Macas, periodo mayo-
octubre del 2018

tipo cuantitativa,
prospectiva,
descriptiva  de
corte
longitudinal, se
trabajé con un

socioculturales

que influyenen la
lactancia materna
exclusiva en el
Centro de Salud
INNFA Macas en

9 Google Saavedra 2020 | “Cuidados de enfermeria | Revision de la Conocer los Algunos de los factores que
Academic en la lactancia materna” | literatura cuidados de influyen en el abandono de la LM
cientifica en enfermeria para | son modificables desde el sistema
diversas bases de | establecer una sanitario, como es el caso de las
datos, de buena lactancia | grietas, el dolor mamario y la
caracter materna, mastitis.
descriptivo y identificar la ] )
retrospectivo importancia de la L_a leche mat.erna ha sido y sigue
sobre la lactancia | formacion de los 3|er.1fjo el mejor alimento que el
materna profesionales recién nacido puede toanar
sanitarios que dyrante sus prlmeros afios de ,
estan en contacto vida. Los cuidados de enfermeria
con las madres, | SON fun(_j?mentallesj en la
en las unidades promoc_lon y el éxito de la
de maternidad lactancia materna (17).
durante el
embarazo, parto
y postparto.
1 Google Gonzélez 2018 | Lactancia materna | Se realiz6 una | Conocer los | De acuerdo a las decisiones de
0| Academic exclusiva: determinantes | investigacién de | determinantes alimentacion considerando que la

leche materna es sin duda el mejor
alimento infantil que existe el 80%
de mujeres decidi6 alimentar a su
bebe de una u otra manera durante
el embarazo y el 20% decidi6 en el
nacimiento, de las cuales al mes
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universo de 30
mujeres
embarazadas Yy
30 profesionales
de enfermeria.

el periodo mayo-
septiembre 2018.

del alta hospitalaria el 80%
brindaron una lactancia materna
exclusiva, mientras el 20% realiz6
una lactancia mixta por escasa
produccién de leche y situacion
laboral, a los dos meses del alta
hospitalaria el 63,3% realizd una
lactancia mixta y el 36,7%
realizaba una lactancia materna
exclusiva. Tras la evaluacion a los
profesionales de enfermeria el
50%  poseen  conocimientos
excelentes sobre la normativa de
lactancia materna. La mayoria de
las madres inicia la lactancia de
forma natural, aunque diversas
determinantes socioculturales han
influido para que se produzca una
caida en la lactancia exclusiva. La
decision de amantar  esta
fuertemente influida por la
informacién que reciban las
madres por el profesional de salud
y por el apoyo fisico y social
proporcionado durante el
embarazo, parto y puerperio. (18)
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=

Google
Academic

Angulo

2023

Factores de  riesgo
asociados al abandono de
la lactancia materna en
madres con nifios
menores de 5 afios de la
Parroquia Borrero en el
periodo enero 2023 -
marzo 2023

Estudio
cuantitativo

correlacional vy

de
transversal

corte

Conocer los
factores de riesgo
asociados al

abandono de la
lactancia materna
exclusiva (LME)
en madres con
nifos menores de
5 afios de la
parroquia
Borrero, periodo
enero 2023 -
marzo 2023.

El 54,9% son madres casadas, el
40% tiene segundo nivel de
instruccion y el 89,6% manifiesta
tener experiencia previa en
lactancia materna; ElI 32,9%
indica a la impresién de
“insuficiente produccion de leche”
como causa de supresion de la
LME; En cuanto a la correlacion
entre factores socio —
demograficos y LME, el nivel de
estudios muestra un valor de p =
0,027. Conclusion: ElI grupo
mayoritario en el estudio fue de
mujeres casadas con edades de
entre 20 — 30 afios. Entre de los
factores mas frecuentes para el
abandono temprano se refieren a
“la escasa produccion de leche”,

Entre los factores
sociodemograficos el nivel de
escolaridad muestra una
asociacion  directa con el

abandono de la lactancia materna
exclusiva (19).
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la  produccion

efectividad entre

1 Google Pintado vy | 2022 | Lactancia materna, | Revision Sistematizar la| La lactancia materna y la
2| Academic Quinche alimentacion sistematica, evidencia alimentacion complementaria trae
complementaria y su | abordada segun | cientifica consigo una serie de efectos
efecto en el crecimientoy | los lineamientos | disponible sobre | positivos para los nifios/as: ayuda
desarrollo en nifios hasta | del método | la lactancia | a prevenir enfermedades; fortalece
los 2 afios de edad PRISMA, lo que | materna, la atencion, memoria,
llevo a | alimentacion concentracion; aporta energia;
seleccionar 23 | complementaria | contribuye en la adquisicion de
articulos y su efecto en el | destrezas y habilidades; fortalece
cientificos, crecimiento y | al sistema inmunitario; favorece la
obtenidos de | desarrollo en | recuperacion ante ciertas
fuentes de | nifios de hasta | patologias y fomenta el desarrollo
informacion: dos afios de edad | sensorial y cognitivo. Factores
Scopus, internos y externos gque actuan de
MedL.ine, forma negativa. Conclusiones: la
PubMEd, lactancia materna y la
ScIELO, alimentacion complementaria
Redalyc, aportan  los  nutrientes Yy
LILACs y Web anticuerpos que permite optimizar
Of Sciencie. el crecimiento y desarrollo del
infante (20).
1 Lilacs Lépez 2021 | El papel de la enfermera | Se realiza una | El objetivo | En la actualidad existe evidencia
3 en la promocion de la | revisién general del | cientifica de un notable descenso
(BVS) lactancia materna en el | bibliogréafica del | trabajo es | de madres que amamantan a sus
ambito rural estado actual de | conocer la | hijos debido a una carencia de

informacion adecuada sobre el
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cientifica

enfermera sobre
la efectividad de
la educacion en
la poblacién
relacionado con
la lactancia
materna.

la educacion
sanitaria sobre la
lactancia materna
en mujeres
embarazadas en
Gltimas semanas
de fecha de parto
en relacion a su
decision de
amamantar a sus
hijos/as

tema. Para ello, se hace necesaria
la participacion del profesional de
enfermeria para la realizacion de
educacion sanitaria, los programas
de educacion tienen un afan
promotor en el uso de la lactancia
natural.

En conclusion, se hace de forma
evidente la importancia del
empleo de los programas de
educacion sanitaria para la
promocion de la lactancia materna
para la promocion de la salud en la
poblacion materno-infantil, siendo
el profesional sanitario el principal
agente de salud responsable de la
actividad educadora (21).

[N

PubMed

Corredor et
al.

2018

EL ROL DE
ENFERMERIA EN LA
NUTRICION DE

NINOS Y NINAS DE 0
A 5 ANOS

UNA REVISION DE
TEMA.

Una revision de

tema, con una
muestra total de
36 articulos

relacionados con,
nutricion en la
infancia,

enfermeria y

Identificar el rol
de enfermeria
frente a la
nutricién en nifios
y nifias de 0 a 5
aflos  mediante
una revisién de
tema dentro del

El estado nutricional de los nifios
constituye la base del desarrollo
sostenible y la reduccion de la
pobreza, por lo cual los
profesionales de enfermeria en el
rol educativo y asistencial
promueven estrategias para el
fortalecimiento de los cuidados y
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afos de vida

lactancia materna
exclusiva durante
el primer afio de
vida.

nutricion, rol de | periodo conocimientos necesarios para
enfermeria frente | comprendido mejorar la adaptacion de la

a la nutricion entre los afios | lactancia materna (22).

2000y 2017

1) Lilacs Pacheco vy | 2018 | Factores que intervienen | El trabajo | Identificar  los | Los factores que inciden en la
5 Potes en la interrupcion de la bibliografico fue | factores que | interrupcion de la lactancia
lactancia materna de tipo | intervienen en la | materna fueron la insuficiente
durante los dos primeros | cualitativo interrupcion de la | cantidad de leche que las madres

producen y temen no abastecer lo
suficiente a su hijo, por lo que
optan por darles formulas lacteas
para alimentar a sus hijos, otro
factor fue el &mbito laboral o
escolar el que interrumpio la
lactancia materna exclusiva. El
profesional de enfermeria es el
encargado de proporcionale la
informacion necesaria acerca de la
importancia que tiene la lactancia
materna exclusiva durante sus
primeros 6 meses de vida, y su
complementacion en la
alimentacion del nifio hasta los 2
afios de edad (23).
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=

PubMed

Tineo

2019

Proceso de atencion de
enfermeria aplicado a
lactante menor de 32
semanas y 3 dias de
nacido  del  hospital
regional Lambayeque-
Chiclayo- 20109.

La investigacion
posee un en
foque cualitativo,
tipo descriptivo
observacional

Determinar la
efectividad de las
intervenciones de
enfermeria en el
Hospital
Regional de
Chiclayo.

A ello se aplicaron los cuidados de
enfermeria de manera eficaz
empleando intervenciones tales
como incentivar a la madre a que
brinde leche materna al recién
nacido, instruir a la madre sobre
los beneficios para la
supervivencia, la salud, la
nutricion y el desarrollo infantil,
proporcionando todos los
nutrientes, vitaminas y minerales
que un bebé necesita para su
crecimiento.

Las intervenciones pertinentes y el
cuidado humanizado de
enfermeria en un 100% garantizan
el confort y bienestar general.

Este diagndstico fue alcanzado; ya
que el lactante presenta lactancia
materna eficaz, mejorando el
agarre del pecho, madre adquiere
la capacidad para recolectar y
almacenar de forma segura la
leche, conoce de los beneficios de
la lactancia materna a libre
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demanda. Esto significa que las
intervenciones realizadas fueron
efectivas en un 100% logrando

MATERNA EN UN

lactancia materna

cumplir  con los objetivos
planteados (21).
1 Google Triana 2018 | ROL DE LA Enfoque Precisar el rol de | El rol de la enfermeria ha sido
7| Academic ENFERMERA cualitativo, las ofrecer a la madre informacion
PROFESIONAL EN EL | documental y sobre la importancia de comenzar
FORTALECIMIENTO | reflexivo ya que enfermeras a estimularse desde el primer dia
DEL VINCULO se realiz6 una profesionales con para la lactancia materna;
POSTNATAL INICIAL | revision respecto~al ) apoyando a la madre para que
ENTRE MADRE E sistematica. acompanamiento progrese y logre la extraccion del
HIJO DURANTE LA ) de Ia§ marires calostro. Buscar, determinar y
HOSPITALIZACION La b_usq_ueda en qu tienen un comunicar a la madre la
EN LA UCIN :)as S'g;'egtes _ hijo alternativa para la lactancia
Sacilso, ;ez'::;c’ hospitalizado en m.gterna de cada binomio madre-
Researchgate, laUCIN y el hijo (25).
Dialnet, Pubmed fortalecimiento
y Ebsco del vinculo entre
ellos
1) Lilacs Altamirano | 2021 | CUIDADO Investigacion Comprender el Emergieron cuatro categorias:
8 ENFERMERO PARA | cualitativa cuidado Intervenciones de enfermeria
EL INICIO DE LA | descriptiva enfermero para el | antes de iniciar la lactancia
LACTANCIA inicio de la materna, inicio de la lactancia

materna después del parto, apoyo
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HOSPITAL PUBLICO
DE CHICLAYO, 2020

en un hospital
publico de
Chiclayo 2020;
fundamentada en
la Teoria del
Cuidado de
Waldow

enfermero durante la lactancia
materna y limitaciones para el
inicio de la lactancia materna.

Las enfermeras procuran
cuidados para iniciar la lactancia
materna tempranamente, como el
alojamiento conjunto, colecho
precoz, la educacion, apoyo y
acompafiamiento a la madre, pese
a las limitaciones relacionadas
con el tipo de parto, cultura,
educacion de la madre en la etapa
prenatal y recurso humano
insuficiente (26).

© =

Google
Academic

Loayza

et

2022

Cuidado enfermero para
prevenir complicaciones
durante la lactancia
materna

Se realizé
revisiones
bibliogréficas
usando datos de
articulos y bases
cientificas de
alto impacto

Determinar el
cuidado
enfermero en la
prevencion de
complicaciones
durante la
lactancia materna

De los resultados obtenidos se
evidencio que el 37% refiere
desconocer los motivos por los
que se puede suspender la
lactancia, el 68,9%, conoce las
técnicas adecuadas para el
amamantamiento y el 82.7%
utiliza la técnica cruzada; en
conclusion el cuidado enfermero
permite intervenir a tiempo y
evitar que se presenten
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complicaciones relacionados con
la lactancia (4).

(@} \S)

Google
Academic

Gallardo et
al.

2018

ENFERMERIA EN LAS
PRACTICAS DE
LACTANCIA

MATERNA

EXCLUSIVA Y DE
LAS TECNICAS DE
AMAMANTAMIENTO.

Este trabajo de
investigacion se
encuentra

enmarcado bajo
la modalidad de

campo de tipo
descriptivo con
disefio
transversal

Determinar la
participacion de
enfermeria en las
practicas de
lactancia materna
exclusivay
técnicas de
amamantamiento
por las madres en
las unidades de
ginecobstetricia

Se realiz6 acompafiamiento y se
brindd apoyo con relacion al
desarrollo de actividades
educativas, se proporciond
material didactico a la madre,
sobre la importancia de la
lactancia materna exclusiva, y se
integra a los familiares a
participar en el cuidado de su hija
pretérmino, se alcanzo la
demostracion de la competencia
para el cuidado en el hogar. Hacer
por- posibilitar: Se posibilitaron
acciones para el cuidado
dirigidas a la madre, pero que
impactaron en el cuidado y
bienestar de su hija, dando a
conocer y observado en ella la
competencia en el manejo de la
informacion; se consiguio
resultados satisfactorios en las
actividades propuestas (27).
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El 82% de las enfermeras
encuestadas en este estudio
respondieron que siempre
identifican las situaciones en
que las madres necesitan de
apoyo educativo durante el
amamantamiento y evalla la
forma de succién/deglucién del
recién  nacido, mientras 55%
siempre identifica presencia de
dolor, pechos rojos, calientes,
endurecidos e hinchado en
tanto 36% a veces lo hace
y9% nunca los identifica

= N

Liclacs

(BVS)

Giovana
Callegaro H
et al

2021

LAS PRACTICAS DE
ENFERMERIA Y LA
INFLUENCIA
SOCIOCULTURAL EN
LA ADHESION A LA
LACTANCIA
MATERNA

Estudio
cualitativo

Describir las
practicas de la
enfermeria de
atencion primaria
y la influencia
sociocultural en
la adhesion a la
lactancia
materna.

El rol de la enfermera consiste en
el asesoramiento en el embarazo,
ya que, ademas de aumentar la
autoeficacia de la lactancia
materna de las madres, aumenta la
capacidad de resolucién de
problemas y dificultades durante
el periodo. Es en este contexto que
los profesionales de Enfermeria,
necesitan brindar un ambiente
tranquilo, seguro y confortable a
las mujeres embarazadas,
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brindandoles informacion
adecuada sobre el embarazo y la
lactancia, con el fin de mitigar los
impactos y factores que pueden
generar sentimientos negativos,
dudas. , deseos e inseguridades.

Ademas, se suman acciones
encaminadas a incentivar,
proteger y promover la LM,
especialmente en el contexto
hospitalario, evitando el uso
temprano de leche industrializada
y, finalmente, la importancia de
incluir practicas que promuevan la
calificacion  profesional  con
enfoque sobre la efectividad vy
eficacia de la AM. (25)

N

Liclacs (BVS)

Elizama
Paula
Gomes da
Rocha et al.

2021

Tecnologias de atencién
en la asistencia normal al
parto:  précticas  de
enfermeras y médicos
obstetras

Estudio analitico
transversal

Analizar las
tecnologias
asistenciales
utilizadas en la
asistencia al
parto natural por

El rol de la enfermera es fomentar
la lactancia materna dentro de la
primera hora del alumbramiento.
Tanto la OMS como los EM
consideran fundamental el
contacto piel con piel entre madre
e hijo en el posparto inmediato, ya
que el recién nacido aprende a
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enfermeras y

succionar eficazmente, se calienta

informacion las
bases de datos:
PubMed,
MEDLINE,
CINAHL via
EBSCO,
LILACS,
Cochrane
Library,

obstetras y recibe calostro, que cuenta como
la primera inmunizacion infantil,
mientras que el vinculo se
fortalece  con la  madre,
promoviendo resultados positivos
en su desarrollo. (26)
2| Scielo Querido, D. | 2022 | Intervenciones de | Esta revision de | Mapear las Las intervenciones de enfermeria
3 et al. enfermeria  promotoras | alcance se realizd | intervenciones de | para la promociéon de lactancia
de la vinculacion con los | segin el método | enfermeria que materna identificadas se dividen
recién nacidos | del Instituto | promueven el en dos grupos: en la promocion de
hospitalizados - revision | Joanna  Briggs, | vinculo afectivo | la interaccion entre los padres y el
scoping siendo las | en recién nacidos | recién nacido, es decir, la
principales con necesidad de | proximidad fisica, la promocion
fuentes de | hospitalizacion. | de la lactancia materna. En la

hospitalizacién deben aprovechar
todas las oportunidades para
alentar, educar y permitir que los
padres se involucren con el recién
nacido para que se genere el
proceso de la LM. (27)
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Academic Search

Google Scholar,

Cuiden Plus,
Cinahl, Dialnet,
Medline y
PubMed

del personal de
Enfermeria en el
proceso de la
lactancia materna
para que este sea
exitoso.

Complete

2| PubMed Almudena | 2021 EL PAPEL DE Revision El objetivo El personal de Enfermeria tiene un
4 Lara Garcia ENFERMERIA EN | bibliografica principal de este | papel fundamental en el proceso
articulo es de lactancia materna, pudiendo
LA LACTANCIA Entre las bases de realizar una actuar en lo referente a esta desde
MATERNA datos revision varios momentos de la vida de la
consultadas. s€ bibliogréfica para | mujer. En la etapa de embarazo es
en(.:uentran.. describir el papel | necesario aportar a los padres los

Scielo, Dialnet,

conocimientos necesarios para
entender las multiples ventajas de
la lactancia tanto a nivel
nutricional como inmunoldgico y
psicolégico. Es fundamental que
el personal de Enfermeria aporte a
la madre la informacion necesaria
para enfrentar los problemas
habituales que pueden surgir antes
de dar a luz, con el fin de evitar
que se produzca abandono de la
lactancia materna. Este apoyo
empieza antes del  parto,
enseflando a la madre los
beneficios de la lactancia materna,
mediante la educacién maternal y
continua en el postparto inmediato
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garantizando el contacto piel con
piel de madre y bebé para empezar
el amamantamiento en las
primeras  horas de  vida,
garantizando que la técnica, la
succion y el nUmero de tomas sean
correctos. (28)

(62 \S]

Google
Academic

Kenny de
Lopez

2018

EL ROL DEL
PROFESIONAL DE
ENFERMERIA EN
LA LACTANCIA
MATERNA

Andlisis
cualitativo

Determinar el rol
del profesional
de enfermeria en
el proceso de
lactancia materna
en las practicas
hospitalarias.

El rol del personal de enfermeria
es: Brindar material de apoyo,
charlas educativas y organizar
grupos de apoyo de lactancia
materna. Incluir al padre en el
proceso, facilitando la educacién a
la familia en la etapa de gestacion.
En la hospitalizacién apoyar y
favorecer la lactancia materna,
facilitando el contacto de la madre
y su recién nacido en las primeras
horas de vida. Aconsejar y dar
apoyo en la primera toma,
asesorando en la colocacion del
bebé para lograr un buen agarre y
el contacto piel con piel. Evaluar
posibles complicaciones. Tener
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una actitud de empatia con la
madre lactante. (7)
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