ELVIS DUVAN
CEPEDA AUZ

Licenciado en enfermeria por la Universidad Politécnica Estatal del Carchi
en convenio con la Universidad Central del Ecuador. (2015)

Afo de internado Rotativo en el Hospital Eugenio Espejo- Pichincha.

Conocimientos, actitudes y practicas (CAP) en lactancia materna en
madres con niflos menores de 2 afios del centro de salud n°1 de la
ciudad de Quito. Diciembre 2014 a marzo 2015

Escuela de Enfermeria (EDE)
Universidad Central del Ecuador (UCE)
Duvan.cepeda@upec.edu.ec

Quito-Ecuador



RESUMEN

La investigacion se realizd en el Centro de Salud N°1 de la ciudad de
Quito con el objetivo de determinar los Conocimientos, Actitudes y Practicas
(CAP) de la lactancia materna(LM), en madres con nifios menores de 2
afos, lo cual es muy importante para determinar el conocimiento que tienen
las madres sobre la lactancia materna, siendo necesario reconocer su
importancia durante los primeros seis meses de vida ya que la leche de la
madre es capaz de brindar, los componentes necesarios para la creacion del
sistema inmunoldgico en el recién nacido. La OMS (2013) recomienda la
lactancia materna exclusiva hasta los seis meses de edad y complementaria
hasta los dos afos de edad, con un sustituto lacteo de reconocida
efectividad. Sin embargo algunas madres suspenden la leche materna al
bebe debido a diversas dificultades como el desconocimiento de la
importancia del calostro materno y practicas como son: La dificultad y poco
manejo para dar de lactar, asi como también comienzan a introducir
alimentos artificiales antes de los seis meses de edad sin que el mismo haya
alcanzado el desarrollo necesario para prevenir enfermedades, motivo por el
cual se desarroll6 la presente investigacion a una poblacion de 60 madres
en fase lactante, con el objetivo de promover la practica de la lactancia
materna. La investigacion fue desarrollada a través del estudio analitico,
bibliografico y descriptivo que permite establecer la problemética planteada,
su importancia, efectos negativos cuando no se practica, asi como
concientizar a las futuras y actuales madres lactantes de la importancia del
calostro materno.

Palabras claves: Lactancia maternal-Lactantes — Infante



Abstract

This investigation was carried out in the center of health N°1 of the you
take care of | remove with the objective of determining the knowledge
attitudes and practical (CAP) of the nursing maternal (LM), in mothers with
children smaller than 2 years, it is very important to determine the knowledge
that they have the mothers on the maternal nursing, it is important to
recognize the importance of the nursing during the first six months of life the
mother's milk it is able to offer all the necessary nutrients for him he/she
drinks; according to the OMS they recommend the nursing maternal sole
right until the six months of age and complementary until the two years of
age. However some mothers suspend the maternal milk due to diverse
difficulties, knowledge and practical as they are: the difficulty and little
handling to give of suckling also begin to introduce artificial foods before the
six months of age, it is for that reason that we carry out this investigation to a
population of 60 mothers hoping this work contributes and promote the
practice of the maternal nursing, this investigation it was developed through
the analytic, bibliographical and descriptive study that allows to establish the
outlined problem. The proposal is to generate change in the form of
perception of its environment and to offer to the mothers that N°1 of the city
goes to the center of health of | Remove an it supports and to promote the
nursing maternal sole right during the first 6 months of its children's life and
an appropriate introduction of complementary foods in the later stages of the

infant's life, in the facilities of the same house of health.
Key words: Suckle maternal- Sucklely - Infant
Ashapilla Yuyay
Ta rikurik yuyakta kan rurana wan ta tukuri pak rimanakuy ta chayachi
pak Mama ruray pash wiksayuk pi tikikuy ta kuna yachana hawa ruraykuna

pi kuna yachakukkuna pak ta Quito markamanta Hatun yachana wasipi

2014 kuski killamanta 2015, Yachahukpak shunkupash munaylla kakpimi



yachayta chaski usharin, chayllami yachakuy-yachachiytapash alli

paktachishpak, , runamantallatak, yuyachirimantaymanmishi
kanyachirishpak kan, mama ruraykuna wiksayukaytinka
aychatashaykuchinka, muspayachinka, shunkukunapash maypi
kakshinami kanka,kay tukuymantaka yachahakuykunata

pishiyachikatanmari. Uyaya ta kuna hillaykunatapaktachishkamanta, pi
kusha pak chayachi chayka nikichishhka fiawinchishkami karka kan ricuri
man pacha pak rikurichina. Imanishapaka wiksayuk kunamanta
yachakunapachakunapi llakita yachankapak, kutin yachakukkuna mama
kashpaka uchapashyachakunakunapika wawakunatara chapakunatarami
charin. Rayku kuna vyachakukkuna iwka fia anawn mamakuna
shukmantankichi pay pacha pak fiawpana ta uki churikuna, jichusha pak

kasna kuna yachana hawa ruraykuna.

Nishka shimikuna: Mama ruray — ruraykuna- wiksayuk
1. Introduccion

Dentro del Plan Nacional del Buen Vivir esta contemplado mejorar la calidad
de vida de la poblacién en el objetivo el cual resalta que:

Mejorar la calidad de vida de la poblacién es un amplio reto que
demanda la consolidacién de los logros alcanzados en los ultimos
seis afios y medio, mediante el fortalecimiento de politicas
intersectoriales y la consolidacion del Sistema Nacional de
Inclusién y Equidad Social. (Plan Nacional del Buen Vivir, 2013.
Pag.135)

Por esta razon, se considera importante diagnosticar los CAP que
tienen las madres que acuden al centro de salud N°1 de la ciudad
de Quito en relacion a la LM, contribuyendo de esta forma a la
reduccion de la morbi-mortalidad infantil, reduccion del riesgo de
desnutricibn y mas importante aun la implementacion de la

lactancia materna exclusiva hasta la edad de seis meses con vista

4



a la creacion en él bebe del sistema inmunoldgico, con lo cual se
contribuye a evitar anualmente la muerte de 1,5 millones de nifios y
ninas menores de cinco afios (UNICEF 2013). Mediante la
educacion y capacitacion a la madre se busca fortalecer y
asegurar un cambio en la actitud y predisposicion de la madre

frente a la LM.

2. Materiales y Métodos

El centro de salud N°1 de la ciudad de Quito, es una casa de salud de
primer nivel, la cual se encarga de brindar atencion ambulatoria a sus
usuarios, razon por la cual se decidi6 realizar el estudio del comportamiento
de la lactancia materna en las madres que acuden a este centro asistencial
en el cual van las madres que terminan el post-operatorio en el hospital,
para su posterior seguimiento, atencidn obstétrica y vacunas del recién
nacido, constituyendo estas pacientes la poblacién en la cual se realiz6 la

encuesta disefiada para determinar los CAP sobre la LM.

El presente trabajo de investigacidon es un estudio analitico, bibliogréafico y
descriptivo el cual permite identificar la realidad de como estan sucediendo
los hechos y fendmenos, evidenciando los resultados de estos; lo cual

permite tomar decisiones para resolver el problema.

Para la recoleccion de la informacién se disefi6 una encuesta la cual
consta de 21 preguntas que determinaran los CAP sobre LM en las madres
gue acuden al centro de salud N°1, aportando datos valiosos acerca de la
problematica planteada, aporte que servird para la interpretacion y analisis
de resultados.

En cuanto a los analisis e interpretacion de datos se utilizé Microsoft
Excel que permiti6 obtener los graficos y tablas de frecuencias las que
permitieron clasificar las respuestas que muestran comprensivamente los

resultados de la investigacion.



3. Resultados y Discusion

Después de realizar la encuesta a las madres lactantes que acuden al
centro de salud N°1, se obtuvieron los datos que dan respuesta a la
investigacion, con lo cual fue posible determinar las CAP sobre LM.

Tabla N° 1 Afos de escolaridad de la madre que acude al Centro de
Salud N°1.

Indicador afios de
escolaridad Frequencies Percentage
Analfabeta 0 0
Menos de 6 afios 3 5
7 afnos 13 22
10 afios 5 8
11 afos 1 2
12 afos 2 3
13 afios 22 36
14 afos 1 2
15 afos 1 2
16 afos 4 7
17 afos 8 13
Mas de 17 afos 0 0
Total 60 100

Fuente: Investigacion.

Elaborado por: Duvan Cepeda y Gabriela Cajas.

Anélisis

La tabla N° 1, refleja los conocimientos y actitudes en la practica de la
lactancia materna, segun los afios de escolaridad de las madres
evidenciandose un nivel de escolaridad aceptable, por cuanto no existe
analfabetismo, la tercera parte de ellas tiene estudios a nivel primario hasta
el ciclo basico, mientras las demas alcanzan el bachillerato y estudios a nivel
superior, siendo esto favorable para la mejor captacion y desarrollo de los
CAP en LM.



Tabla No. 2 Laedad del bebe en meses que acude al Centro de Salud
N°1

Indicador Frequencies |Percentage
1. RN 3 5
2. 1 mes 3 5
3. 2 meses 9 15
4. 3 meses 1 2
5. 4 meses 5 8
6. 5 meses 3 5
7. 6 meses 2 4
8. 7 meses 3 5
9. 8 meses 5 8
10.9 meses 3 5
11.10 meses 4 7
12.11 meses 0 0
13.12 meses 8 13
14.13 a 24 meses 11 18
Total 60 100

Fuente: Investigacion

Elaborado por: Duvan Cepeda y Gabriela Cajas

Anélisis

En la Tabla N° 2, segun edad del bebe en meses, se aprecié en los
totales, que predominan los nifios en edades comprendidas entre 0 y 11
meses con el 69%, mientras que los nifios con edades entre los 12 y 24
meses apenas se reconocen un 31%. De acuerdo con estos resultados, se
concluye que es favorable que los nifios sean menores de 1 afio, ya que de
esta forma se puede empezar lo mas pronto posible un asesoramiento y

apoyo adecuados en materia de lactancia materna



Tabla No. 3 Conocimientos sobre las leyes de LM en el Ecuador

Indicador |Frequencies |Percentage

1.Conoce 3 5
2.Desconoce 57 95
Total 60 100

Fuente: Investigacion.

Elaborado por: Duvan Cepeda y Gabriela Cajas

Anélisis

En la Tabla N° 3, segun los conocimientos sobre las leyes de LM en el
Ecuador, se visualizé que un porcentaje elevado que las madres no conocen
las leyes en el Ecuador, lo cual representa una desventaja para que las
madres trabajadoras puedan ejercer su derecho al tiempo estipulado
legalmente para la LM, y asi continuar con la aplicacion de esta practica,
haciéndolo de la mejor forma y asegurando una lactancia adecuada para su
bebe.



Tabla No. 4 ¢Por qué alimentar con formula durante las primeras horas

de vida al Recién Nacido?

Indicador Frequencies |Percentage

1. La férmula facilita la
salida de las primeras
heces del bebé 11 18
2. La leche materna se
demora mas en bajar y es
mas dificil establecer la
lactancia materna 31 52
3. La férmula es rica en
vitaminas lo que aumenta
las defensas

del bebé 18 30

Total 60 100

Fuente: Investigacion.

Elaborado por: Duvan Cepeda y Gabriela Cajas

Andlisis

En la Tabla N° 4, segun los conocimientos sobre la férmula, se mostro
que el 52% de las madres opinan que al alimentar con férmula al bebe
durante las primeras horas de vida, la leche materna se demora mas en
bajar y es mas dificil establecer la lactancia materna, lo que indica un
porcentaje aceptable de conocimiento en cuanto a la alimentacion artificial,
evidenciandose la necesidad de propiciar conocimiento acerca del uso de la

leche de formula en lactantes y sus ventajas.



Tabla No. 5 ¢,Cdmo obtener éxito en la lactancia?

Indicador Frequencies |Percentage

1. Tomar abundantes
liquidos para aumentar la

produccion 23 38
2. Una actitud positiva frente
al amamantar 1 2

3. Poseer senos grandes
para producir abundante

leche 6 10
4. Tener condiciones
nutricionales 6ptimas 6 10

5. La posicion adecuada del
bebé al momento de lactar
para que tenga un agarre
correcto al pecho 24 40

Total 60 100

Fuente: Investigacion

Elaborado por: Duvan Cepeda y Gabriela Cajas

Analisis

En la Tabla N° 5, segun el éxito para la lactancia, se encuentra que el
40% de las madres opinan que para tener éxito en la lactancia materna, es
necesario una posicion adecuada del bebé al momento de lactar para que
tenga un agarre correcto al pecho, a este porcentaje le sigue el 38% de
madres que opinan que lo mas importante es tomar abundantes liquidos
para aumentar la produccion de leche. La misma tabla muestra un 10%
acerca de lo importante que es llevar una nutricion adecuada y de esta
forma proporcionar los nutrientes que el recién nacido requiere para su

crecimiento, desarrollo y salud en general.
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Tabla No. 6 ¢Qué tiempo se debe ocupar al amamantar?

Indicador Frecuencias |Porcentaje

1. 15 minutos por
un pechoy 15
minutos por el

otro 12 20

2. 10 minutos por

el primer pecho y
20 por el otro 9 15

3. No existe un

tiempo ideal, el
bebé debe vaciar
completamente el
un pecho, antes de
pasarlo al segundo
pecho 39 65
Total 60 100

Fuente: Investigacion

Elaborado por: Duvan Cepeda y Gabriela Cajas

Andlisis:

En la Tabla N° 6, segun tiempo al amamantar se identific6 que hay un
predominio de madres (65%) que no utilizan un tiempo determinado para dar
de lactar, él bebe debe vaciar completamente un pecho antes de pasarlo al
segundo, resultado que es positivo en cuanto a conocimientos de la madre
sobre las técnicas correctas para un buen amamantamiento, aunque todavia

resulta insuficiente, pues el porcentaje a alcanzar debe ser total.
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5. Conclusiones y Recomendaciones

5.1 Conclusiones

Las madres del centro de salud N°1, el 57% no recibié consejeria
materna durante sus controles prenatales, recibiéndolo el 70% de las

madres donde nacio el nifio lo cual favorece una practica saludable.

Reconocer y cambiar actitudes negativas frente a la lactancia materna
generan la adopcién de un nuevo modelo de atencién en la salud que se

refleja en un perfecto estado nutricional del recién nacido.

Una adecuada capacitacion y orientacion acerca de la lactancia materna

contribuye a un 6ptimo crecimiento y desarrollo en los recién nacidos.

5.2 Recomendaciones

Dar a conocer a las mujeres de los beneficios que ofrece la leche
materna transcurridos los primeros minutos de vida hasta los 2 afios de
edad, teniendo en cuenta que a partir de los 6 meses de edad, se
alcanza un 6ptimo crecimiento y desarrollo del infante si lacto bien.
Practicar el apego precoz ya que ayuda a crear un vinculo afectivo
madre e hijo.

Continuar con la educacion y refuerzo de los conocimientos que tienen
las madres acerca de la lactancia materna por medio de charlas

educativas.
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8. Anexo

UNIVERSIDAD CENTRAL DEL ECUADOR
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
CARRERA DE ENFERMERIA
ENTREVISTA CAP EN LACTANCIA MATERNA

Unidadde Salud...........coooveiiiiiiiii.. ..

Esta entrevista tiene como objetivo, levantar informacion sobre los conocimientos actitudes y précticas CAP en lactancia
materna, para conocer la realidad de esta préctica saludable e identificar areas de trabajo para apoyar la lactancia materna en la

comunidad.

Procedimiento: Debe presentarse a la madre, indicar el objetivo de la entrevista y con respeto ir presentando cada una de las
preguntas. Coloque un circulo al numero que corresponde a la respuesta sefialada por la madre entrevistada. Si es una
pregunta de multirespuesta, dibuje un circulo en el nimero de cada una de las respuestas

Ejemplo: El tiempo recomendado para el amamantamiento es:

No existe un tiempo ideal, el bebé debe vaciar completa—mn@e el un pecho, antes de pasarlo al segundo pecho...... 5

Poblacién Obijetivo: Aplicar a la madre lactante con nifio menor de 2 afios que acude a la Unidad de Salud.

l. Informaciéon General

1.Escolaridad Materna en afios:
(7 afios primaria; 6 afios secundaria; 4 afios a 5
afios Universidad)
2. Edad de la madre: afios
3. Numero de hijos:
4. Edad del bebé en meses
O nifio menor de 2 afios
5. Trabajo materno :

[]

6. Recibié consejeria sobre lactancia materna en el centro
asistencial donde se controlé el embarazo?

No.....2
7. Recibié informacidn acerca de la lactancia materna en el
centro asistencial donde nacié su hijo(a):

Si......1

No....2
8. Tiempo que transcurrié entre el nacimiento y la primera
mamada reporte en minutos...............minutos......... Horas?

9.Realice esta pregunta si el bebé, al momento de la
entrevista NO se alimenta de leche materna:

Hasta que mes de edad, le dio leche materna exclusiva?........
1

2

Il. CAP en Lactancia Materna
10. Seleccione uno de los beneficios mas importantes de la
Lactancia Materna exclusiva:
- Aporta al bebé grandes cantidades de hierro.................... 1
- No contiene grasas lo que faciliata la digestion del bebé.. 2
- Protege al bebé de infecciones respiratorias y diarreas.. 3
- Contiene muy pocas cantidades de proteina lo cual facilita
la digestion del bebé
- Contiene grandes cantidades de proteina para que el bebé
aumente de peso....
SO0t
anotar

11.La lactancia materna debe ser:
- Exclusiva hasta los seis meses y complementaria hasta los
dos

- Exclusiva hasta los seis meses y complementaria hasta el
PrIMEr Afi0.. ittt s

2

- Exclusiva hasta los seis meses, luego se debe incorporar

mas

formula cereal

complementar......

para
.3

12. El tiempo recomendado al amamantar es:

- 15 minutos por un pecho y 15 minutos por el otro................

1

- 10 minutos por el primer pecho y 20 por el otro....................2

- No existe un tiempo ideal, el bebé debe vaciar completa-
mente el un pecho, antes de pasarlo al segundo pecho...... 3

13. La propiedad més importante de la leche materna de
los
primeros dias llamado calostro:

- Favorece la produccion de

Bebl. .o
.......................... 2

- Es rico en agua y
FIDra. 3

- Aumenta las defensas del
beEbE. ..o 4

14. Sabe Ud. Cuéanto tiempo dura la leche materna

- Al ambiente dura..... horas (6) acierta 1
No2

- En refrigeracion dura.....dias (3) acierta 1
No2

- En congelacion dura....... meses (3) acierta 1
No2

No contesta................... 3

15. Sefiale el aspecto mas importante para el éxito de la
lactancia materna

Tomar  abundantes  liquidos  para  aumentar la
PrOAUCCION. . ...euieiieteii e
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16. En cuanto a la produccién de leche, sefiale la opcion

que considere correcta:

- Si un bebé deja de succionar el pecho, ese pecho deja de
producir

- El dolor y el estrés de la madre no influyen negativamente
en
la produccion de

- La madre debe tomar abundante leche, agua de paraguay,
coladas, cerveza para aumentar la produccion de leche..... 3

17. Al alimentar con féormula al bebé en las primeras
horas de vida, se obtiene como resultado:

La féormula facilita la salida de las primeras heces del
bebé...1

La leche materna se demora méas en bajar y es mas dificil
establecer la

lactancia

18. Para que la mamada sea buena y el bebé quede
satisfecho, se debe observar lo siguiente:
Las mamadas deben ser rapidas y el mentén no debe tocar el

Los labios del bebé deben tomar el pezén y gran parte de la
areola (la zona café que rodea el pezdn) quede dentro de la

............................... 2

El bebé debe agarrar solo los pezones con los labios para no

Maltratar las

8182 0 I
3

El labio inferior del bebé debe agarrar solo el pezén y no la
areola para que no produzca nauseas en el

19. De acuerdo a la ley en el Ecuador. Cuantas semanas
de licencia tiene derecho la madre con relacion laboral
luego del parto?...................

Segun la respuesta, la entrevistadora registrara:

Conoce............ 1

Desconoce..... 2

20. Actitud hacia la lactancia materna. Pregunta: su
actitud
frente a dar de lactar a su bebé le calificaria como:

Con dificultades..2

21. Précticas de la lactancia materna: Si

No

-Lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses 1 2

-Amamantamiento NOCtUINO............covveviiiiniineninnnn. 1

2

-Lavado de manos para amamantar......................... 1

2

-Amamantar antes de salir de casa y dejar leche

refrigerada. . ........ooiiii
.1 2

Una actitud positiva frente al
AMAMANTAT. ... vt oae 2

Poseer senos grandes para producir abundante leche......... 3
Tener condiciones nutricionales
OPHMAS. . o.ueeeeeeieieiiiieiieeaenen 4

La posicion adecuada del bebé al momento de lactar para
que tenga un agarre correcto al
PEChO. . i 5

22. Principales Causas de suspension de la lactancia
materna:

- Produccion insuficiente de leche.................c.oooiiine 1

- Sustitucion

formula..........cooii

- Dolor

QAMAMANTAT . ...ttt e

- Sugerencia de alguna persona

EMDATAZO. ...ttt

- Mucho

HEIMPO. e et

INVEITAO. ..ot e

- El o la bebé no duerme toda la noche..................... 8

- Caida de los

Preeclampsia. ... ...o.ouieieiiiii
12

- Condicion de enfermedad del nifio....................... 16
- Intolerancia a la
Jactosa. .. ..c.euiviiii 17
- Alergia a la proteina de la leche............................ 18
- Complicacion del parto.............oeoveveeiuiiniiiniineniininn.
19
- El nifio no ganaba suficiente peso.......................... 20
- Recomendacion del pediatra.............cooovviiiinn.. 21
- A peticion de su
O (I PP 22
- El 0 la bebé no se
llenaba........c.coeiuiiiiiiiiiiinin 23
- Negacion de la licencia por lactancia por

parte del
empleador. .. .....oeuiuiiiii 24
- Otra causa,

23. Temas sobre los que le gustaria a la madre obtener
mayor informacion acerca de la lactancia materna:
Alimentacion de la madre durante la lactancia

Mecanismos para mantener o aumentar la produccién de LM
2

Extraccion y conservacion de la leche
Materna. .......o.vevenennnns 3
Leyes que protegen la LM en
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Ecuador..........cooiiiiiiiiiiii 4
Apoyo de la familia a la lactancia

Técnicas de
AMAMANTAMICNTO. ...\ uits st et itereteiteeeteeeeeeieeneeeaneans

7

Calidad del la leche
I 11§ 1T F PPt 8

Otro:

anotar

TERMINAR AGRADECIENDO A LA MADRE POR SU VALIOSO
TIEMPO

Nombre de la Interna Rotativa:..

Este formato de entrevistas ha sido adaptado en base a dos
importantes fuentes, que se citan a continuacion

Fuentes: Direccion de Estudios Nutricionales.(2013). Libro de Cédigos-
C imi de pr les y madres de lactantes (zonas urbanas, rurales,
indigenas)sobre lactancia materna, CPMLM Venezuela

Articulo cientifico. Conocimientos, actitud y practica sobre la lactancia materna
en mujeres en periodo postparto de un hospital de tercer nivel.(2014)
recuperado de la Red de Revistas Cientificas de América Latina, el Caribe,
Espaiia y Portugal
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