CIIMA

Revista Cubana de Medicina Militar. 2019; 48(4):736-751

Articulo de investigacion

Fortalezas y debilidades en el uso de la lactancia materna exclusiva en madres
indigenas de la ciudad de Riobamba en Ecuador
Strengths and weaknesses in the use of exclusive breastfeeding in indigenous mothers of

the city of Riobamba in Ecuador

Urbano Solis Cartas'* https://orcid.org/0000-0003-0350-6333

Keylee Alexandra Cevallos Paredes? https://orcid.org/0000-0003-2808-8537
Lorena Elizabeth Castillo Ruiz? https://orcid.org/0000-0002-5723-0240
Eulalia Teresita Santillan Mancero? https://orcid.org/0000-0002-1062-9983

Universidad Nacional de Chimborazo. Escuela Superior Politécnica de Chimborazo. Hospital Andino
de Chimborazo. Chimborazo, Ecuador.

2Escuela Superior Politécnica de Chimborazo. Chimborazo, Ecuador.

*Autor para la correspondencia. Correo electrénico: umsmwork74@gmail.com

RESUMEN

Introduccion: La leche materna ha sido considerada como el alimento ideal a ser administrado de forma
exclusiva en lactantes hasta los 6 meses. Su utilizacion se ha asociado a disminucién de la morbilidad y
mortalidad infantil.

Objetivo: Determinar las fortalezas y debilidades que inciden en la implementacion de la lactancia
materna exclusiva en madres pertenecientes a la provincia de Chimborazo.

Meétodos: Se realiz6 un estudio descriptivo en 171 madres, a las cuales se les aplicd un cuestionario que
permitio obtener informacién relacionada con sus caracteristicas generales, asi como las fortalezas y
debilidades que influyeron en la implementacion de la lactancia materna exclusiva.

Resultados: Promedio de edad de 27 afios; predominaron las pacientes casadas (54,38 %), con primaria

terminada (46,78 %) y con un Unico hijo (39,19 %). El 54,38 % de las madres aplicé correctamente la
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lactancia materna exclusiva. La fortaleza que mayor significacion presento fue la relacionada con el
mejor crecimiento de los nifios (88,17 %) y la debilidad mas referida fue la falta de descanso de la madre
(24,36 %).

Conclusiones: Existen bajos niveles de utilizacion de la lactancia materna exclusiva motivados por
debilidades como la falta de descanso de la madre, el dolor en los pezones al lactar y la falta de
informacion sobre lactancia materna exclusiva. Las fortalezas para su uso incluyen fundamentalmente el
mejor crecimiento y desarrollo del nifio, la prevencion de enfermedades y la desnutricion.

Palabras clave: lactancia; lactancia materna; leche humana.

ABSTRACT

Introduction: Breast milk has been considered as the ideal food to be administered exclusively in infants
up to 6 months. Its use has been associated with a decrease in infant morbidity and mortality.
Objective: To determine the strengths and weaknesses that affect the implementation of exclusive
breastfeeding in mothers belonging to the province of Chimborazo.

Methods: A descriptive study was conducted on 171 mothers, to whom a questionnaire was applied to
obtain information related to their general characteristics, as well as the strengths and weaknesses that
influenced the implementation of exclusive breastfeeding.

Results: Average age of 27 years; married patients predominated (54.38%), with primary completed
(46.78%) and with a single child (39.19%). 54.38% of mothers correctly applied exclusive breastfeeding.
The strength that presented the greatest significance was that related to the best growth of the children
(88.17%) and the most referred weakness was the lack of rest of the mother (24.36%).

Conclusions: There are low levels of use of exclusive breastfeeding motivated by weaknesses such as
lack of rest of the mother, pain in the nipples when breastfeeding and lack of information on exclusive
breastfeeding. The strengths for its use includes fundamentally the best growth and development of the
child and the prevention of diseases and malnutrition.
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INTRODUCCION

La leche materna es considerada como el alimento ideal en los nifios durante los dos primeros afios de
vida. Se describe que su utilizacion debe ser de forma exclusiva durante los primeros 6 meses de vida y
combinada hasta los dos afios de edad.™

La lactancia materna (LM) ha sido sefialada como una practica que favorece la relacion madre e hijo y
que permite, mediante la administracion de la leche materna, la disminucion del riesgo de aparicion en
los nifios de una serie de enfermedades dentro de las que destacan los trastornos infecciosos, alérgicos y
las enfermedades autoinmunes. También ha sido considerada la leche materna como un alimento con
elevado nivel calorico, que garantiza una adecuada nutricion y adecuado desarrollo psicomotor de los
nifios.%%

Es por esto que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) desarrolla campafias para promover el uso
de la LM exclusiva como forma de potenciar mayores indices de salud en los lactantes. A nivel mundial
se reportan porcientos de LM exclusiva en torno al 33 %, aunque existe tendencia al crecimiento en
paises desarrollados al alcanzar cifras entre 44 % y 48 %.39

En Ecuador, las cifras muestran una prevalencia de LM exclusiva del 43,8 %, la cual es superior en areas
rurales (53,9 %), en relacion al area urbana donde los porcentajes de uso son de 39,6 %. Sin embargo, se
sefiala como problema de salud el aumento de la desnutricion infantil en nifios menores de 2 afios de
edad, que llega a alcanzar cifras del 44,9 %. Se describe un bajo porcentaje de utilizacion de la LM
exclusiva como posible causa de aparicion de la desnutricion.®

En la provincia de Chimborazo la desnutricion infantil en estas edades es reportada en el 53,62 % del
total de nifios, sin que existan estudios previos que aborden el tema de utilizacién de la LM exclusiva. Se
describe que el 52,9 % de los nifios de la regiébn Andina, donde queda ubicada la provincia de
Chimborazo, reciben LM exclusiva hasta los seis meses de edad, comparado con solo el 25,4 % de nifios
de la region Costa que reciben este beneficio nutricional.®

Es por eso, que al tener en cuenta la importancia que se le atribuye al uso de la lactancia materna exclusiva
para disminuir la desnutricion infantil y la no existencia de investigaciones que aborden la utilizacion de

la LM exclusiva en la provincia de Chimborazo, se decide realizar este estudio con el objetivo de
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determinar las fortalezas y debilidades que inciden en la implementacion de la LM exclusiva en madres
pertenecientes a la provincia de Chimborazo.

METODOS

Estudio descriptivo, de corte transversal, con un enfoque mixto, en 171 madres de nifios menores entre
6 meses y dos afios. El universo de estudio estuvo conformado por 250 madres pertenecientes a los
cantones de Penipe, Guamote y Colta en la provincia Chimborazo, en el periodo comprendido entre los
meses de enero y junio de 2018. La muestra quedd conformada por 171 madres que cumplieron los
criterios de inclusion fijados para la investigacion.

Criterios de inclusion:

Madres de nifios entre 6 meses y 2 afios de edad, pertenecientes a los cantones de Penipe, Guamote y
Colta en la provincia Chimborazo.

Madres que expresaron su consentimiento informado para participar en la investigacion.

Madres con adecuado estado fisico o psicoldgico que les permita participar en el estudio.

Se utiliz6 un modelo de recogida del dato primario que permitio recopilar la informacién relacionada con
las variables definidas (anexo). Estas incluyeron cualitativas y cuantitativas. Las cualitativas estuvieron
representadas por la procedencia, ocupacion, nivel de escolaridad, estado civil, nGmero de hijos, practica
de lactancia, fortalezas y debilidades para la préctica de lactancia materna. La variable cuantitativa
utilizada fue la edad de las madres.

Se confecciond una base de datos en el programa Excel y se procesé la informacién de forma
automatizada con el paquete estadistico SPSS-PC en su version 24.0 para Windows.

La informacion fue resumida mediante frecuencias absolutas y porcentajes para variables cualitativas y
medidas de tendencia central y de dispersion para variables cuantitativas. Se estimaron los intervalos de
confianza al 95 %, el margen de error en el 5 % y la significacion estadistica fue fijada en una p < 0,05.
Se resumieron los resultados en tablas para facilitar su interpretacion.

Para cumplir con las normas establecidas por la declaracion de Helsinki para investigaciones en seres
humanos, se le explicd a cada participante los pormenores de la investigacion. Cada madre firmo el

consentimiento informado expresando su decision para participar en la investigacion. Se explico que los
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datos obtenidos serian tratados de forma confidencial y que podian retirarse de la investigacion en el

momento que lo considerasen sin necesidad de previo aviso.

RESULTADOS
Tabla 1- Distribucion de las madres segiin caracteristicas generales
Caracteristicas Madres (I71) con nifios entre & meses v dos afios P
Edad media (zfios) 716198 -
Grupos de edad (afioz)
hlenor de 20 afios I8 {1035 %) -
De 20 2 29 afios 90 (52.63 %) -
De 30 2 39 afios 402883 7%%) -
20 zfios v mas T4 (8.1 %%) -
Eegion de procedencia
Colta 91 (34077 002
Guamote 61 (33,67 %%) 0,08
Penipe 16 (9.36 %) 0,18
Ocupacion
Amz de caza 97 (36,72 %) 0,018
Empleada 24{14047%%) 0la
Estudiante ST(1I815%%) 0.1z
Trabajo propio 19(11,11 %) 042
Escolandad
Primaria B0 (36,78 %%} 0,039
Secundariz 34(31.38 %) 0,043
Tecnelogica 103,86 72) [
Universitaria T{09 %) 012
Sin estudios 201189 %) 0,083
Estado civil
Soltera 42 (24,36 %%) 0.11
Cazada 93 (3438730 0,037
Unidn Iibre 36 (21,06 7%) 0,10
Nimero de hijos
Tno &7 (30.193%) 007
Dos 36 (32.74%%) [
Tres o mas 48 (28,07 %2) 0,09
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La tabla 1 muestra el promedio de edad de las madres que fue de 27,16; con predominio de madres entre
20y 29 afos de edad con un 52,63 %. EI mayor por ciento de mujeres (54,97 %) correspondio al cantén
Colta. Existi6 un predominio de madres amas de casa (56,72 %), datos que fueron estadisticamente
significativos.

El nivel de escolaridad predominante fue la primaria terminada con un 46,78 %, seguido de la secundaria
terminada. En relacién al estado civil el 54,38 % de las mujeres se encontraban casadas. Estos datos
fueron estadisticamente significativos.

Por ultimo, se analizaron los datos correspondientes al numero de hijos; en este sentido predominaron
las madres con un hijo (39,19 %), seguidas de las de dos hijos (32,74 %) y las que refirieron tener tres o

mas hijos con un 28,07 %; estos datos no fueron estadisticamente significativos.

Tabla 2 - Distribucién de las madres segin practica de LM exclusiva

Practica de lactancia materna n T

Lactancia matemna exclusiva hasta los 6 meses 93 a4 5K

Lactancia mixta hasta los 6 meses 56 3275

Utilizacion de formula hastz los 6 meses 22 12,87

Total 100 100
p<0.03

La tabla 2 muestra la distribucion de las madres en relacion a la practica de la LM exclusiva. EI 54,38 %
refirio haber mantenido la leche materna como Unico alimento hasta los 6 meses de edad; este dato fue
estadisticamente significativo.

El 32,75 % de las madres refirié que administraron lactancia mixta hasta los 6 meses, mientras que el
12,87 % de ellas menciond la utilizacion de férmulas alimentarias. Estos datos no fueron estadisticamente

significativos.
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Tabla 3 - Distribucién de fortalezas identificadas para la utilizacion de M exclusiva

Fortalezas para la practica de lactancia materna n Yo P
Conviceion de darles el mejor alimento [y 7419 006
Existe relacion afectiva fuerte madre-hijo [T} 70,97 0,063
El mifio tendrd un mejor crecimiento ] B8.17 kN
Previenz enfermedades v 12 desnutricion a0 86,02 0043
Apoyo del esposo 57 61,29 0,073
Apoyo de Ia famihia 6l 6666 0,060
Aszezoria oportuna del personal de zalud 63 69,80 0,064
Disponibilidad de tiempo 34 58.04 0,082
Espacio adecuado para [a lactancia 40 5268 0,093
Previens enfermedades a la madre 38 6237 0.073

En la tabla 3 se muestran las fortalezas identificadas para el uso de LM exclusiva. Las referidas con el

mejor crecimiento y desarrollo del nifio y con la prevencion de enfermedades y desnutricion que fueron

manifestadas por el 88,17 % y 86,02 % respectivamente de las madres. Estos datos fueron

estadisticamente significativos.

Otras fortalezas identificadas en porcentajes importantes, fueron la conviccion de brindar un mejor

alimento (74,19 %) y favorecer la relacion afectiva en el binomio madre hijo (70,97 %). También

destacaron la asesoria oportuna del personal de salud (69,89 %), el apoyo de la familia (66,66 %), la

prevencion de enfermedades en la madre (62,37 %) y el apoyo del esposo (61,29 %). Estos datos no

fueron estadisticamente significativos.
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Tabla 4. Distribucién de debilidades identificadas para la utilizacién de LM exclusiva.

[ Debilidades para la practica de lactancia materna n L F
Incorporacion de la madre al trabajo 10 1282 0,06
Falta de tiempo parz alimentar al nifio 10 1282 0,063
SAuszencia de Ia produccion de leche 16 2031 0,069
Enfermedad de la madre [ 11,34 0.068
La falta de descanso de [a madre 1¥ 2436 .06
Con el biberon =e siente mas saciado 16 20,31 0,069
Dolor en los pezones al dar de lactar 13 23,08 0064
Falta de informacion sobre LI exclusiva 13 23,08 0,062
Incomodidad para la LI axclusiva 8 10,26 0.073
El nific no succiona hien 7 897 0,093

Al realizar el analisis de las debilidades identificadas (tabla 4) sobresale la falta de descanso de la madre
(24,36 %), el dolor en los pezones al lactar (23,08 %) y la falta de informacion sobre LM exclusiva (23,08
%). Le siguen en orden decreciente la ausencia de produccion de leche (20,51 %) y la opinion de que con

el biberdn el nifio se siente mas saciado (20,51 %). Ninguno de estos datos tuvo significacion estadistica.

DISCUSION

La LM constituye la primera accion que pueden desarrollar las madres en aras del bienestar
biopsicosocial de los recién nacidos. Mantenerla, de forma exclusiva, durante los primeros seis meses de
vida ha sido sefialado como factor protector del sistema inmune de los nifios, lo cual favorece su adecuado
crecimiento y desarrollo.®

Al analizar las caracteristicas generales de las madres se destaca un promedio de edad de 27,16 afios con
predominio de mujeres entre 20 y 29 afios, edad Optima para concebir la gestacion. Sin embargo, es
importante sefialar que 18 mujeres presentaban menos de 20 afios y 14 contaban con mas de 40 afios.
Se describe una tendencia a concebir gestaciones en edades extremas que pueden poner en peligro la vida
del nifio o la madre, o aumentar el riesgo de complicaciones. Estas complicaciones limitarian

considerablemente la capacidad de lactar por parte de la madre; de ahi la importancia de continuar
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insistiendo en planificar la gestacion dentro del rango de edad éptimo que garantice la disminucion de la
aparicion de complicaciones y una adecuada LM exclusiva.®?

Un aspecto importante que puede influir en la administracion de LM exclusiva es la ocupacion de las
pacientes. Las madres que estudien o trabajen, pueden argumentar la falta de tiempo para dedicarle a la
lactancia como uno de los factores fundamentales para desestimarla. En Ecuador, sobre todo en areas
rurales, las mujeres son las que llevan la responsabilidad econémica del hogar, fundamentalmente en la
realizacion de actividades agricolas.("8*)

En este sentido el estado ecuatoriano facilita la licencia de maternidad por tres meses; este tiempo no es
suficiente para cumplir adecuadamente con la utilizacion de leche materna como alimento exclusivo en
los primeros seis meses. Autores como Garcia Jorda reportan que en Cuba la licencia de maternidad se
extiende hasta doce meses después del parto, la madre tiene disponibilidad de tiempo para lactar a su
nifio de la forma correcta.?

La escolaridad es otro de los factores que pueden incidir en la decision de las madres sobre lactar a sus
hijos y en el tiempo de duracion de este. Se describe que las madres que presentan un nivel educacional
mayor tienden a hacer mayor uso de la LM, en contraste con aquellas madres de menor nivel
educacional.("®)

En el contexto de la investigacion existe un predominio de poblacién indigena, las cuales, en su inmensa
mayoria, brindan mayor importancia a las tareas relacionadas con la agricultura y con sus costumbres
ancestrales, que a la educacion. Esto demuestra que, a pesar de los esfuerzos realizados en el pais en
materia de educacion, aun se necesitan acciones para elevar el nivel educacional de la poblacion, sobre
todo en grupos poblacionales vulnerables. %2

El estado civil de las madres puede ser otro factor que obstaculice o facilite la LM. Las madres solteras,
al no contar con el apoyo en el domicilio del esposo o del padre del nifio deben destinar tiempo a realizar
otras actividades, lo cual puede ser manifestado como un obstaculo para la LM.7®

De igual manera el nimero de hijos puede contribuir de forma negativa en la LM exclusiva, en este
sentido al tener méas de un hijo aumentan las tareas a realizar, esto conspira negativamente con el tiempo
que debe dedicar la madre a la lactancia de su hijo. Los autores Caceres Cabrera y otros(") y Becerra
Bulla y otros® sefialan la multiparidad como un factor que limita el tiempo dedicado por las madres a la
LM.
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Al realizar el analisis del comportamiento de la LM exclusiva en la muestra de estudio se pudo observar
que a pesar de existir un predominio de la LM exclusiva hasta los 6 meses, ain su implementacion no
alcanza las cifras elevadas (superiores al 80 %) a pesar de las ventajas que ofrece esta forma de
alimentacion. Este resultado es inferior al 78,26 % de implementacion de LM exclusiva reportado por
Romero Viamonte y otros“® en Cuba y al 79,1 % reportado por Zapata y otros“*) en su investigacion
realizada en Argentina, pero superiores al 41,56 % reportado por Injante y otros en Perd.®®

La poblacion indigena, grupo étnico predominante en el contexto de la investigacion, basado en sus
creencias ancestrales, atribuye a la machica y otros alimentos propiedades alimentarias superiores a la
leche materna. Esta concepcion erronea refuerza la necesidad de realizar planes de capacitacion para
informar sobre las bondades de la leche materna como alimento esencial y exclusivo durante las primeras
etapas de la vida, esta contiene alrededor de un 65 % de proteinas del suero, con predominio de proteinas
antiinfecciosas.'®

Las madres incluidas en la investigacion refirieron una serie de ventajas dentro de las que destacan su
percepcion personal relacionada con la accion positiva de la LM exclusiva, en torno a la prevencién de
enfermedades en el nifio y al correcto desarrollo psicomotor. Distintos autores coinciden en sefialar que
una adecuada LM durante los primeros meses de vida aporta al infante un adecuado soporte nutricional,
en cuanto a cantidad de calorias y contenido de macro y micronutrientes. :6:17:18)

Investigaciones realizadas en Pert por Quintanilla y otros®” y en Chile por el equipo de investigacion
liderado por Jarpa,® atribuyen a la LM exclusiva hasta los seis meses de edad, un papel protector de la
aparicion de complicaciones nutricionales como la obesidad y el sobrepeso y de otros trastornos como la
ictericia y enfermedades infecciosas e inmunoldgicas.

El advenimiento de un nifio establece un elemento trascendental en las familias, de ahi que contar con el
apoyo del esposo y del resto del nicleo familiar constituya un factor fundamental que aporta seguridad
y estabilidad familiar. Estos elementos propician un clima favorable para la LM, facilita la disponibilidad
de tiempo para que la madre pueda dedicarse a esta tarea, de esta manera se fortalece la relacion
sentimental efectiva entre la madre y su hijo.®

Multiples son los elementos que han sido sefialados por las madres para mantener una LM exclusiva
hasta los seis meses de edad. Corresponde al equipo de salud que labora en el primer nivel de atencion

liderar la tarea de esclarecer y formar conceptos favorecedores hacia la LM exclusiva en este periodo.®
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Sin embargo, existen otras costumbres, creencias, situaciones o circunstancias que si se presentan pueden
ser catalogadas como debilidades para conseguir LM exclusiva hasta los seis meses. Dentro de estos
destacan los factores relacionados con aspectos o temas de salud de la madre, que pueden ir desde el
cansancio secundario al acto de lactar, hasta la presencia de dolor en los pezones y enfermedades
propiamente dichas, como es el caso de la mastitis entre otras. Estas situaciones son capaces de
transformar el acto de lactar en un proceso insatisfactorio para la mujer, que propicia el comienzo del
proceso de bisqueda de alternativas alimentarias para sustituir precozmente la leche materna.®

La multiparidad, el estado civil, el apoyo del esposo y de la familia son factores decisivos para que la
madre disponga de tiempo suficiente para poder amamantar a su hijo. De ahi que se atribuya un valor
agregado al riesgo materno preconcepcional como espacio y oportunidad para el analisis de estos factores
con la futura madre, en aras de solventar dificultades que puedan existir o surgir relacionadas con los
factores antes mencionados. !9

En la provincia de Chimborazo existen bajos niveles de utilizacion de la LM exclusiva. Las fortalezas de
mayor presencia que posibilitan su utilizacion son el mejor crecimiento y desarrollo del nifio y la
prevencion de enfermedades y desnutricion. Dentro de las debilidades que impiden el uso exclusivo de
la LM en los seis primeros meses de vida destacan la falta de descanso de la madre, el dolor en los

pezones al lactar y la falta de informacion sobre LM exclusiva.
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Cuestionario de investigacion

ESCUELA SUPERIOR POLITECNICA DE CHIMBORAZO

FACTLTAD DE SALTUD PUBLICA

Anexo

CARRFRA DE NUTRICTON ¥ DIETETICA

FORMULARIO BARA EL ESTUING DE Ld LACTANCIA MATERNS EXCLUSITA (LME]

EN MADRES INDIGENAS DE L4 PROVINCIS DE CHIMBORAZO. ECTADOR

A, INFORMACTON GENERAL
1. EDAD DE LAMADRE (afioz) 6. RELICION
2. FDAD DEL NINO (masas) 8.1 Catdlica
3. EESIDENCIA 6.1 Ninguna
3L En Guamote 6.3 Ora, Cual?
32 Fuera de (Guamote 7. ESTADO CIVIL
4, OCTPACION 7L Saoltera
4.1 Ama de caza T2 Cazada
4.1 Estudiante 73 Umém Libra
43 Empleada §. NUMER.Q DE HIJOS
44 Trabajo propio B.1 Unico
£, ESCOLARIDAD B2 Dias
5.1 Sin eztudioz B3 Trasz v mas
5. Primaria 9. FRACTICA DE LACTANCIAMATERNA
33 Sacundania 2.1. Excluziva hasta los 6 mazes
54, Taeneologia 91 Miixta hastz los 6 meses
55. Universidad ¥ mas 93 Formula hasta los 6 meses
E. INFORMACTION ESPECTFICA: PRACTICA DE LACTANCIA MATFRNA EXCLUSIVA
10. FORTALEZAS (Fazin de LME: Tenzo o crea) 11. DEBILIDADES (Fazdn de no LME)
10.1. Conviecion de darle el mejor alimento 11.1. Incorporactdn de la madre al trabaje
10.2. Existe relacidn afectiva foerte Madre-Hijo 11.2. Falta de tiempo para alimentar al nifio
10.3. El nific tendra un major crecinsanto 11.3. Auzencia da |2 produceidn de lache
10.4. Previene de enfermedades/desmutricion 11.4. Enfermedad de la madre
10.5. Apovo del esposo 11.5. La falta de descanso de la madre
10.6. Apoye del espeso 11.6. Com el biberdn =2 siente mis saciado
10.7. Azasoria oporfuna dal personal de Salud 11.7. Diclor de los pezones al dar de lactar
10.8. Dizponibilidad de tempo 11.E. Falta de informacion sobre la LME
10.5. Es=pacio adecuade para la Lactancia 11.9. Le resulta incdmede solo darde la LME
10.10. hde previens de enfarmedades 11.10. El nifie no sueciona bien
[Otro: |Otro:
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