NOTAS DE INVESTIGACION

ISSN 2707-4676 (print edition)

CORN

o
ISSN 2707-4684 (online edition) <

# Current Opinion
Nursing &

Early introduction of materialized milk to term infants, in
mothers who attend the Villa Dolores Health Center

Rodriguez-Andrade, Maria Luisa; Quispe-Troche, Marisol

Rodriguez-Andrade, Maria Luisa *
ramlu_29@hotmail.com

Universidad Catélica Boliviana San Pablo, Bolivia
Hospital del Nifio Dr. "Ovidio Aliaga Uria", Bolivia
Quispe-Troche, Marisol

Universidad Catdlica Boliviana San Pablo, Bolivia
Hospital del Nifio Dr. "Ovidio Aliaga Uria", Bolivia

Current Opinion Nursing & Research
Universidad Catélica Boliviana San Pablo, Bolivia
ISSN: 2707-4676

ISSN-e: 2707-4684

Periodicidad: Bianual

vol. 2, nim. 1, 2020

Recepcion: 01 Mayo 2019
Aprobacion: 01 Abril 2020
Publicacién: 01 Junio 2020

URL:

Current Opinion Nursing & Research

Esta obra estd bajo una

S?\meli

Resumen: El presente estudio trata de determinar si existe
exclusividad de alimentacién con leche materna en nifios
menores de seis meses, y los factores que involucran la sustitucién
con leche de formula. Se trata de un estudio descriptivo, de corte
transversal, con abordaje cuantitativo, en el que se entrevistaron
a 105 madres que acudieron al Centro De Salud Villa Dolores
durante en el periodo mayo a junio. La muestra fue seleccionada
por muestreo no probabilistico e intencional, La recoleccion
de la informacién a través de un formulario estructurado, la
presentacion de datos a través del programa Excel versién 2010.
Se encontrd que el 77% de la poblacién se incluye entre edades
15y 30, el 56% de ellas madres de bebes menores de 6 meses, 72 %
de estas afirman lactancia exclusiva y en 28% reemplaza con leche
de formula. Las razones para elegir leche materna indican que
son favorables para él bebe en 76%, para la leche de férmula 45%
poca frecuencia de produccidn y 39% por situaciones laborares
de la madre. E1 78% de las madres no recomiendan el uso de leche
de formula. La mayoria de las madres alimentan a sus bebes con
leche materna hasta el primer afo.

Palabras clave: Lactancia materna, sucedidneos de la leche
materna, lactancia exclusiva, Leche de formula.

Abstract: The present study tries to determine if there is
exclusive feeding with breast milk in children younger than
six months, and the factors that involve the substitution with
formula milk. This is a descriptive, cross-sectional study with a
quantitative approach, in which 105 mothers who attended the
Villa Dolores Health Center were interviewed during the period
from May to June. The sample was selected by non-probability
and intentional sampling, the collection of information through
a structured form, the presentation of data through the Excel
2010 version program. It was found that 77% of the population
is included between ages 15 and 30, 56% of the mothers of
babies younger than 6 months, 72% of them affirm exclusive
breastfeeding and in 28% they replace with formula milk. The
reasons for choosing breast milk indicate that it is favorable for
him to drink 76%, for formula milk 45% infrequent production
and 39% due to the mother's labor situations. 78% of mothers
do not recommend the use of formula milk. Most mothers feed
their babies’ breast milk until the first year.
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INTRODUCCION

La alimentacién es una parte importante en el desarrollo de la nifiez, la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) recomiendan que la lactancia materna
(LM) sea exclusiva, dentro de los primeros seis meses de vida'.

Existen estudios que indican que los nifios/as amamantados adquieren factores protectores, nutricionales
y psico-afectivos, mejorando sus relaciones sociales a lo largo de su vida, para la madre, la lactancia reduce
el riesgo de hemorragia postparto, menor riesgo de sufrir cincer de ovarios y mama, asi como depresiéon
post parto”>*>. Es prioridad de la salud publica en Bolivia mediante segtin ley 3460 la atencién integral
del binomio madre/hijo(a), fomentar y proteger la lactancia natural (LN), mediante la regulacién de la

comercializacién de suceddneos de la leche materna y otros productos relacionados®. Las necesidades de

energfa y nutrientes del lactante empiezan a ser superiores, a lo que puede aportar la leche materna a partir

de los seis meses, iniciAndose con la alimentaciéon complementaria7.

La Academia Americana de Pediatria®, en un inicio y posteriormente la Sociedad Europea de
Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica’ establecieron que la alimentacién complementaria
(AC) debe ser considerada como la incorporacién de otros alimentos y liquidos diferentes a la leche materna
(LM), y a las férmulas ldcteas infantiles, con el fin de llenar las brechas de energfa y nutrientes, que éstas no
puedan ser capaces de proporcionar. También en necesario reconocer que la AC implica cambios metabdélicos
y endocrinos que influyen en la salud futura del nifio: “AC futuro del adulto™.

La OMS el aio 2012, crea una estrategia para contribuir a alcanzar las metas que se encuentran las descritas
enla Estrategia Mundial parala Alimentacién del Lactante y del Nifio Pequefio, para reforzar las legislaciones
nacionales relativas al Cédigo“’lz.

El presente trabajo de investigacion, se realizé en madres de niflos menores de un afio, con el fin de
establecer si existe exclusividad de leche materna en nifos menores de seis meses e identificar los factores que

influyen en el cambio de leche materna por leche de férmula.

MATERIALES Y METODOS

Estudio descriptivo, con una delimitacién temporal siendo de corte transversal. La recoleccion de datos se
realizé mediante entrevista a madres de nifios menores de un afo, que asistieron al Centro de Salud Villa
Dolores en la ciudad de El Alto, durante los meses de mayo-junio 2017.

El instrumento un formulario estructurado con 18 respuestas cerradas y codificadas, fue sometido a una
validez de contenido, consideré las variables edad, estado civil, ocupacién, grado de escolaridad y otras para
el cumplimiento de los objetivos propuestos.
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Explicado el objetivo, y previa lectura del consentimiento informado al inicio de cada entrevista, se
realizé el llenado de los formularios de recogida de datos con cada madre, respondiendo las preguntas sin
dejar espacios en blanco, en diferentes dias para lograr una muestra de 105 madres calificado como no
probabilistico, por conveniencia.

Las edades de los nifios de las madres seleccionadas se dividieron en dos categorias, aquellos que se deberian
alimentar con lactancia materna exclusiva LME es decir menores a 6 meses (n=46) y aquellos que tienen AC
mayores de 6 meses (n=56).

Con laayudadel sistema operativo Windows programa Microsoft Excel 2010 y Office se elaboré diferentes
tablas para las variables: edad, estado civil, grado de escolaridad, ocupacién, los resultados de variables
estudiadas fueron descritas en tablas y figuras utilizando el programa Excel versién 2010.

RESULTADOS
TABLA 1
Datos socio epidemiolégicos de la poblacién encuestada
Variable Categorias Frecuenclia  Porcentaje
Edad 15-30 a1 77
o 31-45 24 23
) Soltera 17 16
Estado 10 tibre 56 53
civil
Casada 3z 30
Primaria 23 22
Nivel de Secundaria 44 42
educaclon Bachiller 28 27
Universitario 10 9
Estudiante 27 26
. Labores de 42 140
Ocupacion casa
Profesionales 9 9
Comerciante 27 26

Entre aquellas madres con nifios menores de 6 meses se determiné que 72% (n=33) de ellas alimentaban
a sus hijos con LME mientras que en el restante 28% (n=13) la alimentacién con leche materna no era
exclusiva.

Las madres refieren que la LM es importante por diferentes razones, citan varias de ellas como motivo
para realizar esta modalidad de alimentacién en sus hijos, de ahi 42% indican que brinda proteccién
contra infecciones gastrointestinales, 30% son fuente de energfa y nutrientes, 12% indican que promueve
inteligencia y rendimiento escolar, 6% dicen que aportan beneficios para las familias, 6% indican que reduce
el riesgo de cancer y ayuda a espaciar los embarazos y 3% indican que previene el sobrepeso.

También se pregunté sobre las razones por las que las madres decidieron alimentar a sus hijos con leche
de férmula, los argumentos para esta decision son diversos entre ellos, los méds importantes que se pueden
indicar son que el 45% lo hacen por la hipogalactia (produccién de leche disminuida), 38% lo hace por razones
laborales de la madre que impiden que la madre amamante a su hijo, 2% por dificultades del bebe para coger
el pecho y 6% por la escasa ganancia de peso del nifio.

Cuando se pregunta a las madres sobre cual la persona fue de mayor influencia para decidir el cambio de
alimentacién de leche materna exclusiva a alimentacién complementada leche materna y leche de férmula,
las respuestas se encuentran en la figura 1.
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FIGURA 1
Personas de mayor influencia para decidir el uso de la leche de férmula para alimentar a su hijo

Este resultado indica que el 45% de las madres decidieron este cambio por si mismas, menor influencia la
tiene el conyugue.

Entre otras variables estudiadas, la frecuencia de alimentacion con leche de férmula indica, 69% a veces y
41% siempre. Con referencia a nombres comerciales de productos con leche de férmula: consumen 48% de
las madres NAN (32), BEBELAC (18) 28%, PIL (12) 18%, otros (4) 6%. Un 85% (55) sefialan que realizan
la preparacién de la dilucidn de la leche de formula (LF) segtn especifica la etiqueta del envase.

El 78% de las madres encuestadas no recomienda el uso de LF.

DISCUSIONES

A nivel mundial, unicamente el 35% de los bebés son amamantados durante sus primeros cuatro meses
de vida'?, también se debe senalar que la falta de LME produjo 1.06 millones de muertes por ano a

nivel mundial'®, si asociamos la presencia de problemas de lactancia (lactogénesis tardia, lactancia materna
sub6ptima, y pérdida de peso infantil), en el periodo de inicio del postparto, con otras poblaciones, las
dificultades de la lactancia temprana (LT), conduce a la suplementacién, y a la vez interrupcién temprana
de la LM, hay evidencia en poblaciones dificultades a la LT, y conducen a la suplementacién, conduciendo
a su interrupcion tempranals’lé’w.

Estudios similares revelan 78.9% de madres participantes alimentan a su hijo con LME, 8.9% restante

alimenta a su hijo con LF". Resultados relacionados indican 37.6%, y en paises latinoamericanos el 40% de

los lactantes recibieron la misma durante los primeros seis meses's,

En el presente estudio el 72% en bebes menores de 6 meses, la LME, coincidiendo con datos de OPS que
senala que en algunos paises de América Latina como Bolivia, Ecuador, Guatemala y Pert se reportaron cifras
superiores de practicas LM, ya que la mitad de los nifos fueron inclusive amamantados hasta el segundo afio
de vida, con edad media en que los nifios dejaron de amamantar fue a los 22.6 meses'*** Con referencia a
la edad, un estudio indica que menores de 20 afios predominaron de forma significativa en el grupo que no
dio LM a bebes de menor de 6 meses, nuestros resultados indican que de 105 madres 77% se incluyen entre
edades de 15 a 30 afos*..

Tanto el grado de escolaridad y formacién universitaria son directamente proporcional al nivel de
conocimiento de los beneficios de la LME ¢ inversamente proporcional a decidir sobre el uso de FL y la causa
de la iniciacién del abandono??, en otro estudio similar realizado en Colombia'?, coincide con otros autores

de las mismas caracteristicas, en nuestro estudio 64% no llegaron a Bachillerato, solo y9 % son profesionales.
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La ocupacién es un dato muy importante para decidir con que leche alimentar al nino/a, el hechode contar
con una profesion, oficio o un negocio implica el descuido del bebé y el uso irracional de la LE** otros autores
indican que las madres que se ocupan de labores de casa se dedican a sus bebés y brindan LM aunque a veces
incurren en el uso de LF", resultados que coinciden con los arrojados con estudio de Pinar del Rio quien
planteo que existe una asociacién directa y significativa entre la préctica de la LM y la ocupacién de la madre
y expresaron que las amas de casa lactaron més que las que estudiaban o trabajaban con aquellas que no lo
hicieron'. El presente estudio, indica que un 40% su ocupacion es labores de casa, estudiantes y comerciantes
ambos con 26% y solo 9 % profesionales. Se afirma que sobre todo estudiantes dejan al bebe al cuidado de
otra persona o familiar. Otros datos afirman que la madre trabajara o estudiara no tuvo significacién desde

el punto de vista estadistico para que la madre diera LME?. Estos resultados son similares a los descritos

por Diaz-Tabares et al’®. El reemplazo de la LM por la de férmula es una situacion que aumenta el riesgo de
enfermedades en los lactantes, ya que la leche maternizada o de férmula no proporciona la misma protecciéon
inmunoldgica de la LM?% . Aun considerando que existe afirmaciones que las formulas segin su composiciéon
puede asemejarse en un 90% a la LM,

En el presente estudio la LF remplaza ala LM en menores de seis meses en 28%, mayores de seis meses 27%,
remarcando que el 61% en este ultimo grupo alimenta con ambas leches. Referido a frecuencia de uso a veces
69%, y siempre 41%, las recomendaciones para el uso en la preparacién de los mismos remarcan que debe ser

garantizadaZI. EL 82 % de las madres encuestadas preparan las diluciones segun las indicaciones de la etiqueta.
Esta perfectamente demostrado, que biolégicamente la casi totalidad de las mujeres pueden amamantar

de forma exitosa'>. Estudios mencionan las razones por las que no amamantan al bebe, sefialan debido a que
tiene problemas con el pezén, la baja produccién y secrecion de leche?, o deciden motivadas por la cultura

de su familia®.

La escasa secrecion de LM puede deberse a varios factores entre ellos nutricionales, fisioldgicos y el hecho
de que la madre no sea constante con la estimulacién debido a su ocupacién®. En el estudio actual madres
tomaron la decisién, debido a la hipogalactia'” 45%, o situaciones laborales 39%.

Se considera que la LM es una decision individual y que la madre es la inica responsable de su éxito aunque
también lasociedad influye de sobremanera, se evidencia que en gran medida deciden bajo lainfluenciade otra
persona®’. En resultados del grupo de estudio 47% de las madres deciden por la LF y el 26% por influencia del
entorno familiar o finalmente su médico les dio como segunda alternativa 22%. Las madres del estudio eligen
las marcas NAN su costo es 75 Bs., de 400 g que puede alimentar aproximadamente una semana, BEBELAC
més econdémico 53 Bs., mismo peso y duracién que el anterior, este dato refiere el poder adquisitivo de la
madre o la familia.

En resumen podemos decir, 77% en edades entre 15 y 30 anos, viven en unién libre 53%, el 56% son madres
de bebes menores de 6 meses, la lactancia exclusiva hasta seis meses, llega a 72%(33) en mayores de seis meses
hasta el afio 12%(7). Las razones para elegir esta leche indican que son favorables para él bebe en 76%.

La LF remplaza ala LM en 28% (13) en menores de seis meses, y en mayores 27%(16). Las razones para el
reemplazo son 45% poca frecuencia de produccién, y 39% por situaciones laborares de la madre.

El 61% alimentan al bebe mayor de seis meses con ambas leches. EI 78% de las madres no recomiendan
el uso de LF. Segtin el director del Centro de Salud el estudio, se cumple con los diez pasos establecidos por
la OMS dando una atencidn integral al binomio madre/hijo/a; aunque fuera del establecimiento las madres
cambian las conductas de acuerdo a sus necesidades.

No obstante los resultados las madres contindan mostrando altos indices de desinformacién con respecto a
laLM. Por tanto, se necesita el desarrollo y establecimiento de programas de educacién, que permitan educar
a esta poblacién y a futuras madres lactantes, especificamente, a primigestantes y adolescentes, quienes son
consideradas de alto riesgo.
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