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RESUMEN

En esta investigacion se determind los conocimientos de las madres adolescentes en la
practica de lactancia materna en el centro de salud tipo “C” San Rafael. Fue un estudio
descriptivo y analitico ya que permitié definir los conocimientos que tienen las
adolescentes sobre lactancia materna y ademas conocid qué tan preparadas e informadas
estan acerca de la importancia y los beneficios; también tiene caracteristicas cualitativa
ya que se obtuvo informacién que ayud6 analizar el trabajo preventivo de las enfermeras
profesionales; cuantitativo porque los datos numéricos obtenidos en la encuesta se pudo
identificar la incidencia de adolescentes lactantes y luego representar los resultados en
tablas y figuras. La muestra fueron 40 adolescentes embarazadas con méas de un control
prenatal, que acudieron a la consulta externa del centro de salud durante el tiempo de la
investigacion. Las técnicas fueron, observacion y  encuesta, empleando como
instrumento, cuestionario de 17 preguntas de seleccién maltiple y guia de observacion.
Los resultados muestran que los conocimientos de las adolescentes en un 40% expresaron
que la lactancia materna debe comenzar después de las 24 horas, sin embargo una
minoria, el 10% indic6 que es después de las 72 horas. ElI 50% notificaron que los
nutrientes de la leche materna son proteinas, grasas, vitaminas, al contrario un 5%
manifesto que la leche materna no contiene nutrientes. Es importante destacar que el 50%
de las madres saben la importancia de la lactancia materna pese a no haber recibido una
preparacién en la unidad de salud y se han visto obligadas a suspender la lactancia por el
trabajo o los estudios. Se concluye que los conocimientos de las adolescentes son pocos
0 equivocados respecto al inicio del amamantamiento de sus hijos, aunque el 50% de ellas
si conocen los nutrientes que contiene y su importancia. Ademas que el trabajo preventivo
que realiza el personal de salud de la unidad es escaso por lo que las adolescentes

requieren mayor informacion al respecto.

Palabras claves: conocimientos, madres adolescentes, lactancia materna.
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ABSTRACT

This research was based in determining the level of knowledge of adolescent mothers in
the practice of breastfeeding in the health center type "c" San Rafael. The kind of study
is descriptive analytical since allowed determine the level of knowledge that the
teenager mothers have about breastfeeding, beside establish as prepared and informed
about the importance and benefit of breastfeeding have knowledge, also has qualitative
characteristics Through the information of the observation guide, was made an analysis
if the professional nurses, guide and orient teenager mothers about the importance and
benefits of breastfeeding for their kid, and quantitative by collecting data of the inquest
that was applied to adolescent mothers, measuring the knowledge appropriate that they
had about the topic of research. The sample was shaped by 40 teenager mothers who
were attended the outpatient of the health center kind “C”. The techniques of data
collection were observation and poll. Among the results obtained the level of knowledge
of the adolescents who are mothers, 40% reflected that breastfeeding should start after 24
hours, followed by 30% that said when the child want, the 20% that begin in the instant
of delivery and 10% after 72 hours and 50% reported that the nutrients in breast milk are
proteins, fats, vitamins, followed by 25% who said that breast milk only has vitamins,
and 10% Which contains only has grease and proteins, and 5% who expressed that breast
milk hasnt nutrients.

To finish this research, it can concluded that 40% said to breastfeeding should start after
24 hours, followed by 30% that say when the child want, the 20% start at the moment of

delivery and one 10% after 72 hours.

Key words: knowledge, adolescent mothers, breastfeeding.
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INTRODUCCION

En el siglo XXI se ha incentivado a la lactancia materna, como salud y nutricion para el
desarrollo del nifio. Es una etapa valida que las mujeres pueden dar a sus hijos la lactancia
materna ya que esta en la capacidad de hacerlo y esto trae consigo bienestar emocional,
econdmico, salud tanto para la madre como para €l bebe; es por ello que el estudio se basa
en los conocimientos que tienen las madres adolescentes, la importancia y beneficios de
la leche materna para €l bebe, ya que en la actualidad las jévenes no se concientizan acerca

de la salud del nifio.

A ciertas adolescentes les toca atravesar una etapa dificil prematuramente; esta es cumplir
con el rol de madre, un tiempo que en la mayoria de los casos no es deseada por ellas, por
la responsabilidad que implica y deben asumirla. A todo esto se suman los cambios que

se originan en su cuerpo, en su cotidianidad, sentimientos y circulo social.

También existen causas como el desconocimiento, trabajo, edad de la madre,
enfermedades infecto contagiosas, nivel socio econdémico, violencia, falta de produccion

de leche materna y cuando no hubo apego inmediato del bebe.

Estas causas originan efecto tales como, rechazo de la madre al nifio, retraso en el
crecimiento, desnutricion, rechazo social, falta de vinculo afectivo, embarazos no
deseados provocando que al no poner en practica la lactancia materna se convierte en un

problema de salud.

Existen por lo tanto factores que influyen en que la adolecente cumpliendo el rol de madre
altere su salud fisica, mental, emocional y social, porque se enfrenta a cambios, tanto con
la familia como con los amigos, afrontando situaciones dificiles como: trabajo sin
experiencia, abandono de los padres, abandono del padre del nifio en ocasiones, rechazo
ante demas familiares y amigos. Toda esta situacion puede provocar desinterés en la
madre adolecente para brindarle a su hijo la lactancia, al sentir el rechazo y no tener una

informacion adecuada acerca de como alimentar y mantener sano a su bebe.



La lactancia materna contiene un beneficio adecuado para que el nifio crezca sano y con
fuerzas; es la forma ideal de aportar a los nifios pequefios, los nutrientes que necesitan
para un crecimiento y desarrollo saludables. Practicamente todas las mujeres pueden dar
de lactar, siempre y cuando dispongan de buena informacion, apoyo de su familia y del
sistema de atencion de salud y es la leche materna la mejor manera de alimentar a los
lactantes hasta que cumplen los seis meses, cuenta con propiedades vio-activas que

facilitan la transicion de la vida intra a la extra Gtero.

Los resultados obtenidos en el presente estudio permitié determinar los conocimientos
que tienen las madres adolescentes de la lactancia materna en aquellas que asistieron a la
consulta externa del centro de salud Tipo C San Rafael, mediante la aplicacion de
encuestas; se logré observar la realidad que viven las adolescentes cuando llegan a la

etapa de ser madres, que no recibe informacion cuando solo recibe el rechazo.

La OMS y UNICEF recomiendan que la lactancia materna sea exclusiva dentro de los
primeros seis meses de vida y que constituya parte importante de la alimentacién durante
el primer afo, reconociendo que hasta el cuarto mes de lactancia da el 95% de beneficios
y disminuye 80% en el sexto mes, 60% al noveno y 32,5% a los doce meses, por el cual
se recomienda el inicio de la ablactacion al sexto mes. Los beneficios son la prevencion
de enterocolitis necrosante, disminucion de enfermedades diarreicas en el primer afio de
vida, proteccion contra problemas alérgicos, reduce la probabilidad de padecer algunas
enfermedades como infecciones de vias urinarias, tracto respiratorio, otitis medias,
bacteriemia, meningitis bacteriana, sindrome de muerte stbita del infante, linfoma,
enfermedad de Crohn, (Delgado, Arroyo, Diaz, & Quezada, 2006).

Por ello es importante la investigacion de los conocimientos en las madres adolescentes
gue dan lactancia materna y que acuden al centro de Salud tipo C San Rafael para indagar
acerca de los conocimientos y aprendizajes que aplican las madres en ese momento;
explicando la importancia y beneficios que les brinda al bebe desde el momento del

nacimiento y a ella.

Es importante también que las profesionales de enfermeria incentiven e informen respecto
a este tema, haciendo énfasis en la importancia y beneficios que tiene para el nifio ya que

le permite crecer saludable y sano. Ante ello se plantea la siguiente problematica ¢Cuéles
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son los conocimientos que tienen las madres adolescentes en la practica de la lactancia

materna?

Esta investigacion permitié conocer que la lactancia materna constituye el principal
alimento y salud nutricional para el crecimiento del nifio los seis primeros meses de vida,
ya que contiene proteinas, calcio, fosforo, factores de crecimientos, inmunoglobulinas,
entre otros; esta le proporciona beneficios fisicos, bioldgicos, nutricionales e
inmunoldgico. Por este motivo es importante realizar este estudio, porque se desconoce

si las adolescentes estan conscientes de esta informacion.

Actualmente se realizan campafias acerca de la importancia y beneficios de la leche
materna, de igual forma acerca de las consecuencias causada por la ausencia de ese
alimento sustancial durante minimo los seis primeros meses; sin embargo no siempre es

captado por la adolescente incumpliendo con esta norma de Estado.

El impacto que generara este trabajo investigativo no solo serd para las madres
adolescentes, sino también a sus familias y amistades porque se convertiran en difusores
de la informacién que adquieran fomentando la lactancia materna en otras personas, 1o

cual mejorara la salud de la poblacién infantil.

De igual forma serd beneficiado el personal de salud, encargados de incentivar a las
madres en la practica de la lactancia, por cuanto contaran con informacion real respecto
a los conocimientos de las adolescentes, permitiéndoles elaborar programas educativas
en coordinacion con las unidades educativas mas cercana donde muchas ocasiones
cuentan con adolescentes embarazadas que desconocen la etapa a la que se enfrentaran.

Conociendo la importancia y beneficios que tiene la leche materna durante los seis
primeros meses del nifio, ayudara a que este tenga un crecimiento y desarrollo adecuado,
esto ayudara en la economia familiar porque no se gastaran recursos en la adquisicion de
alimentos, el nifio corre menor riesgo de enfermar por lo tanto no necesitara de medicinas
y lo més importante es que contara con todos los nutrientes permitiéndole tener un buen

desarrollo intelectual.

Para la realizacion del trabajo investigativo como objetivo general se plante6 determinar

los conocimientos de las madres adolescentes en la préctica de la lactancia materna en el
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centro de salud tipo C San Rafael; y como especificos se propuso identificar la
importancia y practica de la lactancia materna entre los objeto de estudio, evaluar los
conocimientos que tienen las madres adolescentes sobre la lactancia materna exclusiva,

verificar las intervenciones del personal de enfermeria en la unidad de salud.



CAPITULO |
MARCO TEORICO

Esta investigacién cientificamente se basa en lo expuesto por Broche, Sanchez ,
Rodriguez , & Perez (2011), el cual indica que la forma de alimentacion mas segura para
el ser humano en toda su historia es la leche materna, ésta es la Gnica que asegura al nifio
pequefio una alimentacion adecuada, le protege de las infecciones y proporciona la
oportunidad para la formacién de los lazos afectivos con la madre. Que constituye la base

de la seguridad e independencia futuras del nifio.

Multiples son las causas del abandono de la lactancia materna entre ellas se especifican
la separacion de la madre y el recién nacido después del parto, uso del biberén y agua,
establecimiento de un horario de alimentacion rigido por lo cual se suman mitos como
los recién nacidos hay que darles suplementos durante los primeros dias porque la madre
todavia no tiene leche y los nifios lloran de hambre, que las mamas miman a sus hijos
demasiado, lo llevan muchos en los brazos, que no hay suficiente hierro en la leche

humana para las necesidades del bebe.

La OMS, especifica la lactacion materna como la nutricion del infante con leche materna
de la mama o de distinta madre, fuera de anexo solido o liquido, lo que contiene el agua.
La lactancia materna es el sustento con leche materna o de otra mujer, mas liquidos,
infusiones y vitaminas, se reconoce a la lactancia materna complementaria con la leche
materna mas alimentos que acompafien, incluido la leche no humana, (Andrade,

Dominguez, Cantillo, Gonzales, & Pajaro , 2012).

Loaisiga, 2014 refiere que la secrecidn lactea se lleva en las células epiteliales de los
alveolos de la glandula mamaria, en éstas existen células madres y células alveolares
secretoras, las primeras son estimuladas por la hormona del crecimiento y la insulina, las
celulas alveolares secretoras son estimuladas por la prolactina. El calostro se segrega en
dos fases, al final del embarazo y los cinco dias primeros después del parto; es un

compuesto espeso y amarillento debido al beta caroteno, tiene una concentraciéon de



proteinas, inmunoglobulinas como IgA, lactoferrina, leucocitos, vitaminas liposolubles,
minerales, antioxidantes como iones de sodio, potasio y cloro superior a la leche de

transicion y madura.

Los factores que afectan la lactancia materna y las caracteristicas personales de las
mujeres que afectan esta, son mayor escolaridad, edad menor a 20 afios, falta de
conocimientos sobre este tema, haber presentado complicaciones relacionadas con las
mamas como hipogalactia, mastitis, grietas o pezones invertidos, miedo de que se afecte
su figura y la forma del seno, estrés, falta de deseo de dar el pecho, enfermedad materna,
fracaso para lactar con hijos previos, por factores en el lactantes como llanto excesivo,

falta de crecimiento, colicos, problemas del suefio, problemas de salud.

Actualmente muchas mujeres carecen de habilidad o experiencia para amamantar,
practica que se ensefiaba de madre a hija y que ha ido desapareciendo, por los patrones
familiares son cada vez nucleares, perdiendo en gran medida las redes de apoyo; también
la actitud del padre del nifio, otros miembros de la familia y personas significativas
cercanas a las gestantes, influyen en la decision de la madre.

La leche materna puede ser tratada como la primera vacuna que inicia el nifio y que es
preparado de protegerlo de un elevado nimero de contagios frecuentes que amenazan
durante el afio de vida, anticuerpos que contiene y otros componentes inmunoldgicos,
humorales que confirman la funcién protectora contra bacterias, parasitos y virus,
(Méndez & Pileta, 2002).

La falta de consejeria en el periodo prenatal y posnatal por los profesionales de salud
reduce la lactancia materna, lo cual se ha perdido el interés por la lactancia y la manera
de ayudar a las mujeres a llevarla a cabo, ademas si la mujer recibe informacion
contradictoria de diferentes profesionales su decision de lactar se vera afectada. Algunos
factores sociales influyen en la decision de lactar, como la promocion por los medios de
comunicacion de la alimentacion artificial basada en la utilizacion del biberén y leches
industrializadas o la poca aceptacion de que una mujer lacte en la via publica en zonas
urbanas, el papel de los profesionales de salud resulta decisivo ya que la educacion
materna aumenta la tasa de lactancia materna, al informar desde el primer contacto a todas

las embarazadas de este tema, (Aguilar & Fernandez , 2011).
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El apoyo a la lactancia materna debe continuarse posterior al nacimiento del bebe, es
normal que en esta etapa la madre tenga dudas y se sienta incapacitada para lactar, porque
en los primeros dias suelen aparecer problemas relacionados con las mamas o alteraciones
en el producto, es necesario que el equipo de salud que tiene contacto con las
embarazadas, promueva la lactancia materna como alimento ideal para sus lactantes,
informandole sobre los multiples beneficios y las alternativas para aquellas mujeres que
trabajan, de esta manera trataran de continuar a pesar de las dificultades que pudieran

presentar, (Aguilar & Fernandez , 2011).

Los Antecedentes muestran investigaciones como la realizada en Lima-Per(
durante el afio 2014, acerca del conocimientos de las madres, sus resultados indican que
fue medio en el 51.7%, bajo en el 41.7% y alto en el 6.7%. El grupo etario que prevalecié
fue el de 15 a 19 afios con el 38.3%, la edad mas frecuente de los nifios fue 5 a 6 meses
con el 43.4%, (Garcia, 2015).

Otro articulo en Riobamba sobre Disefio de un manual educativo en lactancia materna
dirigido a las madres de los nifios que asisten a la guarderia estrellita del mafiana refiere
los tipos sociodemograficas de época de sefioras percibidas de 15-25 afios 28%,27-32
afios 29%, en los conocimientos las madres reconocen la importancia de la lactancia
materna hasta los seis meses, lo que corresponde al 95%; el 39% de mamas conocen

acerca de los beneficios de leche materna contra las enfermedades, (Naranjo, 2011).

En Meéxico se realiza un estudio sobre “Evaluacion del conocimiento de madres
adolescentes sobre las ventajas de la lactancia materna exclusiva en relacion a la lactancia
artificial en menores de seis meses” el 73,3% de las madres adolescentes desconoce lo
que significa brindar lactancia materna exclusiva. El 43,3% alimenta a sus hijos con
lactancia materna parcial, el 30% lo hace con lactancia artificial, y solo el 26,7% brinda

exclusivamente leche materna, (Pahura, 2012).

El analisis realizado en Cuenca acerca “del conocimientos sobre lactancia materna en
madres adolescentes” refiere que es vital que las madres, en espacial las adolescentes
tengan conocimientos sobre el beneficio de la lactancia materna asi como las técnicas de

amamantamiento y de recoleccion, debido que al contar con informacion integral sobre



este proceso se verian incentivadas hacer responsables con una nutricién y un desarrollo

adecuado para sus hijos, (Guerrero & Vera, 2013).

Legalmente este trabajo se fundamenta en la Ley Orgéanica de Salud y del Plan
Nacional del Buen Vivir, los cuales enfatizan en el derecho a la lactancia materna: Los
nifos y nifias tiene derecho a la lactancia materna para asegurarle el vinculo afectivo con
su madre, adecuada nutricion, crecimiento y desarrollo. Es obligacion de los
establecimientos de salud publicos y privados desarrollar programas de estimulacion de
la lactancia materna, (Asamblea Constituyente, 2012).

La autoridad sanitaria nacional conjuntamente con los integrantes del Sistema nacional
de salud, fomentaran y promoveran la lactancia materna durante los primeros seis meses
de vida del nifio o la nifia, procurando su prolongacion hasta los dos afios de edad,
(Asamblea Constituyente, 2012).

Las nifias, nifios y adolescentes gozaran de los derechos comunes del ser humano, ademés
de los especificos de su edad. El estado reconocera y garantizara la vida, incluido el
cuidado y proteccién desde la concepcion, (Asamblea Constituyente, 2012).

El derecho a la salud de los nifios, nifias y adolescentes comprende, entre otras cosas:
acceso a servicios que fortalezcan el vinculo afectivo entre el nifio o nifia y su madre y
padre. El derecho de las madres a recibir atencion sanitaria prenatal y postnatal

apropiadas, (Asamblea Constituyente, 2012).

La lactancia materna es un derecho natural del nifio y constituye la medida més idonea
para asegurarle una adecuada nutricion y favorecer su normal crecimiento y
desarrollo,(Asamblea Constituyente, 2012). Los articulos anteriormente mencionados se
relacionan con el estudio investigativo por el alto indice de desconocimiento de la

importancia de la lactancia materna.



CAPITULO II
MATERIALES Y METODO

El Centro de Salud Tipo C San Rafael de Esmeraldas, esta ubicado en una zona urbana
marginal al sur de la ciudad en la avenida del Ejército y Quifionez; cercano al Hospital
Delfina Torres de Concha con una accesibilidad factible, calles asfaltadas con ambiente
comercial favorable para los habitantes de dicho sectores fue inaugurado el 29 de enero
del 2015, y atiende a toda una poblacion sin distincion de raza, posicion econémica, con
un aproximado de 150 personas al dia; cuenta con todo un equipo de profesionales; y
también con todos los servicios necesarios; como son: consulta externa, medicina
general,ginecobstetricia,pediadria,odontologia,emergencia,ademas cuenta con
laboratorio clinico, ultrasonido y sala de fisioterapia para brindar una atencién de calidad
y calidez a cada uno de los pacientes atendidos en dicho centro. Treinta barrios del sur se
benefician de este Centro de Salud como es: (la Inmaculada, Condor Mirador 1y 2, San

Jorge, Codesa, La Propicia, 50 casas, Obras Publicas, Unidn de Artesanos entre otros).

El tipo de estudio es descriptivo analitico ya que permitio definir los conocimientos que
tienen las madres adolescentes sobre la lactancia materna, y ademas determinar qué tan
preparadas e informadas estan las usuarias y el beneficio que tiene la lactancia materna.

Es cualitativa porque se baso en la teoria fundamentada en la guia de observacion la cual
se obtuvo verificar las intervenciones del personal de enfermeria, guian y orientan a las
madres adolescentes sobre la importancia y beneficios de la lactancia materna para su
bebe, y cuantitativo por medio de la recoleccion de datos de la encuesta que se aplicé a
las madres adolescentes, midiendo el conocimiento adecuado que tenian sobre el tema de

investigacion.

La poblacién estuvo conformado por 80 mujeres embarazadas que acuden a su control
periddico en la consulta externo del Tipo C san Rafael, de las cuales mediante un
muestreo aleatorio simple se obtuvo la muestra de 40 madres adolescentes que
cumplieron con los criterios de inclusion que se encuentran en estado de gestacién y que

asisten a mas de un control prenatal.



Las técnicas de recoleccion de datos que se utilizaron fue la encuesta conformada por 17
preguntas cerradas dirigida a las madres adolescentes, esta técnica ayudo a recoger los
datos de la madre adolecente, como edad, ocupacion, instruccion, beneficio de la lactancia
materna, importancia, que vitaminas contiene la leche materna, como debe de colocar al
bebe para que succione entre otras. Otra técnica fue la observacion a las profesionales de
enfermeria verificando si les daban instrucciones, consejerias sobre la importancia de la

lactancia materna, que tiempo la madre debe brindarle a su nifio la lactancia.

Para la guia de observaciéon se comprobaron los pasos de la enfermera profesional, al
atender a las madres adolescentes previas a la consulta con el médico, estuvo conformada
con 8 items para constatar si orientan a las adolescentes en la lactancia materna.

Esta guia de observacién nos sirvid para verificar si los profesionales del centro de salud
cumplen con la informacion necesaria sobre la importancia y beneficios que tiene la leche

materna exclusiva para su bebe.

10



CAPITULO 111
RESULTADOS

Respecto a los grupos de edad , se encontrd que el 29% representan a adolescentes de 17
afios, seguida de un 25% a las de 16 y 18 afios, 8% de 15 y 13 afios, siendo el de menor
porcentaje 5% las que se encuentra con 14 afios de edad, como se puede observar en la
figura 1, debido a los conocimientos erréneos de métodos anticonceptivos, o el querer
experimentar cosas nuevas las llevan al embarazo sin tener conocimientos de lo que le

ocasiona como es el embarazo no deseado.

35%

30% 29%

25%

20%

15%

10%

8%

5%

5%

0% R
13 14 15 16 17 18

Figura 1: Distribucion porcentual por edad.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.
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El 60% de las madres dejaron de amamantar a sus hijos por trabajo o estudio, no asi el
40% que pese a vivir la misma situacion continuaron haciéndolo. De estas madres el 70%
brindan a sus hijos leche materna mas formula, debido a que deben ausentarse por el
trabajo y/o estudios, solo el 20% da leche materna exclusiva y un 10% le brindan leche
de formula quitandole los beneficios que ella como madre le puede proporcionar con el

amamantamiento.

80%

70%

70%
60%
50%
40%

30%
20%
20%

10%
0% =—- .

leche materna formula de leche Leche maternay Formula

Figura 2: Alimento del Nifio.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes que acuden a consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.

El 80% de las madres refiere que la lactancia materna es importante para sus hijos
mientras que el 20% no lo consideran importante. En esta figura muestra que el 50% de
madres adolescentes expresd que la lactancia materna es importante porque contienen
nutrientes que ayuda al bebe; el 30% responde que mantiene el sistema inmunologico

adecuado para su bebe y un 20% desconoce la importancia de la leche materna.
60%

50%

50%

40%

30%

30%

20%
20%

10%

0%

Contiene nutrientes que ayuda al Mantiene el sistema inmunologico  desconoce la importancia de la
bebe adecuado para su bebe leche materna

Figura 3: Importancia de la lactancia materna.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.
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El conocimiento que tienen las madres adolescentes de esta investigacion respecto a
cuando iniciar el amamantamiento es diverso, como se puede ver en la figura 4 que el
40% creen que la lactancia materna debe comenzar después de las 24 horas, seguido de
un 30% que consideran que es cuando el nifio quiera, el 20% que comienza en el
momento del parto y un 10% después de las 72 horas.

45%
40%
40%
35%
30%
30%
25%
20%
20%

15%
10%
10%

0% —— — = ——

Comienza en el momento Despues de 24 horas Despues de 72 horas Solo cuando el nifio
del parto quiera

Figura 4: Conocimientos de las madres respecto a la lactancia materna.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.

El 60% las madres adolescentes refieren la lactancia materna debe darse hasta los seis
meses, un 30% responde que solo hasta los 5 meses se debe brindar la lactancia materna
y un 10% que se la debe brindar hasta que cumpla el primer afio,

Sin embargo el 40% refirieron que debe ponerse al nifio en el pecho solo cuando la mama
tenga leche, 30% que indica cada tres horas, 20% solo cuando el nifio quiera 'y un 10%
cuando el nifio llore, se puede observar que las adolescentes tienen un conocimiento

erroneo en cuanto se debe amamantar al bebe.

45%

40%

40%

35%
30%
30%
25%
20%
20%

15%
10%

Cuando la mama tenga leche Cuando el nifio llore Cada 3 horas Cuando el nifio quiera

10%
5%

0%

Figura 5: Amamantamiento del nifio al pecho.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.
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Del total de las madres encuestadas esta figura representa la ocupacion de las madres que
en su mayoria el 40% trabajan, el 30% son amas de casa, el 20% son estudiantes mientras
que el 10% estudian y trabajan. Lo que ocasiona a las adolescentes la desercion para

dedicarse en el cuidado y alimentacion de sus hijos.

45%
40%
40%

35%

30%

30%
25%

20%

20%

15%
10%

u Ocupauon

Estudiante Ama de Casa Trabaja Estudia-Trabaja
Figura 6: Ocupacion.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.

10%
5%

0%

El 50% de las adolescentes mostraron que el significado de lactancia materna exclusiva
es amamantar al nifio con leche materna mas otra sustancia, seguido del 30% quienes
piensan que es solo amamantar a su hijo con leche materna y un 20% que no sabe que es.
Lo que se evidencia que no tienen conocimientos necesarios de los beneficios de la
lactancia materna.

60%

50%
50%

40%

30%

30%

20%

20%

10%

0%

Amamantar al nifio con leche Amamantar al nifio con leche No sabe que es
aterna materna mas otra sustancia

Figura 7: Concepto de lactancia materna exclusiva.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.
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Respecto a las orientaciones recibidas durante el embarazo el 50% responde no haber
recibido directrices, el 20% recibio acerca de la posicion para amamantar, el 10% de la
preparacién de como bajar la leche, colocacion y pegada del bebe al seno y la extraccién

de la leche materna del seno.

60%

50%
50%

40%

30%

20%
20%

10% 10% 10%

0% — _ —— ———

Posicion para  Preparacionde  Colocaciony  Extraccion dela Duraciondela Ninguna directriz
amamantar como bajarla pegada del bebe leche materna leche materna
leche al seno del seno

10%

® Orientacion del embarazo

Figura 8: Orientacion del embarazo.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.

El 45% de las madres brindan a sus hijos la cantidad de 1-3 veces por dia el seno, el 35%

brindan de 7 a 8 veces al dia, y un 20% 4 a 6 veces al dia.

50%
45%
45%
40%
35%
35%
30%
25%
20%

20%
15%
10%

5%

0% T — —

1-3 veces 4-6 veces 7-8 veces ™ Cantidad que le da seno al nifio

Figura 9: Cantidad de veces que le da ceno al nifio.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.

15



El 50% de madres notificaron que los nutrientes de la leche materna son proteinas, grasas,
vitaminas, seguido de un 25% que dijeron que la leche materna solo tienen vitaminas, y
un 10% que solo contiene grasas y proteinas, y un 5% que expresaron que la leche materna

no contiene nutrientes.

60%

50%

50%

40%

30%

25%

20%

10% 10%
0,
- - - -
| | | e
Proteinas Grasas Vitaminas Todas Nada

Figura 10: Nutrientes de la leche materna, segin opinion de las madres.
Fuente: Encuesta a madres adolescentes de la consulta externa, del Centro de Salud tipo C, 2016.

Mediante la guia de observacion respecto a los profesionales de enfermeria, acerca de la
atencion a las madres adolescentes se pudo constatar que rara vez brindan orientacion

Sobre las técnicas de amamantar al bebe y pocas veces dan consejeria acerca de la
importancia, beneficios y la frecuencia que se deben amamantar al nifio. Otro hallazgo
fue que a veces surgieren la visita al médico para realizarse sus controles ya que estos

las ayudan a no tener complicaciones durante el parto.

16



CAPITULO |
DISCUSION

La alimentacién principal, esencial, fundamental e indispensable en el crecimiento y
desarrollo de la primera etapa de la vida, es la lactancia materna, la misma que aporta los
nutrientes que necesitan para hacerlos saludables, practicamente todas las mujeres pueden
dar de lactar, siempre y cuando dispongan de buena informacion, apoyo de su familia y
del sistema de atencion de salud, (OMS, 2016).

En este estudio se determino que la edad mas frecuente de las adolescentes embarazadas
fue la de 17 afios, la cual esta en relacion con el estudio realizado por Garcia, en Lima
PerG en el 2015 a madres adolescentes, el cual indicé que el mayor porcentaje lo

conforman mujeres en edades de 16-18 afios.

Acerca de los conocimientos que tienen las adolescentes de este estudio sobre la lactancia
materna, encontrd que son altos (80%), aunque existen aspectos como los beneficios que
proporciona la lactancia materna donde los resultados fueron medio (50%), siendo igual
a investigaciones realizadas anteriormente en otras instituciones; es asi que en Lima Peru,
Garcia (2015), determino que los conocimientos de las madres fue medio en el grupo

etario de madres jovenes adolescentes es de 15 a 19 afios en un 38,3%.

En lo que se refiere a la lactancia exclusiva, los conocimientos en este estudio son bajos
puesto que la mayoria (70%), asocia otros alimentos con la leche materna y otras no
conocen su significado; ademés desconocen hasta que edad se la puede aplicar. Al
relacionarlo con la investigacion realizada en México por Pahura (2012), se encontr6 que
al igual que en el estudio realizado en el Tipo C San Rafael, los conocimientos son bajos

ya que el 73,3% desconocian el significado.

Otro hallazgo dentro de la investigacion en el tipo ¢ san Rafael fue la edad temprana para

embarazarse, ya que se encontr6 adolescentes en periodo de lactancia con 13 afios de edad
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(8%), a diferencia del estudio realizado en lima Per( por Garcia (2015), donde la menor

edad fueron mujeres de 15 afos.

En este estudio se determin6 que mas de la mitad de las madres en periodo de lactancia
dejaron de amamantar a sus hijos por diversas causas, contradiciendo lo que resolvio la
Asamblea constituyente del 2012 en la Ley Orgéanica de Salud en la cual consta que el
Estado fomentaran y promoveran la lactancia materna durante los primeros seis meses de
vida del nifio o la nifia, procurando su prolongacion hasta los dos afios de edad, (Asamblea
Constituyente, 2012).

En el centro de salud tipo ¢ san Rafael se pudo constatar que el 60% de las madres
adolescentes manifiestan que la lactancia materna debe darse hasta los seis meses de edad
del nifio, comparado con un articulo en Riobamba por,(Naranjo,2011). Donde refiere que
el 95% manifiesta hasta los seis meses de edad; siendo un mayor porcentaje de

conocimiento en cuanto a las edades que deben darse dicho alimento.

Dentro de mi investigacidén se constatd que no existen protocolos de atencion sobre
lactancia materna exclusiva, que deberian tenerlos no solo escritos y archivados, si no
también ponerlos a disposicion de todo el personal que labora en el centro de salud; ya
que se dedican a cumplir lo sefialado en el Plan Nacional del Buen Vivir, donde se
establece que se debe fomentar la préctica de la lactancia materna exclusiva durante los
seis meses de edad del nifio, establecer en todos los servicios de salud publicos y privados,
normas obligatorias que garanticen el contacto inmediato al nifio con su madre luego del

nacimiento provocando un impacto afectivo entre madre e hijo.
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CONCLUSIONES

El conocimientos de las madres adolescentes en la practica de la lactancia materna, es
bajo, puesto que refieren sobre lactancia materna debe comenzar después de las 24 horas,
cuando el nifio lo requiera, o que comienza en el momento del parto o después de las 72
horas. Por lo cual es necesario que se intensifique la educacion a la adolescente en tanto

a la importancia, beneficios y nutrientes que recibe su hijo al brindarle la leche materna.

Se identifico que las madres adolescentes conocen como lactancia materna exclusiva,
amamantar al nifio con leche materna mas otra sustancia y pocas la define correctamente
(solo es amamantar al nifio con leche materna). Fomentar la educacion que los seis
primeros meses brindarle al nifio lactancia materna, pasado los meses aumentar lo que es
la leche de tarro puesto que los primeros meses de absorcién del bebe de leche materna

de la madre recibe inmunizacion de su cuerpo para ser un nifio sano sin problemas.

Los conocimientos acerca de la lactancia materna las madres reflejaron que tienen
ilustraciones de los beneficios que aporta al amamantar al bebe, poco conocimiento que
tienen las madres adolescentes sobre la lactancia materna. Después de cada consulta
perinatal, el personal de salud debe brindar charla, regalar tripticos, pasar videos de las

consecuencias al no brindar una lactancia materna exclusiva.

Las intervenciones de enfermeria hacia la madre adolescentes es asistencial porque apoya
al ser humano en la conservacion de la salud, en la recuperacién de procesos patolégicos;
docente interviene en los procesos de educacién para la salud; administrativa que sus
actividades sea eficaz y eficiente ante los pacientes e investigadora establece campos en

enfermeria que requiera mejorar para la atencién de salud.
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RECOMENDACIONES

Los centro de salud, maternidad, hospitales, deben de hacer educacion a las madres
primigestas, dando énfasis a las madres adolescentes, que estd desorientada de la
importancia de la lactancia materna que debe brindarle al hijo en el momento del parto,

estimulando para que inicie el calostro.

Elaborar un plan de intervencién educativo, brindando informacion adecuada sobre la
lactancia materna; recomendando el uso Unico de la leche materna, hasta los seis meses
sin darle formula; ya que la lactancia materna contiene todos los nutrientes para el

crecimiento, defensas de la evolucion del crecimiento.

Fomentar la educacion sobre lactancia materna, tanto en subcentros como en los colegios,
para gue las adolescentes se informen de los beneficios, importancia que puede obtener

un recién nacido brindandole la lactancia materna, y no solo darle la leche de formula.

El personal de enfermeria debe siempre dar boletos de informacion a las madres
primigestas y sobre todo adolecentes, para que estén orientadas de conocimientos, sobre
la lactancia materna, sugerir siempre el seno materno, antes de una leche en formula; asi
tenga problemas y no le baje la leche, debe sugerir, ensefiar a estimular para que le brinde

el calostro al nifo.

Formar un club de jévenes adolescentes donde se informe acerca de la importancia de la
lactancia materna; Cuales son sus beneficios y las técnicas correctas para amamantar a
su bebe adecuadamente y ejecutar la educacion acerca de las enfermedades que se evitan

al dar la lactancia materna.
A los medios de comunicacidn que realicen cufias radiales promoviendo la importancia

de la lactancia materna exclusiva y el vinculo afectiva entre madre e hijo, a toda una

comunidad en general.
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ANEXOS



PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR
SEDE ESMERALDA

ESCUELA DE ENFERMERIA

El siguiente instrumento tiene como objetivo recabar la mayor informacion sobre los
conocimientos de las madres adolescentes en la practica de la lactancia materna en el
centro de salud tipo “C” san Rafael.

1. Edad: 13a 14( ) 15a16( ) 17a18( )

2. Ocupacion: Estudia( ) Amade Casa( ) Trabaja ()
Estudiay Trabaja ()

3. Nivel Escolar: Primaria( ) Secundaria( ) Universitaria ()

4. Que significa para usted la lactancia materna:
Amamantar al nifio con leche materna ()
Amamantar al nifio con leche materna mas otra sustancia ()
No sabe que es ( )

5. Cudl cree usted que es la importancia de la leche materna.
Contiene nutrientes que ayuda al bebe ( )
Mantiene el sistema inmunoldgico adecuado para su bebe ( )
Desconoce la importancia de la leche materna ()

6. Cree usted que la leche materna tiene beneficios para la crianza del bebe.
SI( ) NO( )
CUAIES SONT? ..ottt e e e e

7. Actualmente su bebe toma:
Leche materna ( ) Formula de leche ( ) Leche maternay Formula ( )

8. Enalgun momento usted dejo de brindarle la leche a su hijo?
Si() No( )

9. Porque motivo dejo de brindarle la leche a su hijo?
Enfermedad de la madre ( ) Enfermedad del nifio( )  Por verglienza ( )
Por desconocimiento de las propiedades de la leche materna ( )
Por continuar sus estudios ()

10. La lactancia materna debe:
Comenzar en el momento del parto ( ) Después de 24 horas ( )
Solo cuando el nifio quiera ( ) Después de 72 horas ( )



11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

En qué momento debe ponerse al nifio en el pecho:
Cuando la mama tenga leche ( ) Cuando el nifio llore ( ) Cada 3 horas ( )
Cuando el nifio quiera ( )

Porgue motivo el nifio solo toma leche materna?
No puede ingerir otro alimento ( ) Porque no le ocasiona ningin malestar ( )
Por qué es lo que méas le gusta ( ) Lo nutre y lo protege de otras enfermedades ( )

La lactancia debe darse hasta
Los 3 meses () Los 5 meses () Los 6 meses () Hasta el afio ()
Desconoce ( )

El lugar donde usted se atendi6 todo su embarazo le dieron orientacion de la
leche materna. Marque lo que crea conveniente.

Posicién para amamantar () Preparacion de como bajar la leche ( )
Extraccion de la leche del seno () Colocacién y pegada del bebe al seno ()
Duracion de la leche materna () Ninguna directriz ( )

Se lava las manos antes de amamantar al bebe
SI() NO ( )

Cuantas veces al dia le da el seno a su hija
1-3( ) 4-6 () 7-8( ) Noleda( )

Sefiale que nutrientes contiene la leche materna
Proteinas ( ) Grasas () Vitaminas ( ) Otras ( )

Gracias por colaborar



PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE
ESMERALDAS

ESCUELA DE ENFERMERIA

GUIA DE OBSERVACION

Institucién: Centro de Salud TIPO C SAN RAFAEL

Objetivo: Verificar las intervenciones de la enfermera profesional en las madres adolescentes
para fomentar la lactancia.

Fecha: Hora de inicio:

Valoracion /Aspecto Siempre | A veces Rara | Nunca | Observaciones
vez

a. Brinda orientacion sobre la
técnica de amamantar al
bebe.

b. Aconseja de la importancia
de leche materna

c. Explica los beneficios que
tiene la leche materna para él
bebe

d. Explica la frecuencia con la
gue debe alimentar al bebe

e. Laenfermera profesional
sugiere que le de otro
alimento al nifio

f. Leaconseja que visite al
medico

g. Pesay mide al nifio
correctamente
h. Realiza Casas abiertas

i. Realiza charlas




1. DETALLES
Proyecto de grado
TOTAL

2. TECNICOS
Computadora
Céamara fotografica
Impresora
Internet
TOTAL

Léapiz
Esferos
Resma de hojas A4
Cuaderno
Copias
Carpeta
Empastado
Impresiones
Pendray
Anillados
TOTAL

Movilizacion
Alimentacion
TOTAL
5.- TOTAL

PRESUPUESTO

PAGOS PUCESE
CANTIDAD

RECURSOS MATERIALES
CANTIDAD
1
1
1
80

3. MATERIAL DE OFICINA

4.-SALIDA DE CAMPO
80
20

V. UNITARIO

354.85

V. UNITARIO
900.00
240.00
250.00

0.60

0.30
0.45
5.00
1.50
0.03
0.50
10.00
0.20
15.00
2.00

1.50
2.75

V. TOTAL

106455

106455

V. TOTAL
900.00
240.00
250.00
48.00

1,438.00

0.90
1.80
40.00
1.50
24.00
1.00
30.00
180
15.00
20.00
314.20

120.00
55.00
175.00
3,391.34

Financiamiento: Esta investigacion fue financiada por la misma autora, (Esther

Yanez).



CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES
ACTIVIDADES POR MES ANO 2016 ANO 2017

> | |
-------------
- x| | |
Procesamiento de datos - /x| | | | |
Entrega delprimer borrador -/ | /x| | | |
Realzacion del segundo borrador -/ | | /x| | | |
Revisibn y coreccion del segundo borredor ||| | | | | | | | | | X | |
Entrega del tercer borrador -/ | | X/ |
Finalizacion de tesisy empastado de libros. X
T |

Graduacion X

Elaboracién del tema

Elaboracién del anteproyecto

Elaboracién de encuestas y observacion.




OPERALIZACION DE VARIABLES

OBJETIVOS VARIABLES DEFINICION INDICADORES ESCALAS INSTRUMENTOS
Determinar el conocimiento | Madres Adolescentes Mujer en edadesde 13a19 | 1. Edad 13 al4 - 15 a 16 | ENCUESTA

de las madres adolescentes afios que se encuentran en 17 a 18

en la préctica de la lactancia etapa de la lactancia.

materna en el centro de 2. Ocupacion Estudia -  Trabaja

salud tipo “c” san Rafael Ama de Casa

3. Nivel Escolar

Actualmente su bebe es
alimentado por:

Cree usted que la leche
materna tiene beneficios
para la crianza del bebe.

En algn momento usted
dejo de brindarle la
leche a su hijo?

Porque motivo dejo de
brindarle la leche a su
hijo?

Porque motivo el nifio
solo toma leche materna

Se lava las manos antes
de amamantar al bebe.

Estudia-Trabaja
Primaria: Secundaria:
Universitaria;

Leche materna
Formula de leche
Leche materna y Formula

S

NO

CUALES SON:
Sl NO

Enfermedad de la madre
Enfermedad del nifio

Por continuar estudiando
Desconocimiento de las
propiedades de la leche.
Por verguenza.

No puede ingerir otro
alimento.

Por qué es lo que mas le
gusta.

Porque no le ocasiona
ningun malestar.

Sl NO




Cuantas veces al dia le
da el seno a su hij@

1-3 - 4-6
7-8 - No le da

Evaluar los
conocimientos que
tienen las madres
adolescentes sobre la
lactancia materna.

Conocimientos que tienen
las madres

Discernimiento, nocion de
la lactancia materna y de su
importancia.

Que significa para usted
la lactancia materna
exclusiva:

Cudl cree usted que es
la importancia de la
leche materna.

cree debe
lactancia

Cuando
iniciar la
materna debe:

En qué momento debe
ponerse al nifio en el
pecho

Hasta que edad cree que
se debe dar la lactancia
materna:

Seflale que nutrientes
contiene la leche
materna.

Amamantar al nifio con
leche materna
Amamantar al nifio con
leche materna mas otra
sustancia.

No sabe que es.

Contiene nutrientes que
ayuda al bebe.

Mantiene el sistema
inmunoldgico para que
no enferme el bebe.
Desconoce la
importancia de la leche.

En el momento del parto
Después de 24 horas
Después de 72 horas
Solo cuando el
quiera.

nifio

Cuando la mama tenga
leche

Cuando el nifio llore
Cada 3 horas

Cuando el nifio quiera.

Lo nutre y lo protege de
otras enfermedades

3 meses - 5 meses
6 meses - 1 afio
Desconoce

Proteinas - Grasas
Vitaminas - Otras

ENCUESTA




Verificar las intervenciones
de la enfermera profesional
en las madres adolescentes
para fomentar la lactancia

Intervenciones de la
enfermera

Actividades de educacion y
promocion de la lactancia
materna y prevencion de
complicaciones realizada
por profesionales de
enfermeria ante un paciente.

El lugar donde usted se
atendio todo su
embarazo le dieron
orientacion de la leche
materna. Marque lo que
crea conveniente.

De las siguientes
actividades, sefiale cual
fue tratada por el
personal de enfermeria
en la unidad.

Brinda orientacion sobre
la técnica de amamantar al
bebe.

En las charlas educativas
realizadas en el centro de
salud la enfermera le
hablé de:

La enfermera profesional
sugiere que le de otro
alimento al nifio.

Si No

Posicidn para amamantar
Preparacién de como
bajar la leche

Colocacion y pegada del
bebe al seno

Extraccion de la leche del
seno

Duracién de la
materna

Ninguna directriz.

leche

Si No

La importancia de leche
materna.

Los beneficios que tiene
la leche materna para €l
bebe.

Explica la frecuencia con
la que debe alimentar al
bebe.

Pesa y mide al nifio y
aconseja  visitar al
médico.

Si No

GUIA DE
OBSERVACION







