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INTRODUCCION RESULTADOS .

Un grupo experto de Trabajo de la Organizacion Mundial de Se in
la salud (OMS) establecio la duracion optima de la lactancia igual
materna (LM) exclusiva hasta los seis meses de edad. A de la
pesar de todos los beneficios establecidos y de las tasas
relativamente altas de Iniciacion de LM, a los 3 0 4 meses
éstas tasas de LM exclusivas permanecen notablemente
bajas’.

Los momentos claves para el éxito de la LM son el posparto
hospitalario y la llegada a casa. Un estudio revela que entre

tervencion (educacion sanitaria).

erimental

las necesidades de la puerpera al alta se encuentra el apoyo k rol
a la LM por un profesional cualificado como es Ia 2
enfermera/matronaZ. y

El efecto medido en los estudios de intervenciones con un
elemento prenatal de apoyo no fue significativo, mientras que
el efecto en los estudios que ofrecieron solamente apoyo
posnatal fue claramente beneficioso®. ,

-Se obtiene en el gru Imental una
OBJETIVOS: puntuacion media en el cuestion 3,05 y en el
> Realizar educacion sanitaria en el puerperio precoz acerc control de 6.
de la LM.
> Evaluar la duracion de la LM tras la intervencion de |
enfermera/matrona. 6

CON intervencion
H|POTES|S SIN intervencion
. 8,95

> La LM tendra una duracion mayor en aquellas mujeres ¢
recibieron educacion sanitaria que en las que no la recibieron.

"A los 4 meses del alta hospitalaria el 70% de las
puerperas que recibieron educacion sanitaria
seguian con la LM frente al 30% que no la recibio.

METODO

Estudio cuasi experimental controlado.
La misma manana del alta se imparte informacion referen
la LM por la misma enfermera/matrona a las puer
ingresadas en el Hospital Materno Infantil de Badajo
Febrero y Junio de 2012.

La intervencion realizada fue medida con cuestionari

90

® CON Educacion

1 ] - . N Sanitaria
pregun 0gidos medlgnte conversacion telefoni : e
LM a oras despues del alta, sirviendo tambien para Sanitaria

resol
Otra
lac

3lefonica a los 4 meses para saber que tipo de
an practicando

CONCLUSIONES

e las mujeres que reciben educacion al alta hospitalaria por parte de una enfermera/matrona adquieren mayores
DS sobre LM que aquellas que no la recibleron dandoles mayor seguridad para su inicio y consecuente
)n en el tiempo. Queda demostrada la hipotesis de estudio.

gion educadora en el hospital supone un gran esfuerzo, aun asi, los beneficios superan los inconvenientes. Bebeés
0S (menos indice de otitis, alergias, menores ingurtitaciones, vomitos, bronquitis...) y mamas mas seguras de su
a para desarrollar una lactancia exitosa.

)do ello conseguiremos una asistencia sanitaria de calidad disminuyendo el gasto sanitario con menos urgencias
Icas y/o ingresos hospitalarios asi como el absentismo laboral de los padres.
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