Estudio de prevalencia de la lactancia
[aterna en el area sanitaria de Daimiel

(Ciudad Real).

Se define Lactancia materna exclusiva a la alimentacion del lactante
con leche de la madre u ofra muijer, sin suplementos liquidos o solidos
(OMS).

A lo largo de este siglo, la frecuencia y duracion de esta practica ha
disminuido dramadticamente debido a la aparicion de la “cultura del
biberon”.

En Espana, investigaciones del Comité de Lactancia Materna de lo
Asociacion =yelelglelle de Pediaftria,
aseguran el deseo de dar el pecho en el 20% de las madres pero
poco mas del 20% de ellas lo manfienen a los 3 meses fras dar a luz.
Estas bajas tasas han sido reconocidas como un problema de salud
publica, anfte el cual, numerosos organismos han publicado
recomendaciones y planes de accion para la promocion de lo
lactancia materna.

Es por ello, que |los objetivos marcados de este estudio son:

« Estudiar la fasa de instauracion de lactancia materna en el
municipio de Daimiel (Ciudad Real).

« Conocer la prevalencia de lactancia materna en Daimiel, asi
como los factores favorecedores y destavorecedores de esto

poractica.

> Influencia del tipo de parfo en el fipo de

alimentacion del recién nacido.
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> Influencia del nivel de estudios materno en el tipo
de alimentacion del recién nacido.
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32,25 anos.

TIPO D

ZONA DE ESTUDIO: Municipio de Daimiel (Ciudad Real).

POBLACION: Mujeres que han dado a luz entre agosto de 2011 y
febrero de 2013.

MUESTRA: 60 mujeres de entre 25-40 anos, con una edad media de

E ESTUDIO

METODO UTILIZADO

> Medios a traves de los cuales, la muesira ha recibido
informacion sobre LM durante el embarazo.
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recibido informacion sobre LM tras el parto.
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> Influencia de la multiparidad de la mujer en el tipo
de alimentacion del recien nacido.

»SI TIENE

CONO TIENE

-T2

L. Artificial

L. Materna

> Influencia de la informacion recibida acerca de la LM
tras el parto en el tipo de alimentacion del recién
nacido.
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Mujeres que si acudieron a
control del embarazo

PERSONAL SANITARIO

> Influencia de la asistencia a consultas de control de
la gestacion y a clases de psicoprofilaxis obstétrica
en la alimentacion del recién nacido.
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ANALISIS ESTADISTICO: Elaboracion de tablas de frecuencia
con los datos obtenidos, mediante el programa informdatico
Excel, y diseno de graficos que muestran la influencia de las
variables estudiadas en esta prdactica.

> Prevalencia de la lactancia materna en Daimiel.
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> Comparacion de la prevalencia obtenida en nuestro
estudio y la obtenida en otras zonas.

Mantenimiento de la lactancia materna
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» Principales motivos de abandono de la LM en la
muestra estudiada.
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Observamos la notable diferencia entre la tasa de instauracion de la lactancia materna obtenida en nuestro
estudio, el 90% de los casos, y la cifra de la que se partia con la bibliografia analizada, que hablaba de un
71-78% de los casos. AUn asi, sigue siendo necesario aumentar la duracion de la lactancia materna
exclusiva, mas alld de los 3 meses, momento en el que se situa la media de abandono en la zona de estudio
(2,6 meses). La labor del pediaira y por supuesto la enfermera que asisten en el conirol del desarrollo del
lactante es fundamental para lograrlo, ya que a pesar de que mayoritariamente las madres son las que
deciden cuando y como dejar de dar el pecho, la informacion y educacion recibida por parte de los
sanitarios pueden ser muy decisoria. Y es que la lactancia requiere de un aprendizaje, y aunque su
promocion por parte de los profesionales de la salud puede hacer sentir a las mujeres algo coaccionadas a
realizarla e incluso provocar sentimientos negativos si no son capaces de conseguir llevarla a cabo, es cierto
que no podemos tener dudas en cuanto a los beneficios y ventajas de la lactancia, y debe apoyarse,
siempre dejando la decision voluntaria en manos de las futuras madres.

Por todo ello, partiendo de la experiencia obtenida en tantos estudios, es claramente necesario la
elaboracion de protocolos de actuacion conjunta que aseguren una asistencia y educacion basada en
criterios unificados por parte de los profesionales procedentes de todos los servicios relacionados, y la
formacion de grupos de apoyo a la lactancia, tales como el existente en la localidad estudiada, que facilite
y ayude a las madres en la decision y mantenimiento de la lactancia.




