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Mantenimiento de la lactancia materna en primerizas: ensayo controlado aleatorizado

Objetivo
Evaluar el mantenimiento de la lactancia materna en primerizas a los 4 meses postparto, posterior a un seguimiento de enfermeria.

Métodos
Estudio anidado en un ensayo controlado aleatorizado doble ciego de grupos paralelos realizado en Colombia, en el afio 2019 (1).

La muestra se calculd teniendo en cuenta una potencia del 85%, error tipo alfa del 5% y razén intervenido/control de 1:1. Participaron
66 madres asignadas aleatoriamente para el grupo intervencion (seguimiento de enfermeria y el cuidado habitual) y el grupo control
(cuidado habitual). Se incluyeron primerizas sanas, que contaran con el apoyo de la pareja, con recién nacidos a término sanos. Se
excluyeron menores a 18 afios y con morbilidades.

Se utilizd un cuestionario validado de autodiligenciamiento. Para comparar las diferencias entre el grupo control e intervencion se
utilizaron pruebas de chi-cuadrado y exacto de Fisher. Se calcul6 el riesgo relativo y el IC 95%. Los datos se recolectaron en Excel.
Los analisis estadisticos de los datos, se realizaron con el paquete estadistico ‘R versién 3.4.

El grupo control fue el cuidado habitual que consiste en la educacion a la madre sobre el cuidado del recién nacido y lactancia
materna, el seguimiento institucional obstétrico y el seguimiento institucional del recién nacido. El grupo intervencion tenia el cuidado
habitual y el seguimiento postparto de enfermeria que consistié en 4 visitas domiciliarias (90 minutos cada una) y 4 seguimientos
telefénicos (15 minutos cada uno), durante los primeros 4 meses postparto. Las sesiones se enfocaron en empoderar a la primeriza,
mediante el fortalecimiento de la confianza en su rol de madre y su capacidad para amamantar, en el fortalecimiento del vinculo
afectivo mediante el reconocimiento de las sefiales de su bebé y como interactuar con él y en el fortalecimiento del apoyo social de
su pareja y abuela del bebé.

En el seguimiento postparto de enfermeria se utilizaron diferentes materiales audiovisuales y también una bitacora de actividades.
En esta bitdcora cada madre registraba su experiencia de la maternidad y expresaba libremente, lo que observé, qué aprendid, qué
dudas tenia y cémo ponia en practica lo aprendido en cada sesion educativa. Ademas, en la bitacora las madres podian expresar
sus emociones, percepciones sobre la lactancia materna y como la experiencia de la lactancia materna es central en la maternidad.

Resultados

En relacién a las caracteristicas de las participantes, la media de edad materna fue de 25.9 afios, la mayoria con union libre, nivel
educativo superior a secundaria y la principal ocupacion fue el trabajo. En relaciéon al método de alimentacion del bebé a la semana
postparto, tanto en el grupo intervencion como en el grupo control, la mayoria tenia lactancia materna exclusiva y ninguno
presentaba alimentacién por formula lactea con biberdn, siendo ambos grupos homogéneos en la linea base. A los 4 meses
postparto: 100% del grupo intervencion mantuvo la lactancia materna (81.82% lactancia exclusiva, 18.18% lactancia mixta), a
diferencia del grupo control (27.27% lactancia exclusiva, 39.39% lactancia mixta y 33.33% férmula lactea con biberén) con valor
p=0.000. EI RR fue de 3.6 con IC 95% (1.51-8.55).
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Discusién e implicaciones para la practica clinica

La nueva madre tiene que reajustar su rutina diaria y sus prioridades, para responder a los cuidados propios y a los de su hijo, y
aunque este es un acontecimiento marcado por emociones positivas, las dificultades que surgen en lo cotidiano, pueden interferir en
la experiencia de la lactancia materna (2). Ademas, la corta estancia hospitalaria, la falta de continuidad en la atencion sanitaria a la
madre en el postparto, la falta de conocimiento y habilidades de la primeriza en su nuevo rol de madre, afectan negativamente el
establecimiento y mantenimiento de la lactancia materna (3,4).

La Organizacién Mundial de la Salud recomienda que los bebés sean alimentados con lactancia materna y la UNICEF indica que,
globalmente, solo 43%, 2 de cada 5 nifios continuan recibiendo lactancia materna exclusiva a los 6 meses de vida, y en Colombia
solo el 36.1% tiene lactancia materna exclusiva, con una duracion de 1.8 meses y lactancia mixta de 2.7 meses en promedio. La
lactancia materna se asocia con la mejora de la supervivencia de los bebés y tiene importantes y multiples beneficios para la salud
tanto para los lactantes como para las madres; sin embargo, en el mundo las tasas de lactancia materna son mas bajas que las
recomendaciones internacionales, lo cual es un problema de salud publica. La OMS tiene como estrategia mejorar la calidad del
cuidado materno infantil y establece que la promocion, el apoyo y la proteccion de la lactancia materna es una responsabilidad de
todos (5).

En este estudio, posterior al seguimiento postparto de enfermeria a los 4 meses se encontré una diferencia estadisticamente
significativa entre los dos grupos y cabe resaltar que un tercio de las madres del grupo control pasaron a alimentar a sus hijos
mediante formula lactea con biberdn, mientras que, ninguna del grupo intervencion lo hizo, manteniendo la lactancia materna.
Ademas, de acuerdo a los resultados encontrados el grupo control presenta un riesgo relativo de 3.6 veces mas de empeorar el
método de alimentacion del bebé en detrimento de la lactancia materna, en comparacion con el grupo intervencion, lo que quiere
decir, que el seguimiento postparto de enfermeria es protector de la lactancia materna.

Los resultados de este ensayo controlado aleatorizado demostraron un gran aumento en el porcentaje y duraciéon del mantenimiento
de la lactancia materna, porque la intervencion estuvo enfocada en empoderar a la madre con un seguimiento a largo plazo, que
permitié una escucha empatica y el establecimiento de una relacién interactiva enfermera-madre para poder apoyar
profesionalmente segun las necesidades individuales y poder fortalecer las redes de apoyo de la madre con el fin de favorecer el
mantenimiento de la lactancia materna. Estos resultados son coherentes con estudios previos que sefialan la importancia del apoyo
profesional continuo y personalizado a la madre después del alta hospitalaria para disminuir el riesgo de la interrupcién precoz de la
lactancia y favorecer el mantenimiento de la misma (6,7,8).

Los resultados positivos encontrados en este seguimiento postparto resaltan el papel fundamental de la enfermeria materno infantil
en brindar apoyo a la madre para el mantenimiento de la lactancia.

Este es un seguimiento innovador de enfermeria en el postparto, el cual estd en concordancia con la campafia “The Nursing Now”,
porque contribuy6 en el mantenimiento de la lactancia materna en primerizas, lo que es un aporte trascendental para la salud

materna perinatal y es evidencia de la importancia de implantar dicho seguimiento en todas las instituciones sanitarias.

Es necesario continuar realizando futuros estudios que midan el mantenimiento de la lactancia materna hasta los dos afios de edad
del hijo. Este estudio no posee conflictos de intereses.
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