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RESUMEN

Objetivo: informar las estructuras de la experiencia de consejeria en lactancia materna para
gestantes de alto riesgo en situacion hospitalaria. Metodo: Reporte de experiencia
estructurado sobre la experiencia en el desarrollo de un proyecto de extension destinado a
asesorar a 23 gestantes de alto riesgo en internacién, de mayo a noviembre de 2023, en un
hospital universitario del interior de Minas. Gerais. Resultados: Todas las gestantes
demostraron gran aceptacion de la accién, con apertura al didlogo y aclaracion de dudas.
Todos los académicos expresaron satisfaccion por haber participado y citaron como puntos
positivos la interaccion y la percepcion de aceptacion del abordaje basado en las respuestas
dialdgicas de las gestantes. Conclusiones: se destaca el uso del enfoque de consejeria en
lactancia materna para incentivar el didlogo con gestantes de alto riesgo y su impacto en la
formacion académica.

Descriptores: Consejo; Lactancia Materna; Embarazo de Alto Riesgo.
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RESUMO

Objetivo: relatar os estruturantes da experiéncia do aconselhamento em aleitamento materno
para gestantes de alto risco em situacGes de internacdo. Método: Relato de experiéncia
estruturado na vivéncia de desenvolvimento de um projeto de extensdo voltado para
aconselhamento de 23 gestantes de alto risco em situacéo de internacdo, no periodo de maio a
novembro de 2023, em um hospital de ensino do interior de Minas Gerais. Resultados: Todas
as gestantes demonstraram grande aceitacdo da acdo, com abertura para o dialogo e retirada
de duvidas. Todas académicas sinalizaram satisfagdo em ter participado e citaram como
pontos positivos a interacdo e a percepcdo da aceitacdo da abordagem a partir das respostas
dialdgicas das gestantes. Conclusdes: ressalta-se uso da abordagem de aconselhamento em
aleitamento materno para favorecer a dialogicidade com gestantes de alto risco e seu impacto
na formacéo académica.

Descritores: Aconselhamento; Aleitamento Materno; Gravidez de Alto Risco.

ABSTRACT

Objective: to report the structures of the breastfeeding counseling experience for high-risk
pregnant women in hospitalized situations. Method: Structured experience report on the
experience in the development of an extension project aimed at counseling 23 high-risk
pregnant women in hospitalization, from May to November 2023, in a teaching hospital in the
interior of Minas Gerais. Results: All pregnant women demonstrated great acceptance of the
action, with openness to dialogue and clarification of doubts. All academics expressed
satisfaction in having participated and cited as positive points the interaction and the
perception of acceptance of the approach based on the pregnant women's dialogical responses.
Conclusions: the use of the breastfeeding counseling approach is highlighted to encourage
dialogue with high-risk pregnant women and its impact on academic training.

Descriptors: Cousenling; Breast Feeding; Pregnancy, High-Risk.

INTRODUCCION

La evidencia cientifica demuestra la
superioridad de la lactancia materna y sus
beneficios para la salud de los recién
nacidos y las puérperas, asi como las
ventajas socioecondmicas y ambientales de
esta practica. Por ello, se recomienda la
lactancia materna exclusiva hasta el sexto
mes de vida y su continuacion tras la
introduccién de alimentos solidos que se
prolongue durante dos afios 0 mas de la
vida del nifio. *

Sin embargo, incluso frente a la

evidencia establecida, a nivel mundial, el
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48% de los nifios reciben lactancia materna
exclusiva segun lo recomendado3 y en
Brasil, segin el Estudio Nacional de
Alimentaciéon y  Nutricién  Infantil,
realizado en 2019, la prevalencia es
similar, llegando al 45,8% de los nifios de
seis meses.”

Cabe destacar que la lactancia
materna no es un proceso instintivo, sino
un proceso complejo y multidimensional.
Consiste  en un trabajo arduo, no
remunerado y, a menudo, no reconocido en

el ambito del cuidado, que requiere
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habilidad, aprendizaje y tiempo exclusivo
de la puérpera.

En este sentido, varios factores
pueden influir en el deseo y decision de
una mujer de amamantar, como contar con
el apoyo de una pareja o familiares
cercanos (red de apoyo), experiencia
positiva previa con la lactancia materna,
acceso a informacion y orientacion durante
el control prenatal, condiciones
socioecondémicas, cuestiones laborales,
entre otros, e incluso si ha presentado
alguna complicacion durante el embarazo
0 si este fue clasificado como de alto
riesgo.’

Por lo tanto, para promover Yy
proteger eficazmente la lactancia materna
exclusiva en los primeros meses de vida, es
necesario crear conciencia y educar sobre
la importancia de la lactancia materna para
las mujeres y los nifios y prepararse para su
implementacion  durante la  atencion
prenatal ®

El asesoramiento sobre lactancia
materna (ALM) es una estrategia con
eficacia probada que se basa en la
interaccion entre los asesores y las mujeres
que amamantan o desean amamantar.’ La
interaccion utiliza técnicas avanzadas de
comunicacion y la capacitacion de la
lactante se lleva a cabo mediante
respuestas a sus dudas y inquietudes,
respetando la realidad y los deseos
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personales de la mujer. Este enfoque se
diferencia totalmente del manejo clinico y
la educacion en salud orientados a la
lactancia materna’, que se centran en la
temética o en la resolucion de problemas,
sin tener en cuenta las especificidades.

La AAM se basa en el «Counselling»
0 Terapia Centrada en el Cliente de Carl
Rogers. Segun Rogers, el individuo es el
mejor juez de si mismo, de su ajuste
personal, y es dentro de si mismo donde
encuentra todos los recursos necesarios
para lograr este ajuste, y le corresponde al
consejero escuchar activamente y sin
juzgar.'® Sus pilares sonlas habilidades de
escuchar y aprender y de generar confianza
y brindar apoyo.’

En términos generales, al utilizar la
estrategia de consejeria, el profesional no
le dice a la mujer lo que debe hacer, sino
que le ofrece elementos y ayuda para que
ella pueda decidir lo que es mejor para ella
y su hijo.” Para implementarlo en la
practica, los profesionales necesitan una
formacion especifica, con horas teoricas y
practicas, que oscilan entre 20 y 40 horas,
donde se trabajan las habilidades
comunicativas.™

Como las mujeres son vistas en sus
particularidades, la AAM es vista como
una de las principales formas de incentivar
a las mujeres a amamantar y debe

implementarse durante la atencién prenatal,
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ya que la interaccion puede ayudar a la
embarazada a sentirse mas segura sobre la
cantidad de leche que producira, sobre la
anatomia del seno y del pezon, que muchas
veces termina siendo una preocupacion.*?
Contextualizando el pablico objetivo
de este informe,El diagndstico de un

embarazo de alto riesgo es complejo. Las

caracteristicas individuales, las
condiciones sociodemogréficas, los
antecedentes  reproductivos y  las

condiciones clinicas previas al embarazo
pueden predisponer al riesgo de desarrollar
patologias o agravar enfermedades
preexistentes. Por lo tanto, no es una
clasificacion estatica e inmutable, y se
realiza tanto en la primera consulta
prenatal como en las posteriores.® La
atencion prenatal de alto riesgo se
caracteriza por una mayor frecuencia de
consultas, la realizacion de pruebas
adicionales para el diagnéstico y, a
menudo, la necesidad de hospitalizacion.
Los embarazos de alto riesgo, como
la diabetes gestacional, los trastornos
hipertensivos, el parto  prematuro
inminente, entre otras afecciones, suelen
requerir que las mujeres permanezcan
hospitalizadas. En estos casos, el temor a
la lactancia materna es mayor, ya sea por
falta de informacion, el riesgo de parto
prematuro o la mayor propension a las
cesareas, factores que pueden retrasar el
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inicio del embarazo. Por lo tanto, en casos
de hospitalizacion, es fundamental que el
equipo multidisciplinario dialogue,
interactle, oriente y aclare las dudas de las
mujeres que atraviesan un momento dificil
lejos de casa y no pueden buscar
informacién en otro lugar.*

Teniendo en cuenta lo expuesto y
dada la urgente necesidad de apoyo a la
lactancia materna en el contexto de
hospitalizacion de gestantes de alto riesgo,
el objetivo fue relatar los factores
estructurantes de la experiencia de
consejeria en lactancia materna para
gestantes de alto riesgo en situacion de

hospitalizacion.

METODO

Se trata de un estudio descriptivo de
tipo informe de experiencia, estructurado
en torno a la experiencia de un proyecto de
extension.

La experiencia se llevo a cabo en un
hospital universitario del interior de Minas
Gerais. En 2021, se atendieron 1429 partos
en la institucion. Es un referente para la
resolucion de embarazos de alto riesgo,
enfermedades infecciosas en el ciclo
gastrico-puerperal, pacientes atendidas en
atencion prenatal patoldgica en municipios
del Tridngulo Sur de Minas Gerais (27
municipios) y embarazos normales en
realizada en el

atencion  prenatal
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ambulatorio institucional y en el Distrito |
de Uberaba (aproximadamente 150 000
habitantes) y en todas las ciudades del
Triangulo Sur de Minas Gerais que no
cuentan con hospital. Cuenta con seis
camas para la atencion de complicaciones
de embarazos de alto riesgo y, en casos de
hospitalizacion  prolongada, estas se
asignan en las unidades de Ginecologia,
segun disponibilidad.

Todas las mujeres embarazadas de
alto riesgo ingresadas en las salas de la
institucion durante el periodo de ejecucién
del proyecto que aceptaron participar
fueron seleccionadas para la accién de
extension. No se incluyeron en la accion a
mujeres embarazadas con inestabilidad
hemodindmica o clinica, con fetos con
patrones desfavorables, con patologias que
contraindicaran la lactancia materna (VIH,
HTLV positivo), con parto quirtrgico
inminente ni en casos de posible aborto
espontaneo o muerte fetal.

El escenario de estudio se basé en
el proyecto de extension
denominado“MAMAR — Se recomienda a
las madres amamantar a sus recién
nacidos”, conté con la participacion de
cuatro  estudiantes de  enfermeria,
clasificadas mediante un proceso de
seleccion e inscritas a partir del octavo
periodo del curso. El periodo se determind
como criterio, ya que las estudiantes ya
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contaban con experiencia en las disciplinas
del ciclo materno-infantil. Ademas, contd
con la participacion de una estudiante de
maestria y un profesor supervisor durante
la ejecucion.

El proyecto tuvo como objetivo
desarrollar habilidades de consejeria en la
interaccion  dialégica con  mujeres
embarazadas para empoderarlas en la
decision de amamantar. Para ello, se
realizaron sesiones de consejeria grupales
o individuales con mujeres embarazadas de
alto riesgo institucionalizadas.

Todos los estudiantes seleccionados
completaron una capacitacion a distancia
con una carga horaria de 60 horas, con
contenido tedrico sobre el manejo clinico
de la lactancia materna, un curso de
AVASUS, promovido por la Universidad
Federal de Rio Grande do Norte. Previo a
las actividades, se establecié un horario de
rotacion de comun acuerdo entre los
estudiantes, con al menos un estudiante por
sesion.

En las sesiones, las interacciones
duraron aproximadamente 30 minutos y se
utilizaron materiales didacticos (maniquies
de mama y de recién nacido). Todas las
sesiones fueron impartidas por el profesor
y el estudiante de posgrado, con formacion
en consejeria, y acompafiados por los

académicos.
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La experiencia descrita se desarrollo
a través de sesiones de consejeria en
lactancia materna en las salas de un
hospital docente de referencia para
embarazos de alto riesgo de mayo a
noviembre de 2023.

Los resultados se presentan con base
en la experiencia de estudiantes de
enfermeria de pregrado que observaron
sesiones de consejeria en lactancia materna
con mujeres embarazadas de alto riesgo,
impartidas por un profesor/estudiante de
posgrado. El estudio siguié la Criterios
consolidados para la presentacion de
informes de investigacion cualitativa
(COREQ).”

Al tratarse de una propuesta de
extension, sin recopilacion de datos, el
proyecto no se presentd al Comité de Etica
de la Investigacion. Sin embargo, se
tomaron todas las precauciones éticas al

redactar el informe.

RESULTADOS
Sesiones de asesoramiento
En total, se realizaron ocho
sesiones de consejeria, y 23 embarazadas
se beneficiaron de la accion. Las
afecciones clinicas mas comunes de las
embarazadas hospitalizadas fueron:
diabetes (gestacional y mal controlada tipo
), parto prematuro inhibido, trastornos del
liguido amniédtico (oligohidramnios vy
rotura  prematura  de

membranas),
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necesidad de induccién del parto debido a
afecciones clinicas mal controladas,
sindromes  hipertensivos  (hipertension
gestacional 'y  preeclampsia), asma
bronquial, anemia de células falciformes,
hiperémesis gravidica, colecistitis que
requiri6  intervencion  quirdrgica Yy
hospitalizacion hasta que se garantizé la
continuacion  del  tratamiento  con
medicamentos de alto costo (enoxaparina).
Cabe destacar que muchas embarazadas
participaron en mas de una sesion, en casos
de hospitalizacién prolongada.

Las mujeres embarazadas fueron
abordadas en parejas (en salas de embarazo
de alto riesgo) o individualmente
(hospitalizaciones prolongadas con
traslado a la sala de ginecologia).

El docente o estudiante de postgrado
se acercd a ellos portando un chupete de
bebé recién nacido y un delantal con
pecheras y al contacto dijo: “Este es mi
primer hijo. ¢Qué consejo me darias?En
este primer contacto, muchas comentaron
las ventajas de la lactancia materna y/o
aspectos de la técnica. Una vez establecida
la relacién dialdgica, pregunté:Y td, ¢tienes
alguna  pregunta? ;Tienes miedo?
Cuéntame...En este punto, se explico a los
participantes sus particularidades respecto
al enfoque de la asesoria. Al final, se les
ofrecio la oportunidad de realizar la técnica

con los maniquies, si asi lo deseaban.

ISSN: 2317-1154



Todos los participantes mostraron una gran
aceptacion de la accion, abiertos al didlogo

y a la aclaracion de dudas.

La experiencia del asesoramiento en
lactancia materna desde la perspectiva de
los futuros profesionales

Todos los académicos respondieron a
un formulario anénimo yen
lineaevaluacion y sefialaron con un diez
(en una escala de cero a diez) su
satisfaccion por haber participado en el
proyecto.

Entre los puntos positivos, se
menciono la interaccion y la percepcion de
aceptacion del enfoque, basada en las
respuestas dialdgicas de las embarazadas.
Como puntos negativos, mencionaron que
hubo pocas reuniones y que les hubiera
gustado participar en mas sesiones, aunque
es dificil conciliar los horarios de
extension con las actividades académicas.
Como puntos de mejora, solicitaron que se
realicen nuevas ediciones del proyecto, ya
que, segun ellas, sus beneficios para el
publico objetivo eran evidentes. También
se comentd la importancia de la
participacion en el proyecto para la
formacion  profesional, principalmente
debido a la reflexion sobre la relevancia de

las habilidades comunicativas.
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DISCUSION

Todas las mujeres embarazadas que
participaron en la accion demostraron
aceptacion del enfoque y se abrieron al
diélogo, expresando dudas y
preocupaciones respecto a la lactancia
materna.

Tales acciones son relevantes ya que
un estudio con mujeres en posparto que
participaron en un programa prenatal
indic6 que si bien las madres tienen
conocimientos basicos sobre la lactancia
materna materna, temas como el momento
ideal para la primera lactancia, la aparicion
e importancia del calostro y aspectos
nutricionales relacionados con la madre
lactante Es necesario aclarar mejor durante
los periodos prenatal y posparto.
inmediato.*®

De manera similar, un estudio
realizado en Malasia con 421 mujeres
posparto que participaron en clases de
educacion prenatal sobre lactancia materna
revel6 que el 99 % considerd util la
informacion recibida. Sin embargo, al
preguntarles sobre los puntos que deberian
abordarse, mencionaron la extraccion vy el
almacenamiento de leche, y como superar
las dificultades relacionadas con la baja
produccion. Se observd una asociacion
entre la participacion en el programa y
mayores tasas de lactancia materna

exclusiva. También se indicé que se deben
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priorizar las sesiones individualizadas y
que la comunicacion debe ser a un nivel y
lenguaje adecuados'’, principios que
defiende el enfoque de consejeria utilizado
en el proyecto.

Un estudio realizado en Austria con
140 mujeres primiparas entrevistadas en
tres momentos diferentes  (ingreso
preparto; hospitalizacion posparto y en el
sexto mes de vida del nifio) encontré que el
58% estaban

exclusivamente a los seis meses de edad.

amamantando

Las actitudes de las mujeres lactantes
influyeron fuertemente en la préctica, y
entre aquellas que manifestaron una fuerte
intencion, incluso frente a problemas en
los senos o la necesidad de suplementacién
con formula infantil, amamantaron
exclusivamente por un periodo
significativamente mas largo que aquellas
que dijeron que querian al menos intentar
amamantar.’® Las principales razones para
el destete temprano fueron reportadas
como la creencia de que la cantidad de
leche seria insuficiente (76.1%) y el
aumento de peso insuficiente del nifio
(41.9%)."® En este mismo estudio, las
mujeres que estaban preocupadas por la
cantidad de leche a producir o por la
calidad del suefio nocturno del recién
nacido durante el control prenatal, asi
como aquellas que temian el fracaso en la
practica, fueron mas propensas a destetar
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temprano. Recibir orientacion a través de
educacion para la salud o asesoramiento
individualizado incrementd los niveles de
confianza e intencion de la puérpera de
amamantar'®,  demostrando  evidencia
positiva del enfoque.

Al tratarse de embarazos de alto
riesgo, como en el caso del puablico
objetivo, las acciones para promover y
proteger la lactancia materna se vuelven
aun mas desafiantes, especialmente cuando
requieren hospitalizacion. Un estudio de
cohorte con 47 mujeres embarazadas con
diabetes tipo | y Il indicé que el 68%
estaban amamantando exclusivamente a
los tres meses. La intencion materna
prenatal de amamantar fue la Unica
variable asociada con el mantenimiento de
la lactancia materna exclusiva.® Un
estudio de revision que evalud las practicas
de lactancia materna exclusiva en el
hospital con mujeres con diabetes durante
el embarazo indic6 que los principales
factores asociados fueron tener una fuerte
intencion de amamantar, tener confianza,
sentirse apoyada y tener continuidad de
educacion y apoyo.®® Estos estudios
refuerzan la importancia del apoyo para
estas mujeres.

Similar a la accion realizada, se
presentd la experiencia de un proyecto
multidisciplinario dirigido a mujeres

embarazadas de alto riesgo y sus
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acompafantes, mediante momentos
dialogicos de circulos de conversacion. En
total, se realizaron 11 reuniones con un
promedio de cuatro mujeres embarazadas,
todas en entornos hospitalarios.Se observo
que los participantes se mostraron
receptivos e interesados en los temas
propuestos para la rueda de conversacion,
los cuales fueron trabajados gradualmente,
cada uno aportando con sus vivencias, asi
como con sus dudas y preguntas.?! Este
estudio refuerza la viabilidad vy
oportunidad de realizar intercambios
durante la hospitalizacion de estas
gestantes que muchas veces se ven
privadas de la posibilidad de participar de
la atencidn prenatal.

En cuanto a las experiencias de los
estudiantes de enfermeria en relacion al
proyecto, todosSe identifico el impacto de
las acciones en las habilidades de
interaccion y comunicacion. Se destaca la
complejidad de la atencion de enfermeria,
que se basa en la comunicacion para
definir el plan de cuidados y, al mismo
tiempo, considerar las singularidades del
individuo, lo que constituye una accién
terapéutica.>%*

La comunicacién terapéutica debe
ser explorada més a fondo por las
enfermeras y debe estar presente en las
interacciones a lo largo del proceso de
atencion. Sin embargo, es una habilidad
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aprendida y no instintiva.®> Por lo tanto, la
graduacion es el momento ideal para
desarrollar las habilidades y capacidades
asociadas con la atencion de enfermeria
humanizada, que a menudo se abordan en
cursos de formacion y experiencias en
proyectos de extensiéon®®, como se presenta
en este informe.

Las acciones de extension brindan
espacios de participacion activa, discusion
y reflexiobn grupal y ganan mayor
expresion en la promocion de la salud a
través de la  reformulacion  de
conocimientos en la combinacion de
conocimientos  técnico-cientificos y
populares.?’ Estos resultados se perciben
en las declaraciones de las participantes
que contemplan intercambios dial6gicos
con mujeres embarazadas.

Cabe destacar que el proyecto
desarrolld habilidades de comunicacion,
beneficiando tanto a las mujeres
embarazadas como a las participantes. El
didlogo basado en las narrativas
individuales permite la verbalizacion de
frustraciones, miedos, dudas y ansiedades,
y abre un canal de comunicacion esencial
para la practica enfermera. Los
intercambios basados en el contexto de la
vida individual favorecen el apoyo directo,
estimulan el empoderamiento y la
autonomia, y deben fomentarse en la

practica diaria.?
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Respecto a las limitaciones del
estudio, se cita su naturaleza, ya que se
basa en la construccion de un grupo
restringido de participantes (académicos y
embarazadas), lo que no permite
generalizar sus resultados, sino que se
restringe a su descripcion.

Como posibles avances para el
campo de la enfermeria, se destaca la
relevancia de la consejeria en lactancia
materna, dados sus beneficios, y mas
especificamente para este pablico objetivo
(embarazadas de alto riesgo). Ademas, se
destaca la importancia de la experiencia
para la formacion de los estudiantes de
enfermeria. Finalmente, se refuerza la
importancia de la formacion para su
implementacién efectiva (consejeria) en la

practica enfermera.

CONCLUSION

Este informe defiende laUso del
enfoque de consejeria en lactancia materna
para promover el dialogo con mujeres
embarazadas de alto riesgo. Para ello, es
necesaria la formacion y educacion
profesional continua. Ademas, el enfoque
destaca las individualidades y
particularidades, y los estudios indican su
eficacia en la decision de lactancia materna
exclusiva y en la duracion del proceso de

lactancia.
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Ademas, cabe sefialar que, por estar
hospitalizadas, a veces durante un largo
periodo, estas mujeres pueden verse
privadas de acciones de proteccion y de
promocion de la lactancia materna durante
la atencion prenatal.

Ademas, el impacto de la

interaccion con mujeres embarazadas y las
mejoras en el proceso de comunicacion
emergieron en las evaluaciones de los
académicos participantes del proyecto,
herramientas esenciales para el futuro

profesional.
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