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RESUMEN

Introduccion: el rol que juega el profesional de enfermeria en las madres primerizas en
periodo de lactancia es fundamental ya que se relaciona con la prevalencia de sobrepeso y
obesidad en los nifios durante sus primeros siete afios de vida, por esta razon hay que
fortalecer el sector de enfermeria para que el abordaje a las primiparas sea efectivo y se
evidencien buenos resultados a corto, mediano y largo plazo tanto para la madre como para
el bebé. Objetivo general: determinar el rol del profesional de enfermeria en las madres
primerizas durante el proceso de lactancia relacionado con la prevalencia de sobrepeso y
obesidad en los nifios durante sus primeros 7 afios de vida. Revision sistematica en paises
latinoamericanos, 2014-2024. Metodologia: revisidn sistemética con enfoque cuantitativo
de tipo descriptivo correlacional, con un disefio no experimental, transversal donde se utiliza
el método PRISMA para la seleccion de los articulos con un total de la poblacion de
N=313 605 articulos y una muestra de N=8 articulos. Resultados: se evidencia el rol del
profesional de enfermeria mediante la educacién a primiparas de 20-30 afios, donde el 75%
de los articulos afirman la importancia del rol del personal de enfermeria y se evidencia
como despueés de una buena intervencion de enfermeria, las primiparas aceptan la lactancia
materna exclusiva con un 93%, de manera que se obtienen muchos beneficios y una
disminucion en la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios. Discusion: la lactancia
materna exclusiva se relaciona con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios, por esta
razdn se enfatiza en la importancia del rol del profesional de enfermeria de forma integral a
las primiparas para promover la lactancia y por lo tanto disminuir la prevalencia de esta
problematica. Conclusiones: es fundamental que el personal de enfermeria pueda abordar

adecuadamente y de forma integral a las primiparas ya que, al fortalecer y promover la



lactancia, mediante educacion y guia, estd generando que la prevalencia de sobrepeso y

obesidad disminuya en los nifios, al igual que se promueven un sinfin de beneficios tanto

para la madre como para el bebé.

Palabras clave: rol de enfermeria, lactancia materna, madres primerizas, prevalencia de

sobrepeso y obesidad.



ABSTRAC

Introduction: the role played by the nursing professional in new mothers during the
breastfeeding period is fundamental since it is related to the prevalence of overweight and
obesity in children during their first seven years of life. For this reason, the nursing sector
must be strengthened so that the approach to primiparas is effective and good results are
evidenced in the short, medium and long term for both the mother and the baby. General
objective: to determine the role of the nursing professional in new mothers during the
breastfeeding process related to the prevalence of overweight and obesity in children during
their first 7 years of life. Systematic review in Latin American countries, 2014-2024.
Methodology: systematic review with quantitative approach of descriptive correlational
type, with a non-experimental, cross-sectional design where the PRISMA method is used for
the selection of articles with a total population of N=313 605 articles and a sample of N=8
articles. Results: the role of the nursing professional is evidenced through the education of
new mothers aged 20-30 years, where 75% of the articles affirm the importance of the role
of the nursing staff and it is evidenced how after a good nursing intervention, the new mothers
accept exclusive breastfeeding with 93%, so that many benefits are obtained and a decrease
in the prevalence of overweight and obesity in children. Discussion: exclusive breastfeeding
is related to the prevalence of overweight and obesity in children, for this reason the
importance of the role of the nursing professional is emphasized in an integral way to new
mothers to promote breastfeeding and therefore decrease the prevalence of this problem.
Conclusions: it is essential that the nursing staff can adequately and comprehensively

approach new mothers since, by strengthening and promoting breastfeeding, through



education and guidance, the prevalence of overweight and obesity decreases in children, as

well as promoting a number of benefits for both the mother and the baby.

Key words: nursing role, breastfeeding, new mothers, prevalence of overweight and obesity.



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION
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1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.1 Antecedentes del problema

Se presentan una serie de antecedentes tanto a nivel internacional como nacional donde
se detalla, mediante informacion confiable, como se viene presentando esta problematica
a través de los afios y en distintos lugares, lo cual, resalta con resultados la realidad de la

situacion vivida en nifios prescolares.

1.1.1.1 Antecedentes Internacionales

Se realiza un estudio en Chile por Paulina Brahm y Veronica Valdés, en el afio 2017,
titulado “Beneficios de la lactancia materna y el riesgo que existe de no amamantar”. El
objetivo es realizar una busqueda de evidencia actualizada donde se detallara los distintos
beneficios que otorga la lactancia materna, dando énfasis en nifios. Los resultados son
evidentes, tanto beneficios como prevencion de sobrepeso y obesidad. La conclusion es
fortalecer esta practica mediante profesionales de salud, lo que incluye enfermeria (Brahm

& Valdés, 2017).

José Maria Basain Valdés et al, en su estudio Ilamado “Exceso de peso y obesidad central
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y su relacion con la duracién de la lactancia materna exclusiva”, realizado en Cuba en el
2018, cuyo objetivo se basa en poder determinar la relacion existente entre el peso y la
lactancia materna exclusiva en nifios. Se logra observar que las alteraciones del peso como
por ejemplo el sobrepeso y obesidad, el 81.39% abandonaron la lactancia materna
exclusiva antes de los seis meses. Se establece que la lactancia materna exclusiva va a
proteger al nifio y prevenir el sobrepeso y obesidad tanto a corto como largo plazo. (Basain

Valdés et al., 2018)

Sandra Hernandez Garcia et al, establecen en su estudio llamado “Caracterizacion clinica
epidemioldgica de la obesidad exdgena en nifios”, realizado en Cuba en el 2019, el
objetivo de estudio es poder caracterizar tanto a nivel clinico como epidemiolégico a nifios
con obesidad exdgena. Se encuentra que tienen mayor obesidad exdgena los nifios de edad
entre cinco y once afios con un 76%, dentro de los factores de riesgo se encuentra el
incumplimiento de la lactancia materna exclusiva, entre otros. Se determina que el
conjunto de factores de riesgo ya sea uno o varios, llevan a la obesidad en nifios y que el
rol del profesional de enfermeria debe mejorar en cuanto a propuestas que ayuden con la

problematica. (Hernandez Garcia et al., 2019).

Marlene Ferrer Arrocha et al, en su articulo “Factores de riesgo relacionados con el
sobrepeso y la obesidad en nifios de edad escolar”, realizado en Cuba en el 2020,
menciona que se quiere determinar la frecuencia del sobrepeso y obesidad con relacion a

los posibles factores de riesgo en nifios de edad prescolar. Se evidencia que el 14,4%
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presentan sobrepeso y el 16,8% obesidad, detallando que, dentro de los tres principales
factores de riesgo, se encuentra el incumplimiento de la lactancia materna exclusiva. Se
logra evidenciar la relacion de los factores de riesgo como influyentes en el sobrepeso y

obesidad en los nifios. (Ferrer Arrocha et al., 2020)

El estudio “Influencia de la lactancia materna en la prevencion de sobrepeso y obesidad
en nifios menores de cinco afios”, realizado por Garcia Saccatoma Enit y Villantoy Burgos
Lisseth en Pera en el 2020, lleva por objetivo analizar y sistematizar las evidencias
encontradas del tema. El resultado de los articulos analizados lleva a un 100% que si
influencia la lactancia materna exclusiva sobre la prevencién del sobrepeso y obesidad,
dando por conclusién de que influye de manera positiva como también sino se respeta de
forma adecuada puede ser un predisponente y actuar de forma negativa en los nifios.

(Saccatoma & Villantoy Burgos, 2020)

Paca Palao Ada et al, en su estudio titulado “Asociacion entre lactancia materna y
probabilidades de obesidad en la infancia en tres paises latinoamericanos”, realizado en
Bolivia, Colombia y Peru en el 2021, lleva a determinar la relacion entre la lactancia
materna exclusiva con un menor sobrepeso y obesidad en nifios con un rango de edad de
2 a 5 afos, dando como resultado que si existe la relacion entre ambas variables quien
obtuvo mas porcentaje fue Bolivia, luego Colombia y finalmente Perd, por lo tanto
evidencia que si existe una menor posibilidad de sobrepeso y obesidad en los nifios,

incluye que se deben fortalecer las estrategias para abordar la problematica como la
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educacion a nivel nutricional por parte de enfermeria (Paca-Palao, Huayanay-Espinoza,

Parra, Velasquez-Melendez, & Miranda, 2021).

Nufiez Mariluz et al, realizan un estudio llamado “Lactancia materna no exclusiva como
factor de riesgo de obesidad en nifios preescolares, en Perl en el 2021”. El objetivo
consiste en establecer la lactancia materna no exclusiva como factor de riesgo para la
obesidad en nifios preescolares. El resultado arroja que el 88,2% del total de los nifios que
recibieron lactancia materna no exclusiva eran obesos y solo el 11.8% no obesos. Se
observa al finalizar que si se considera un factor de riesgo la lactancia materna no
exclusiva para que los nifios desarrollen obesidad y que las familias deberian de asesorarse

del profesional de enfermeria (Nufiez et al., 2021).

Lasserre Laso Nicole et al, en su estudio llamado “Lactancia materna y su asociacion con
obesidad, detallando mecanismos que explican el rol protector en la infancia”, realizado
en Chile en el 2021, como objetivo se describen los mecanismos que ejerce la lactancia
materna sobre la obesidad en nifios. El resultado evidencia que la composicion nutricional
y el aporte de sustancias bioactivas son mecanismos obtenidos por medio de la lactancia
materna que llevan a que cuando estan en edad preescolar escojan alimentos mas sanos
entre otros. Se concluye que rol protector si esta asociada a mecanismos que protegen

contra la obesidad. (Lasserre-Laso et al., 2021)
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Zavaleta Gonzales Maria, en su estudio “Lactancia materna no exclusiva como factor de
riesgo para obesidad en nifios de 5 afios de centros educativos, en Pert en el 20227, busca
determinar la asociacion de la lactancia materna y la obesidad en nifios, ya que ha tenido
un aumento en lo que es la prevalencia. El resultado permite observar mediante revision
de informacion confiable que todos arrojan a que, si se considera un factor de riesgo para
la obesidad lo que seria la lactancia materna no exclusiva, lo que lleva a concluir que
existe un factor protector en la lactancia materna exclusiva y de no ser exclusiva podrian

presentar obesidad los nifios. (Zavaleta Gonzales, 2022).

El estudio realizado por Arredondo Armando et al, titulado “Practicas de lactancia y
alimentacion en el primer afio de vida y su asociacion con el sobrepeso y obesidad de
nifios, en México en el 2022”. El objetivo se basa en evaluar las précticas de lactancia
materna y la alimentacion en los nifios de 0 a 1 afio en relacion al sobrepeso y obesidad.
Los resultados muestran que el 6% tenian sobrepeso y obesidad y un 7.7% tenia el riesgo
de presentarla, dentro del total solo el 6.9% tuvo lactancia materna exclusiva. Se concluye
gue es importante que enfermeria fortalezca las practicas de la lactancia materna exclusiva

ya que puede ser preventiva. (Arredondo et al., 2022).

Celeita Arias Manuela et al en su estudio Ilamado “Relacion entre la lactancia materna y
la obesidad en nifios menores de 5 afio, en Colombia en el 2023, se realiza una revision
de literatura que busca describir la evidencia encontrada con | relacion de ambas variables

en nifios menores de 5 afios. El resultado evidencia que no solo por la falta lactancia
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materna exclusiva se presenta obesidad sino por mas factores como enfermedades, etc. Se
concluye que si existe un factor protector en la lactancia materna exclusiva no solo para

la obesidad sino para otras enfermedades de los nifios. (Arias et al., 2023).

Montafiés Alonso Isabel y Castell Ernesto, en su estudio llamado “Lactancia materna y
obesidad infantil”, busca evaluar la relacion entre ambas variables mediante evidencia
cientifica que compruebe que la lactancia materna acttia como factor protector y reduce
el riesgo de obesidad en los nifios. Los resultados evidencian que efectivamente existe la
relacion entre las variables y que la lactancia materna sea exclusiva durante los primeros
6 meses de vida aumenta la prevencion de la obesidad en nifios. Se concluye con que se
debe promocionar mas la lactancia materna exclusiva y realizar programas materno-
infantiles que contribuyan con las précticas sanas, esto dando énfasis en enfermeria. En

Espafia, 2023. (Alonso & Castell, 2023)

1.1.1.2 Antecedentes Nacionales

Marin Arias Lilliam et al, en su estudio “Duracién de la lactancia materna exclusiva en
una comunidad urbana y otra rural de Costa Rica en el 2018”, tuvo como objetivo
principal identificar la duracién de la lactancia materna exclusiva en estas comunidades,
en nifilos menos de 5 afos. El resultado arroja que en la zona urbana el 42.7% llegan con

lactancia materna exclusiva hasta los seis meses y la zona rural con un 42.2%. Se concluye
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gue es un porcentaje bajo quienes llegan a los seis meses con lactancia materna exclusiva,
se considera el patron de oro, se pide al personal de salud orientar, educar y corregir

practicas en las madres. (Marin-Arias et al., 2018).

Vargas Aguilar Katherine et al en su estudio llamado “Obesidad en nifios: un diagnéstico
cada vez mas frecuente, en Costa Rica en el 20207, busca profundizar en los factores que
pueden llegar a desarrollar obesidad en nifios. Los resultados documentan que dentro de
los factores que desencadenan la obesidad en nifios es la disminucion de la lactancia
materna entre otros. Se concluye que es una preocupacion a nivel global y que los padres
como los enfermeros juegan un papel fundamental, de igual manera la atencién primaria
debe de fortalecerse y asi promover las buenas practicas, prevencion y educacion.

(Aguilar et al., 2020).

NuUfiez Rivas et al en su “Duracién de la lactancia materna, alimentacion combinada y
riesgo para la salud en jovenes costarricenses”, realizado en Costa Rica en el 2022, su
objetivo es analizar la asociacion entre las variables en nifios y adolescentes. Los
resultados muestran que el 60% de los nifios estudiados fueron amamantados durante los
primeros seis meses y mas, los mismos presentaban un menor porcentaje de obesidad. Se
concluye que sin duda alguna la lactancia materna exclusiva presenta un factor de
proteccion fundamental para prevenir el desarrollo de la obesidad en los nifios y

adolescentes. (NUfiez-Rivas et al., 2022).
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1.1.2 Delimitacion del problema

La muestra se detalla con respecto a los articulos cientificos, con informacion confiable
consultados. La delimitacion demografica consiste en madres primerizas en periodo de
lactancia. La delimitacion temporal comprende desde el afio 2014 hasta el afio 2024, lo que
serian aproximadamente un periodo de diez afios. La delimitacion geografica abarca los

paises latinoamericanos.

1.1.3 Justificacion

El rol de enfermeria a madres primerizas en lactancia materna relacionado con la prevalencia
del sobre peso y obesidad en nifios, se debe de estudiar a profundidad para comprender que
implicaciones tiene y que relevancia contiene la relacién de ambas variables. La salud
infantil es fundamental tanto para el desarrollo de los nifios como para la sociedad y
observando como influye la lactancia materna en el peso de los nifios podria traer
implicaciones positivas para la salud infantil, por ejemplo, la prevencion del sobrepeso y
obesidad mediante préacticas sanas, adecuadas y promocionando la lactancia materna

exclusiva.
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La obesidad en los nifios es un problema de salud puablica, que cada vez crece tanto a nivel
nacional como internacional, el entender cémo influye la lactancia materna en dicho
problema lleva al estudio a obtener datos cientificos confiables e informacion actualizada, es
la razén del por qué se estudia ya que se va a obtener informacion cientifica para que el
personal de salud pueda estar mas preparado para poder crear estrategias para abordar el
problema, tomando en cuenta todas las plataformas posibles para poder llegar a toda la

poblacién, tanto para atacar el problema como para crear una cultura de prevencion.

Este estudio puede aportar al area de la salud en general, ya que por medio de la evidencia
cientifica recolectada, se pueden crear estrategias para abordar el problema, puede aumentar
la prevencion mediante la aplicacion de practicas sanas y tempranas, esto llevara hasta la
disminucién de costos ya que se va a obtener una poblacién mas sana, con menos riesgo y
de igual manera, como parte de los resultados se tendra personal de salud mas capacitado
para brindar una atencién de calidad y haciendo énfasis en la promocion de préacticas de
lactancia materna mediante el acompafiamiento a las madre recalcando los beneficios que

conlleva.
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Los beneficiados incluyen desde el personal de salud hasta la poblacion en general, ya que
es un tema que se aborda desde temprana edad llevando a tener nifios, y por lo tanto adultos,
mas sanos, evitando posibles consecuencias o complicaciones a largo plazo mediante
practicas de lactancia materna durante los primeros meses de vida. El personal de salud
también se beneficia mediante el empoderamiento qué se adquiere al recibir informacién que

contribuya a tomar mejores decisiones y asi poder brindar atencion de calidad.

El abordar los problemas de salud desde edades tempranas es un beneficio enorme porque se
ahorran recursos, tiempo, se libera espacios en los hospitales y centros de salud para otras
necesidades de la poblacion. La nifiez se beneficia teniendo menos riesgo de desarrollar
enfermedades que se podrian desencadenar a partir de la obesidad, sin recalcar que la
obesidad por si sola ya es un problema de salud importante, esto llevara a un desarrollo méas

sano y por lo tanto adolescentes, jovenes y adultos en mejores condiciones a nivel de salud.

La motivacion surge de la pasion por el rol que cumple el profesional de enfermeria en la
lactancia materna y el impacto que podria traer sobre los nifios, influyendo de manera
positiva en el desarrollo de la nifiez desde edades tempranas y como mediante el estudio
puede verse beneficiada la sociedad en general a raiz de trabajar con los mas pequefios. La

nifiez necesita ser cuidada adecuadamente, aqui es donde el personal de salud juega un papel
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importante en los padres, el guiarlos por un buen camino traera buenos resultados donde los
mas pequefios son los més beneficiados. Los nifios merecen una vida plena en todas las areas

y la responsabilidad es de todos, por amor a los mas pequefios.

El rol del profesional de enfermeria en las madres primerizas en periodo de lactancia materna
relacionado con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios en sus primeros siete afos
de vida es vital para la profesion de enfermeria ya que debido a la cercania de esta poblacion
con el personal se puede abordar integralmente y de forma directa con cada primigesta por
lo cual el impacto positivo que provoca, tanto en las madres como en el futuro con los nifios,
es sumamente relevante en comparacion a otras profesiones que no tienen tanta relacion en

esta area con este tipo de poblacion.

La teorizante de los cuidados de Kristen Swanson respalda que el rol que cumple el personal
de enfermeria en las madres primerizas en periodo de lactancia materna se puede aplicar
mediante los cinco procesos del cuidado de Swanson que son: conocer, estar con, hacer por,
mantener las creencias y posibilitar. Se pueden abordar a las madres integralmente desde el
cuidado directo hasta como empoderarlas para que continten con el proceso de lactancia una
vez otorgada la salida hospitalaria y de esta manera se pueda disminuir la prevalencia del

sobrepeso y obesidad en nifios.
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1.2 REDACCION DEL PROBLEMA CENTRAL: PREGUNTA DE
INVESTIGACION

La redaccion de la pregunta de investigacién se realiza bajo el acronimo de pregunta PICO
que conlleva la poblacién o paciente, intervencion, comparacion y resultados, todos estos
aspectos son importantes dentro de una guia metodoldgica cientifica para establecer la

pregunta de investigacion (Gonzalez-Dominguez y Barajas-Espinosa, 2023).

TablaN. 1
Acrénimo de pregunta PICO aplicado a la investigacion

Paciente Intervencién Comparacion Resultados
(P) (N (©) ©)
Madres El rol del profesional de No aplica Prevalencia de sobrepeso y
primerizas enfermeria durante el obesidad en nifios durante
proceso de lactancia sus primeros siete afios de
materna vida

Fuente: elaboracion propia, 2024.
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La pregunta de investigacion se conforma de la siguiente manera:

¢Cudl es el rol del profesional de enfermeria en madres primerizas durante el proceso de
lactancia relacionada con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus

primeros 7 afios de vida, revision sistematica en paises latinoamericanos, 2014-2024?

1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1 Objetivo general
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Determinar el rol del profesional de enfermeria en las madres primerizas durante el proceso
de lactancia relacionada con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus

primeros 7 afios de vida. Revision sistematica en paises latinoamericanos, 2014-2024

1.3.2 Objetivos especificos

Caracterizar a la poblacion materna en aspectos sociodemograficos, revision sistematica en

paises latinoamericanos, 2014-2024

Identificar el rol del profesional de enfermeria en las madres primerizas durante el proceso

de lactancia, en paises latinoamericanos, 2014-2024

Describir la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus primeros 7 afios

de vida, en paises latinoamericanos, 2014-2024.

Relacionar el rol del profesional de enfermeria en las madres primerizas durante el proceso
de lactancia con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus primeros 7

afios de vida, revision sistematica en paises latinoamericanos, 2014-2024.



1.4 ALCANCESY LIMITACIONES

1.4.1 Alcances de la investigacién

La elaboracion del presente trabajo de investigacion no presenta ningun alcance.

1.4.2 Limitaciones de la investigacion

Las limitaciones que se presentan en el presente trabajo de investigacion son la ausencia
de articulos actualizados a nivel nacional y la dificultad de acceder a estudios que se

encuentren a texto completo.
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2.1 CONTEXTO TEORICO CONCEPTUAL

2.1.1 Rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas en proceso de
lactancia

La enfermeria es una ciencia que conlleva arte dentro de si, desde los inicios de esta
profesion se considera que es una ciencia totalmente cientifica, el desarrollo y trascendencia
gue ha tenido esta profesion es notable a lo largos de los afios, lo cual la vuelve sumamente
importante en el trabajo en conjunto con el equipo multidisciplinario que se encarga de velar
por la salud de las personas, es decir que la enfermeria se vuelve una parte fundamental e

integral en la atencién de salud de las personas (Hidalgo-Mares et al., 2021).

Los profesionales de enfermeria cumplen un rol importante basado en cuidar la integridad
de las personas, de manera que sus acciones pueden ser dependientes e independientes de la
profesion, el objetivo es que se pueda evidenciar la calidad en cada atencion, sin hacer
discriminacioén en sexo, edad, comunidades, sanos y enfermos, ya que se atiende de forma
integral a toda la poblacion. Los profesionales de enfermeria realizan un trabajo

multidisciplinario en conjunto con doctores, psicologos, nutricionistas, trabajo social, etc.

La profesion de enfermeria incluye roles especificos que han sido de gran impacto para la

poblacién en general ya que abarca distintas areas que son relevantes en el ejercicio de la
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enfermeria y son: la investigacion, el cuidado directo, la administracion y la educacion.
Estos roles de enfermeria se ven aplicados en escenarios como comunidades, ambito
hospitalario, politicas y abarca todas las personas sin importar su condicion. (Aponte-Franco

etal., 2023)

Los roles de enfermeria mencionados anteriormente por Aponte se aplican y se observan
cuando el personal de enfermeria se relaciona con madres primerizas, que se introducen al
mundo de la lactancia, enfermeria aplica cada rol especificamente porque se necesita atender
de forma integral a estas madres, se realiza de acuerdo con las necesidades que las madres
presenten, se priorizan y se abordan de manera adecuada poniendo en practica cada rol de

enfermeria segun contexto de cada madre.

El papel que juega el profesional de enfermeria en madres primerizas es muy importante y
estratégica para la promocion de la lactancia materna ya que es quien esta mas en cuidado
directo con las gestantes tanto antes del parto como en el postparto, es evidente que su labor
es relevante con esta poblacion ya que son madres que por primera vez tienen un
acercamiento a todo lo que incluye la maternidad y dando énfasis en lo que es la lactancia
materna, aqui es donde se pone en préctica los distintos roles que ejerce enfermeria

(Ocronos, 2021).
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El cuidado directo no es el Unico rol que se evidencia por parte de enfermeria, sino que la
educacion a estas madres es fundamental, especifica y estratégica, realizar estas
intervenciones es relevante para una maternidad exitosa en plenitud. La educacion también
es importante ya que enfermeria debe de sumergirse en las necesidades de la madre y
conocer a fondo cuales son para cubrirlas, también que se debe de capacitar cada vez méas

porgue se observa que hay una carencia en conocimientos lo cual se debe de prestar atencion.

El rol que cumple enfermeria en estas madres primerizas en periodo de lactancia es
fundamental ya que, en el 2018, 7,6 millones de bebes, a nivel mundial, no recibieron
lactancia materna, es una suma alarmante ya que la leche humana trae muchos beneficios
para él bebe como también la madre y previene la muerte subita del recién nacido, de aqui
lo importante de que enfermeria acomparie en este proceso y logre la promocion de la
lactancia. En el Caribe y América Latina un 54% de bebes obtuvieron lactancia materna
iniciando de forma temprana, aunque son datos buenos siempre existe un porcentaje bastante

alto de bebes que no reciben lactancia materna (Leon Alayo et al., 2021).

El rol de enfermeria en muchos centros de salud se ha visto deficiente en lo que es lactancia
materna y el acompafiamiento a las madres primerizas, se escuchan muchos testimonios de
la falta de atencion mas especifica en esta area que también es importante como lo es la
lactancia materna exclusiva y todo lo que conlleva. La profesion de enfermeria se debe de

empoderar y abordar de manera integral esta etapa de la vida en las madres.
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La lactancia materna es el mejor alimento que los bebes pueden recibir ya que aportan todo
lo que ellos necesitan para su adecuado crecimiento y desarrollo, se recomienda que la
lactancia materna sea exclusiva hasta los seis meses y luego se pueda iniciar a alimentacién
complementaria en conjunto con la lactancia, se establece que prolongar la lactancia materna
hasta los 2 afios es una buena edad. Las madres por su parte también se ven beneficiadas al
amamantar ya que reduce el riesgo de cancer de ovarios, de mama, entre otras patologias

(Organizacion Panamericana de la Salud, 2020).

Los profesionales en salud deben tener el conocimiento de todo lo que abarca la maternidad
para que de esta manera puedan guiar y orientar a las madres con este primer acercamiento
al mundo de la maternidad y con el conocimiento adecuado poder dar énfasis en la lactancia
materna para contribuir tanto con él bebe como con la madre, mediante educacion,
promocion, apoyo, intervencion en crisis y todo lo que la madre pueda requerir durante el
proceso, por esta razén es importante detallar cada aspecto que puede realizar el profesional

de enfermeria en esta poblacion durante la lactancia materna.

2.1.1.1 Educacion y promocion de la lactancia materna

La educacion forma parte del rol de enfermeria y es una actividad que se debe de hacer

continuamente con las personas, tanto con la persona que se atiende como con la familia si
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estd presente, esto incluye enfermos y sanos por igual. La promocion de igual manera se
realiza a toda la poblacion que se tenga alcance, en este caso se habla de mujeres primerizas
ya sea que estén solas, con la familia o pareja, si esta bajo alguna condicion de enfermedad
0 si esta sana, se educa por igual estableciendo prioridades de acuerdo a cada caso y se
promueve de igual forma la lactancia materna como practica sana y necesaria (Ocronos,

2021).

Se detallan algunos temas necesarios y basicos que conlleva una adecuada educacion y

promocion de la salud para las madres primerizas en proceso de lactancia materna.

2.1.2 Lactancia Materna

La lactancia es el proceso por el cual un bebe es alimentado ya sea por medio de la lactancia
materna exclusiva, mixta y/o artificial, esto durante los primeros seis meses de vida y
posterior se acompafia con alimentacion complementaria, la idea es que la lactancia se
adapte a cada bebe segln requerimiento, es importante mencionar que se divide en tres
posibles formas, que pueden variar en cada caso segun cada madre (Berrospi Peregrino,

2020).
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2.1.2.1 Lactancia materna exclusiva

La lactancia materna exclusiva es el proceso por el cual la madre le brinda, mediante el
amamantamiento, leche humana al bebe, se establece que debe de durar seis meses de forma
exclusiva y luego de este periodo se complementa con alimentacion adecuada para la edad,
se recomienda que la leche materna tenga una duracion hasta los dos afios de edad
preferiblemente, este tipo de lactancia trae muchos beneficios y se espera que este tipo de
lactancia sea la primera opcidn de cada madre, en muchos casos por situaciones que se salen
de las manos no se puede dar LME (lactancia materna exclusiva) pero se espera que sea

prioridad en la mayoria de casos (Selim, 2018).

2.1.2.2 Lactancia materna artificial

La lactancia artificial es un suplemento de la LME cuando la misma no puede ser posible,
se busca que sea lo mas parecida posible a la leche humana, de manera que los nutrientes,
vitaminas, proteinas y demas componentes puedan lograr el cubrimiento de las necesidades
del bebe, no cualquier tipo de leche funciona para bebes sino aquellas que se hacen
especialmente y bajo las condiciones necesarias para esta poblacion como lo son las

formulas (Berrospi Peregrino, 2020).
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Las formulas son un alimento artificial lo mas parecido a la leche humana mas sin embargo
no le quitan el primer lugar a la LME como primera opcion al elegir el tipo de lactancia.
Hay formulas de inicio la cual traen componentes como grasas, hidratos de carbono,
proteinas, minerales y los oligoelementos méas importantes, esta formula se puede
administrar durante los primeros seis meses y hasta los doce meses de ser necesarios. La
férmula de continuacion se da a partir de los cuatro meces y seis meses acompafiado por
alimentacion complementaria, incluye un aporte energético considerable, grasas, proteinas,

hidratos de carbono, etc. (Berrospi Peregrino, 2020).

2.1.2.3 Lactancia materna mixta

La lactancia materna mixta es cuando se dan de manera simultanea la LME vy la lactancia
artificial, puede ser debido a la aparicién de alguna situacion como la hipogalactia, lo que
lleva a administrar la leche artificial, pero sin dejar la leche materna. En estos casos hay que
tener cuidado ya que los bebes pueden desarrollar un rechazo al pecho después de incluir
los biberones debido a la tetina de estos, ya que se les hace mas facil la succion de la tetina
que del pezdn, por esta razén se vuelven perezosos y tienden a rechazarlo (Berrospi

Peregrino, 2020).

2.1.3 Tipo de leche materna segun etapa de lactancia
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La leche materna varia mucho dependiendo de la etapa en la que se encuentren y de las
necesidades del bebe, quiere decir que de una madre a otra varia mucho la composicion de
la leche, en otras palabras, la leche materna es diferente de una mujer a otra por distintos
factores. Existen varias etapas de acuerdo con el crecimiento y desarrollo del bebe que es
importante que las madres primerizas conozcan y es parte de la educacion por parte del

profesional de enfermeria dar a conocer.

2.1.3.1 Precalostro

El precalostro o también Ilamada leche pretérmino, es la leche que se obtiene antes de que
el embarazo llegue a término, quiere decir que el cuerpo de una mujer se prepara para
cualquier evento que pueda surgir como por ejemplo un bebe prematuro. Esta leche es
sumamente alta en proteinas e inmunoglobulinas lo cual se adapta al bebe segin sus
necesidades, al no llegar a término va a necesitar mas proteccion y nutrientes lo cuales
suministrada por este tipo de leche debido a su alto porcentaje de proteinas (Aviles et al.,

2020).

2.1.3.2 Calostro
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El calostro es la primera leche que la madre le brinda a un bebé a término, presenta un color
méas amarillento como una de las principales caracteristicas, esta leche presenta gran
cantidad de inmunoglobulinas y proteinas y menor cantidad de grasa, lo cual lleva al bebe a
un nivel de proteccion mayor contra virus, bacterias y microrganismos al que puede estar
expuesto ya que esta fuera del Utero, debido a esto va a estar mas expuesto al medio ambiente
y por lo tanto requiere de una mayor proteccion que se lo otorga la leche materna, por eso
se dice que es el alimento mas importante y que se otorgue de manera exclusiva es clave

(Aviles et al., 2020).

2.1.3.3 Leche de transicion

La leche de transicion se da a partir del dia 5 aproximadamente hasta el dia 15 de vida, esta
leche se va a ir adaptando segun las necesidades que requiera €l bebe segin el momento
dado, va a disminuir en proteinas e inmunoglobulinas y va a aumentar en lactosa, grasas,
calorias, vitaminas hidrosolubles, entre otros componentes, pero como se menciond
anteriormente se adapta segun él bebe, es decir, que si el bebe contrajo alguna enfermedad

esta se va a adaptar segun la necesidad (Aviles et al., 2020).

2.1.3.4 Leche Madura
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La leche madura es la que se obtiene a partir de los 15 dias de vida en adelante, se mantiene
a lo largo de la lactancia, importante mencionar que también se puede adaptar segun
necesidades de bebe, de no ser asi se mantiene con los mismos componentes, presenta un
mayor porcentaje de agua principalmente, lactosa, galactosa, grasa, entre otros, aqui
presenta proteinas, pero en menor cantidad comparado con las demas etapas de la leche
materna. La leche madura no quiere decir que sea menos importante, tiene la misma
importancia que todas las etapas, solo que varia conforme el desarrollo y crecimiento de

bebe y se va adaptando como tal a las necesidades requeridas (Aviles et al., 2020).

2.1.4 Técnicas de agarre y posicion de bebe

La técnica de agarre debe de ser adecuada, de no ser asi se presentan complicaciones tanto
a nivel de la madre como del bebé y lo que el profesional debe de procurar es que la lactancia
sea lo mejor posible, un proceso de plenitud para el binomio es por esto por lo que la
educacion por parte de enfermeria es fundamental para que pueda ser llevadero el proceso
de lactancia. La posicion del bebe también debe de ser estrategia, ya que ayuda a un correcto
agarre y asegura la vida de bebé y hace que sea confortable para ambos, como lo menciona
la teoria de Swanson gracias a los conocimientos de enfermeria se va a lograr el confort
durante el proceso y con ayuda de la familia y/o pareja que de igual manera juega un papel

importante.
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El agarre o enganche al pezon se debe dar correctamente, el pezén en direccién al paladar
del bebe, que los labios queden evertidos es lo correcto dando asi el resultado de la lengua
quedando en medio de la encia inferior y el pezdn, si se agarra el pecho la madre debe de
poner los dedos y la palma por debajo del pezén y el dedo pulgar por encima, como
formando una C y sin obstruir la areola ni muchos menos haciendo presion en el pezén
porgue podria obstruir la salida de la leche. El sello que debe de quedar entre la boca del
bebe y el pezon es bien cerrado de manera que para soltarlo la madre debe de meter un dedo
por la esquina o abertura de la boca y sacarlo, nunca jalarlo ya que podria lastimar el pezén

(Berrospi Peregrino, 2020).

Los signos que pueden existir de un buen agarre son evidentes como por ejemplo la areola
es menos Vvisible por debajo de la barbilla, labios evertidos, una deglucion tanto visible como
audible y la succion es ritmica, la madre no debe de presentar dolor en el pezdn, de ser asi
quiere decir que el agarre no es el correcto porque esta lastimando el pezén, en estos casos
enfermeria podria evaluar y ajustar el agarre mediante la educacion y apoyo a la madre

(Araque Sanguinetti, 2021).

La madre debe tener amplios conocimientos sobre las posiciones correctas, para evitar una
posicién inadecuada y asi evitar que la mala practica lleve a sufrir distintas complicaciones
0 estar expuesta a algun riesgo. La enfermeria esta preparada para educar sobre este temay
la posicion a escoger esta sujeta a la madre y su preferencia, siempre y cuando se mantenga

la ergonomia.
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2.1.4.1 Posicidén sentada

La posicién sentada también se le conoce como posicion de cuna, la madre se pone él bebe
en el tronco de ella de frente, con una mano lo esta sosteniendo por la espalda de tal forma
que la cabeza no se incline y con la otra mano sostiene el pecho para amamantar, la madre

debe de estar comoda en una superficie que le brinde confort (Araque Sanguinetti, 2021).

2.1.4.2 Posicion acostada

La madre como €l bebe estan acostados en esta posicion, frente a frente pero que el pecho
quede a una altura adecuada para él bebé, esta postura es muy confortable para las noches
donde él bebe frecuenta amamantar y para los primeros dias, contribuye al descanso de la

madre (Arague Sanguinetti, 2021).

2.1.4.3 Posicion de rugby
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La postura de rugby es muy beneficiosa para cuando la madre tiene que amamantar gemelos
ya que permite que ambos tomen del pecho, el bebé va a estar debajo de la axila de la madre,
con las piernas hacia atrds de modo que la cabeza quede en direccién al pecho y el pezdn
apunte hacia la nariz del menor, la madre debe de sujetar bien al bebe, pero permitiendo

movilidad (Araque Sanguinetti, 2021).

2.1.4.4 Posicion de caballito

La posicion de caballito es mas comoda para bebes mas grandes ya que el menor se va a
sentar en las madres como asemejando un caballito, de esta forma la cabeza del menor puede
quedar a la altura del pecho y de esta forma se amamanta, de igual manera esta postura se
puede utilizar en todos los menores ya sea que tengan menor edad, en estos casos se sujeta

tanto el pecho como la barbilla del menor (Araque Sanguinetti, 2021).

2.1.5 Beneficios de la lactancia materna

La leche materna presenta maltiples beneficios tanto para él bebe como para la madre, es
por esto que el profesional de enfermeria debe de promocionar esta practica como un aspecto

fundamental en la viva de cada menor e incentivar a las madres a priorizar esta practica,
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poniendo en marcha el modelo de Swanson donde enfermeria juega un rol importante con

la relacion que se establece con la madre.

2.1.5.1 Beneficios para la madre

Los beneficios de la lactancia materna no son solo para los menores, siempre se centran en
los menores pero la madre también recibe beneficios de suma importancia como por ejemplo
la proteccion contra el cancer de ovario, cancer de mama, enfermedades cardiovasculares,
hipertension, haciendo que se reduzca el riesgo de padecerlas (| Organizacion Panamericana

de la Salud, 2020).

La lactancia materna ejerce esa proteccion a la madre dando resultados a corto plazo como
por ejemplo la reduccion de padecer hemorragia postparto, ya que mediante el amamantar
se produce oxitocina lo que ayuda en disminuir el riesgo de las hemorragias que en muchos
casos suelen ser muy comunes, la oxitocina contrae el Utero haciendo que vuelva mas rapido
a su tamafio normal y también efecto a largo plazo como lo son las enfermedades, incluyendo

la diabetes mellitus tipo 2 (Minchala-Urgiles et al., 2020).

Es importante mencionar que dentro de los beneficios también incluye el rol protector contra

la obesidad, que es un problema de salud del cual la mujer se ve muy afectada llevando en
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muchos casos a la depresion, enfermedad que también se reduce el riesgo de padecerla, no
solo la obesidad sino la depresion, que en muchos casos es comun que se dé posparto, el
amamantar ejerce ese rol protector sobre estas patologias de igual manera (Minchala-Urgiles

et al., 2020)

Los beneficios para la madre son muchos y no solo fisicamente, sino que a nivel integral
incluyendo la salud mental, se establece un rol protector por medio de la lactancia materna
exclusiva, como se logra observar por distintos autores son muy relevantes los beneficios
que se deben de ensefiar a estas madres primerizas, esto hace que surja un apego y mayor

probabilidad de que se mantenga la lactancia materna exclusiva por méas tiempo.

2.1.5.2 Beneficios para él bebé

Los beneficios para el menor son abundantes, si se enfoca en el sistema inmunoldgico es
sumamente relevante ya que la leche materna otorga inmunoglobulinas que llegan a causar
un efecto de proteccion contra los distintos microorganismos existentes, como por ejemplo
virus, bacterias, parasitos, hongos, etc. Los bebés reciben esta proteccion mediante la leche

materna que se regula de acuerdo con las necesidades que presente el menor.
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La leche materna posee una funcién antimicrobiano y antiinflamatoria en el organismo del
menor, es decir que protege contra una serie abundante de patdgenos, que se previene
mediante la lactancia materna, se evidencia el rol protector que posee y el gran beneficio
que trae consigo el que se promocione la lactancia materna exclusiva desde las primeras

horas de vida y que se mantenga dentro del tiempo establecido (Aviles et al., 2020).

La leche materna juega un papel importante a nivel de desarrollo y crecimiento del menor,
ya que la misma le porta los nutrientes necesarios segun requiera el menor, al igual que
fortalece y hace crecer el intestino que es donde se realiza la mayor absorcion de nutrientes
del ser humano lo que contribuye al desarrollo adecuado sin deficiencias en la mayoria de

los casos (Aviles et al., 2020).

Los menores que recibieron LME desde las primeras horas y por un tiempo considerable son
los que evidencian mayores beneficios desde la proteccion a nivel de inmunoglobulinas
hasta un adecuado desarrollo como también la prevencién de muchas enfermedades que
afectan cuando esta lactancia no se ejecuta del todo o solo se mantiene por un tiempo

mezclada con otro tipo de lactancia.

Los beneficios de la leche materna también abarca la prevencion de enfermedades que

requieren atencion, es decir patologias de peso que podrian llevar a la muerte del bebe o
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afectarlo de manera significativa como lo son bronquiolitis por virus respiratorio, diabetes
mellitus tipo 1 y 2, otitis media, dermatitis atopica, enfermedad celiaca, enterocolitis
necrotizante, enfermedad inflamatoria intestinal, gastroenteritis, infecciones del tracto
respiratorio tanto superior como inferior, obesidad, sindrome de muerte subita del lactante,
entre otras, todas estas patologias se pueden evitar o disminuir el riesgo de que el menor las

presente mediante la lactancia materna (Aviles et al., 2020).

El rol protector que ejerce la lactancia materna en los menores es evidente y abundante, esta
demostrado mediante muchos estudios que, si existe la relacion entre el factor protector que
ejerce con las distintas patologias que se mencionaron anteriormente, este rol protector se
puede dar tanto a corto plazo como a largo plazo, es decir en edades tempranas como en la

adultez.

2.1.6 Apoyo y acompafiamiento

El apoyo y acompafiamiento que ejerce enfermeria en las madres durante el proceso de
lactancia es sumamente importante y sobre todo en madres primerizas porque es el primer
acercamiento al mundo de la maternidad y tienen mucha deficiencia de conocimientos,
poseen muchas dudas o inclusive informacidn errénea que obtuvieron de fuentes no

confiables y que muchas veces son mitos. EI modelo de Swanson trata de que el profesional
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de enfermeria debe de tener muchos conocimientos y que sean claros para que asi pueda ser

de ayuda para las madres

Un estudio realizado en un hospital de Perd, arrojo datos importantes sobre el conocimiento
de las madres primiparas sobre la lactancia materna antes y después de una intervencion de
enfermeria, donde un 36,66% presenta un conocimiento malo y un 63,33% un conocimiento
regular donde después de las intervenciones de enfermeria el mal conocimiento se modifico
a un 0% y el regular a un 26% dando como resultado un 73,33% de buen conocimiento
gracias al papel que cumple el profesional de enfermeria en esta poblacion y lo importante

de apoyar y acompafiar durante este proceso (Velasquez Ronddn et al., 2020).

La profesion de enfermeria es super importante en este aspecto ya que es la encargada de
estar cerca del paciente, en este caso serian las madres, es la relacion mas directa que se
tiene, es por esta razén que este rol de apoyo y acompafiamiento se debe de tomar en serio
y verdaderamente aplicarlo, ya que se han visto deficiencias especificamente en esta area de
maternidad y lactancia, el cual se debe de reforzar por el bien de las madres y los bebés,
también por el empoderamiento que esto brinda a la enfermeria con un buen criterio y juicio

sobre el tema.

2.1.6.1 Inclusién de la familia
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La inclusion de la familia resulta importante para la mayoria de las mujeres primiparas ya
que esta poblacion requiere de ese apoyo por parte de la pareja y familia, en muchos casos
estos puntos son un factor estresante para las mujeres primigestas ya que no saben cémo
manejar el nuevo rol de mama en conjunto con el rol de pareja y/o de familia. Estas mujeres
si consideran que el apoyo y acompafiamiento de la familia y la pareja es super importante

para ellas porgue las hace sentir acuerpadas y respaldadas (Vargas-Porras et al., 2019).

El rol que juega el profesional de enfermeria en la inclusion de la familia se vuelve
fundamental, ya que se debe de abordar de manera integral, el aspecto familiar puede ser
una necesidad que la madre presente, que el profesional de enfermeria pueda identificar y
manejar la situacion familiar de una forma adecuada es clave para que el proceso que esta
pasando la mama, al introducirse al mundo de la maternidad, sea més placentero y llevadero

en conjunto con el apoyo de la familia.

El rol del profesional de enfermeria es incluir a la familia y la pareja en todo el proceso de
la maternidad, en el caso de la pareja recordar que el también esta cumpliendo un rol de
paternidad que es nuevo y que de igual manera esta aprendiendo todo lo que conlleva el
menor, incluyendo la lactancia materna 'y como puede ser de apoyo para la mujer (Velasquez

Rondon et al., 2020).
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Las familias que presentan una madre en periodo de embarazo es una familia embarazada,
es decir, que no solo la madre juega un rol importante, sino que todos los integrantes deben
de participar en el proceso, ya que un bebé llega a modificar muchas areas y aspectos en la
vida de los padres y ain més si es primeriza. Lo ideal seria la escena mencionada
anteriormente, bien se sabe que en muchos casos eso no es asi y vemos a las madres cargando
con todo sin el apoyo familiar, es aqui donde enfermeria se vuelve ain mas indispensable
para abordar la necesidad incluyendo otros profesionales en salud, que sea un trabajo

multidisciplinario.

2.1.6.2 Grupos de apoyo

Las mujeres primiparas necesitan todo tipo de ayuda que les pueda sumar en el proceso, en
muchos casos enfermeria tiene conocimiento de grupos de apoyo en donde puedan ser parte,
muchas mujeres coinciden en este aspecto donde se establece que la guia de un profesional
de enfermeria después del alta hospitalaria es necesaria al igual que grupos donde se
otorguen asesorias de lactancia materna, como parte del rol del profesional es conectar a
estas mujeres con todo aquello que las ayude en el proceso y pueda sumar en el mismo

(Vargas-Porras et al., 2019).
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Los grupos de apoyo, en muchos escenarios, se vuelven parte clave en el proceso de
maternidad, las mujeres encuentran un oasis donde se pueden expresar libremente sabiendo
que van a encontrar compresion de parte de los integrantes del grupo y/o el guia que este a
cargo, sea o no profesional en el tema, es por esto que se recomiendan ya que podria ser de

ayuda para las mujeres, tener su grupo, su tribu, su ndcleo, que sean un lugar seguro y sano.

2.1.7 Sobrepeso y obesidad en nifios

La obesidad y el sobrepeso es un problema de salud publica a nivel mundial, se observan en
toda la poblacion sin distinguir edad, sexo, raza ni ningln otro aspecto considerable. Los
nifios no son la excepcion, al igual que los adultos ha venido a lo largo del tiempo un
incremento de la prevalencia del sobrepeso y obesidad lo cual es preocupante porque en
muchos paises no se tienen estrategias para abordar la problematica (Ortiz-Félix et al.,

2021).

La problematica de sobrepeso y obesidad es lamentable ya que afecta a toda la poblacion
como tal, por esta razon se vuelve un problema de salud pablica, una parte considerable de
esta poblacién afectada son los nifios, desde edades tempranas se puede ver esta afectacion
en esta poblacion de menores, provocando distintas complicaciones a nivel de salud. El

personal de enfermeria debe abordar esta problemética de manera adecuada y en todos los
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escenarios posibles, ya sea mediante la promocion, prevencion y las distintas estrategias que

se puedan implementar para disminuir la prevalencia.

La prevalencia es el nimero de casos o personas que sufren de una enfermedad en un periodo
determinado de tiempo, es decir que la enfermedad permanece. La obesidad y sobrepeso es
un acumulo anormal y abundante de grasa situada en diferentes zonas del cuerpo lo cual
llega a ser perjudicial para la salud. La prevalencia de esta patologia aplicado a la
investigacion es el namero de nifios en sus primeros siete afios de vida que presentan

sobrepeso u obesidad (Ford, 2022; Organizacion Mundial de la Salud, 2024)

2.1.7.1 Valores de prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios

La problematica del sobrepeso y obesidad en nifios es alarmante, en 1975 solo habian un 1%
de prevalencia de sobrepeso y obesidad a nivel mundial en nifios de 5 a 19 afios lo cual es
un porcentaje bajo, esta problemaética se veia solo en los paises desarrollados, sin embargo
ahora también se logra observar en paises bajos, lo cual aumenta la cifra en gran cantidad
dando como resultado 41 millones de nifios con esta problemética y dentro del mismo rango

de edad, estos datos son del 2016 (Organizacion Mundial de la Salud, 2024).
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El grupo de nifios menores de 5 afios con esta prevalencia es de 41 millones, una cifra
alarmante a nivel mundial ya que se menciona que los nifios que presentan esta problematica
es probable que de adultos la mantengan o bien les cueste mas volver al peso normal

(Organizacion Mundial de la Salud, 2024).

Las cifras que se han venido observando al pasar de los afios son impresionantes y lo mas
preocupante es que vienen en aumento cada vez mas, posiblemente al dia de hoy ya se
presenten mas casos de nifios con sobrepeso y obesidad, no solo a nivel nacional sino a nivel
mundial, sin hacer distincién de edad, economia, nivel social, esta problematica toma fuerza

en toda la poblacién.

En América latina y el caribe hubo un aumento de la prevalencia considerable, paso de un
6,6% a un 7,2% esto datos obtenidos desde 1990 al 2015, lo méas alarmante es que estos
datos son solamente de nifios menores de 5 afios, es decir que conforme pasa el tiempo la
prevalencia aumenta en toda la poblacién, pero ain mas peligroso que suceda esta
problematica en nifios (Paca-Palao, Huayanay-Espinoza, Parra, Velasquez-Melendez,

Miranda, et al., 2021).

La prevalencia de sobrepeso y obesidad se relaciona con una estrategia de nutricion gque es

la lactancia materna exclusiva donde se relacionan la prevalencia de la problematica con las
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tasas de las estrategias aplicadas a los menores. Bolivia la prevalencia es de 8,7% con tasa
de estrategia de 64,3%, en Colombia la prevalencia es de 4,8% con tasa de estrategia de
42,8% y en Perl la prevalencia es de 7,2% con tasa de estrategia de 68,4% (Paca-Palao,

Huayanay-Espinoza, Parra, Velasquez-Melendez, Miranda, et al., 2021).

La relacion que existe entre la prevalencia de sobrepeso y obesidad con la lactancia materna
exclusiva esta comprobada por distintos estudios que se han realizado en distintos paises
arrojando resultados en comun donde si existe la relacion entre ambas variables, aqui es
donde cobra vida la investigacion y el rol del profesional de enfermeria no solo trabajando
en las madres primerizas y los nifios, sino en la relacion existente entre ambos y como las

intervenciones aplicadas a las madres primerizas pueden tener repercusiones en el futuro.

El rol que ejerce enfermeria cobra mas importancia cuando hay datos de por medio que
evidencien el resultado a futuro de una intervencion en el presente, se recalca una vez mas
que esta profesion se debe de empoderar en conocimiento y criterio para abordar las madres
primiparas y guiarlas en el proceso para que los bebés puedan ser nifios sanos y con menos

posibilidad de presentar sobrepeso y obesidad.

2.1.7.2 Pesoy talla
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El peso es cuando se mide la masa corporal de una persona y la talla es cuando se mide la
estatura o tamario, estos dos aspectos en valores se vuelven super importantes ya que su
relacion juega un rol relevante en el peso de las personas en general, al dividir el peso en kg
con la talla en cm se encuentra el indice de masa corporal (IMC) lo cual indica un valor
aproximado donde refiere el sobrepeso u obesidad. En adultos para que se indique el
sobrepeso el IMC debe de estar por encima de 25 y la obesidad igual o superior a 30

(Organizacion Mundial de la Salud, 2024).

En el caso de los nifios se realiza mediante graficas y tablas de acuerdo con los patrones de
crecimiento infantil de la OMS, en los menores de 5 afios es el peso para la estatura, siendo
el sobrepeso mas de dos desviaciones tipicas por encima de la mediana y la obesidad mas
de tres desviaciones tipicas por encima de la mediana. Los nifios mayores de 5 afios y hasta
los 19 afios se utiliza el IMC para la edad siendo el sobrepeso méas de una desviacion tipica
por encima de la mediana y la obesidad mayor a dos desviaciones tipicas por encima de la

mediana (Organizacion Mundial de la Salud, 2024).

Los indicadores de peso y talla en los nifios son un aspecto en los que se debe de prestar
atencion, es una responsabilidad tanto de los padres como de los profesionales de salud ya
que eso es un indicativo de peso adecuado o bien de una alteracion en el peso lo cual seria
una alarma para buscar la causa y atacarla lo mas pronto posible antes que evolucione a una

situacion peor.
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2.1.7.3 Edad de los nifios

La edad de los nifios para la investigacion es en los primeros 7 afios de vida, sin embargo
dentro de los rangos de edad que salen tanto en la OMS como en otros estudios son nifios
menores de 5 afios y el otro rango son nifios de 5 a 19 afios de edad, es por esta razon que se
toman los dos grupos para tomar las cifras correspondientes (Organizacion Mundial de la
Salud, 2024; Paca-Palao, Huayanay-Espinoza, Parra, Velasquez-Melendez, Miranda, et al.,

2021).

Los datos observados indican que existe mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad en los
nifios con rango de 5 a 19 afios, sin embargo en los menores de 5 afios el porcentaje también
es considerable y en ambos grupos ha venido en aumento (Organizacion Mundial de la

Salud, 2024).

La edad de los nifios que se toman en cuenta es de los siete afios hacia abajo méas sin embargo
se observa que la prevalencia se evidencia tanto en ese rango de edad como en edades
mayores llegando hasta los 19 afios, es preocupante y alarmante que desde edades tempranas

ya se observe problemas en el peso de los menores.
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2.1.7.4 Sexo de los nifios

El sexo de los nifios en muchos casos es indiferente ya que se abarca como un todo sin
distinguir ambos sexos, mas sin embargo segun la OMS (2024) dentro de los 124 millones
de nifios en el 2016 con esta prevalencia un 6% era de las nifias y un 8% de los nifios, si

existe diferencia pero no se le brinda mucha importancia.

2.2 MODELOSY TEORIOAS

2.2.1 Teoria de los cuidados por Kristen Swanson

La importancia de establecer una teorizante de enfermeria es sumamente relevante ya que
las teorizantes brindan informacion cientifica para que el profesional de enfermeria pueda
tener mayor conocimiento y pueda tomar decisiones mas certeras gracias a las distintas
teorizantes que existen. En el mundo de la enfermeria existen muchos profesionales de
enfermeria que han establecido distintas teorizantes desde las mas conocidas como Florence

Nightingale hasta poco conocidas como la de Kristen Swanson, por ejemplo.
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Las teorizantes se desarrollan por un profesional de enfermeria que estudia a profundidad
una situacion llevando a resultados placenteros sobre como abordarlo y todo lo que conlleva

la investigacion realizada (Maldonado, 2023).

La enfermera Kristen Swanson propone la teoria de los cuidados, una teoria facil de aplicar
donde exista una relacién enfermera-paciente, es decir que se puede aplicar a nivel de
cuidado directo, investigativo, administrativo y a nivel de docencia, esto lleva al personal
de enfermeria a estar méas capacitado sin importar en que area se esté aplicando (Beristain-

Garcia et al., 2022).

Kristen Swanson nacié un 13 de enero en Providence, Rhode Island en Estados Unidos en
el afio 1953. El titulo de enfermeria lo recibe en el afio 1975 en la universidad de su pueblo
natal. El doctorado sobre enfermeria psicosocial lo obtuvo en Denver. Swanson trabajo con
un grupo que apoyaba casos de abortos espontaneos lo cual la llevo a investigar a
profundidad. En el 2009 la nombran decana y profesora de alto rango debido a todos sus
logros y contribuciones. Hoy en dia continua activa en el area de la investigacion (Gamez

Murrieta & Velazquez Ahumada, 2019).

En el afio 1991 Swanson propone la teoria de los cuidados el cual lo ve como una forma de

relacionarse con un paciente mediante el compromiso y la responsabilidad, la enfermeria
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lleva muy presente el brindar los cuidados sin discriminacién alguna de manera gque no solo
ayuda a nivel fisico sino que es un conjunto de bienestar, lo que lleva a cuidar al paciente de
manera holista integrando todos los conocimientos y abordando todas las &reas (Rodriguez

Campo & Valenzuela Suazo, 2012).

La aplicacion de la teoria de los cuidados en esta investigacion encaja a la perfeccion ya que
la poblacién de madres que son primerizas y estan en proceso de lactancia no solo necesitan
cuidado directo sino que va mas alla, como se ha observado anteriormente a nivel emocional
necesitan apoyo, educacion, necesitan a la familia presente, aqui se logra establecer que se
debe de abordar de manera holista e integral, no solo abordando la parte fisica sino prestar

atencion, mediante la relacién enfermera-paciente, que otra areas se deben de abordar.

La teoria de los cuidados trae resultados al aplicar cinco aspectos propuestos dentro de la
teoria por Swanson que son: conocer, estar con, hacer por, mantener las creencias y
posibilitar. Al aplicarlos correctamente en la relacién enfermera-paciente se evidencian los
resultados después de cada intervencion, por tal razon es importante que el profesional de
enfermeria los conozca y este en la capacidad de aplicarlos. (Gdmez Murrieta & Veldzquez

Ahumada, 2019).

Beristain et al (2022) describe los cinco procesos basicos para aplicarlos, los cuales son:
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a) Conocer: es comprender tanto los sucesos de la vida como la persona como tal,
entendiendo con respeto todo lo que conlleva sin juzgar y valorando cada situacion

que lleven a obtener mas conocimiento tanto del que cuida o como del paciente.

El profesional de enfermeria abordando casos de madres primerizas debe de enfocarse en un
ser integral y valorar cada situacion que lo conduzca a nuevos conocimientos, todos los
pacientes son diferentes por lo tanto las madres también lo son, se debe de observar para
conocer mas y brindar mejor atencion. El conocer las madres en este proceso es fundamental
como también si cuenta con el apoyo de la familia, ya que tomando en cuenta todos estos
aspectos llevara a la enfermeria a atender integralmente y aplicar este proceso Ilamado

conaocer.

b) Estar con: es estar presente tanto fisica como emocionalmente con la persona, para
esto ya se identifica a la persona como un ser unico, llevandolo a la expresion de

emociones y sentimientos sobre lo que se esta viviendo.

Las madres primerizas necesitan sentir el apoyo por parte del personal, enfermeria juega un
papel importante en estar presente en todo el sentido de la palabra, un rol principal es el
cuidado directo pero que sea integral donde se motive a las madres a tener la confianza de

expresarse libremente, esto hace que se fortalezca la relacién enfermera-paciente, facilitando
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la observacion de necesidades de la madre a nivel emocional, espiritual y mental, mostrando

la vocacion por la cual se caracteriza la profesion de enfermeria.

La profesion de enfermeria debe de empoderarse en distintas areas, como fortalecer la
relacion con el paciente, ir mas alla de los procedimientos, volverse una rama importante en
el area de maternidad y un apoyo para la madres, en todas las areas, mostrando una actitud
de interés y reflejando el buen trato que se necesita en un momento clave para las madres,
donde se introducen a un mundo nuevo, el cual necesitan una persona que las oriente

adecuadamente y esta labor la puede cumplir el profesional de enfermeria en su totalidad.

c) Hacer por: es hacer por el otro lo que nos gustaria que hicieran por nosotros mismos,
tomando en cuenta que las necesidades varian de una persona a otra, es decir son
acciones que hariamos bajo el respeto y responsabilidad cubriendo las necesidades

de las personas con destreza gracias al conocimiento.

El rol de enfermeria en observar, valorar y accionar a las necesidades que se encuentren es
fundamental y en las madres primerizas se encuentran muchas necesidades que se pueden
abordar por prioridad, es en este punto donde se evidencia el “hacer por” con la vocacion

que se caracteriza esta profesion. El conocimiento adquirido a lo largo de la universidad y
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experiencias laborales deberian de llevar al profesional a tener una destreza impresionante

en las distintas areas y roles de enfermeria.

d) Mantener las creencias: como se realiza un abordaje holistico en esta teoria se
establece mediante la relacion con el paciente un descubrimiento de creencias,
habilidades, fe, que son importantes para cada persona de manera que podamos

brindar mejores précticas de cuidado en la etapa que se encuentren.

Los enfermeros deben evidenciar que el abordaje que se les brinda a las madres primerizas
y todo lo que conlleva, como la lactancia materna exclusiva, debe ser integral, debe abarcar
todo lo de las madres, incluyendo las creencias bajo el respeto y tolerancia, llevando a cada
madre al desarrollo de habilidades que aumenten préacticas buenas en el periodo en el que se

encuentra.

Los valores de enfermeria encajan a la perfeccion en este aspecto de mantener las creencias,
se ponen en préactica en su totalidad y de acuerdo con cada paciente, con cada madre
primeriza, que es importante destacar que todas son distintas, lograr una relacion exitosa,
siendo asi un proceso de plenitud donde enfermeria tuvo un aporte excepcional en las vidas

de estas mujeres.



58

e) Posibilitar: se brinda educacion y orientacion sobre las necesidades que se hayan
observado de manera que fortalezca la autonomia y facilite el enfrentar las

situaciones mediante la aplicacion de los conocimientos otorgados por enfermeria.

El rol de enfermeria lleva a educar a la madre, la guia, la orientay le brinda herramientas que
le permitan descubrir todo un abanico de posibilidades buenas y sanas dentro del mundo de
la maternidad, lo cual las hacen mas independientes y se fortalece la autonomia, se hacen

madres empoderadas y con conocimiento adecuado para salir al mundo.

Los cinco procesos basicos de la teoria al aplicarlos en las madres primerizas en proceso de
lactancia cobran sentido ya que el rol que cumple enfermeria es basado en cuidados, en
educacion, en acompafiamiento, observar necesidades y ayudar en el proceso, es decir que
se aplica el conocer porque se comprende la situacion y la persona, al igual que otorga
conocimientos a las madres. El estar con y hacer por lleva a la enfermeria a estar presente en
todos los sentidos y realizar acciones, que abundan en este proceso. El mantener las creencias
y posibilitar lleva a la relacién donde se describe lo importante para las madres y se brinda

ayuda en el proceso de manera que se le facilite la etapa donde se encuentran.

Los nifios son los mas beneficiados al aplicar esta teorizante adecuadamente ya que si la

intervencion fue buena vamos a tener madres mas educadas e informadas por lo tanto nifios
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mAas sanos y con menos riesgos que aquellos en la cual las madres no tuvieron una adecuada
intervencion por parte de enfermeria en este periodo. La prevalencia de sobrepeso y obesidad
en nifios a causa de una mala o inexistente lactancia materna disminuird y las cifras podrian
bajar considerablemente dando como resultado, a largo plazo, adultos mas sanos y un sinfin

de beneficios.

Las premisas mas importantes segun refiere Games & Veldzquez (2019) son:

La enfermeria como la encargada de brindar cuidados y bienestar mediante conocimientos
éticos, personales y experiencias vividas. Los profesionales de enfermeria y el rol que
cumplen con las madres primerizas en el proceso de lactancia materna exclusiva, que como

se ha evidenciado es de suma importancia en esta investigacion.

Las personas que son seres diferentes en proceso de desarrollo de pensamientos e integridad,
dinamicos en lo espiritual con necesidad de otros, comprenden experiencias mediante
genética, sentimientos o poder de decision. Las madres primerizas son esos seres Unicos y

diferentes del cual presentan distintas necesidades que hay que abordar.

La salud es la plenitud en su totalidad, es el bienestar que incluye cuidados y curacion, quitar

el dolor y restaurar la plenitud, es la integridad del cual los profesionales de salud se encargan



60

y es parte fundamental para mantener la salud en las madres primerizas para ver los frutos a

futuro en los nifios.

Entorno es todo lo que influye al paciente en todos los aspectos, puede ser una situacién que
se vean influidos por algo del medio, si bien sabemos en las madres primerizas el entorno es
sumamente importante ya que influye inmensamente en ellas tomando en cuenta que a nivel
hormonal hay una alteracion entonces lo que pase puede llegar a afectar en gran manera, de

ahi la importancia de cuidar hasta estos detalles e identificar las necesidades del entorno.
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CAPITULO I1l: MARCO METODOLOGICO

3.1 ENFOQUE DE INVESTIGACION

El enfoque de la investigacion es enfoque cuantitativo debido a que, por medio de una
revision sistemética, donde se recolectan los distintos datos, se van a medir y analizar las
variables con datos numéricos para poder llegar a un andlisis con técnicas estadisticas.

(Godoy, 2022).
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Esta investigacion se basa en una revision sistematica donde se recolectan datos de
investigaciones anteriores que sean afines al tema, objetivos y pregunta de investigacion de
manera que aporte en calidad a la investigacion. El enfoque es cuantitativo ya que se va a
relacionar las variables llevando el trabajo a un analisis, incluyendo datos numéricos, estos

trabajos consultados son de paises de América Latina.

3.2 TIPO DE INVESTIGACION

El tipo de investigacion es descriptivo correlacional, este conjunto es debido a que se describen
las variables a como son observadas, sin manipulacion de por medio, se analiza y describe la
situacion, a su vez se estudia la relacion que hay entre las variables de la investigacion, es decir

si existe correlacion entre las variables (Universidad de los Andes, 2023).

Es una revision sistematica que busca realizar una inspeccion, recolecta, evaluacion y analisis
de estudios confiables para el trabajo de investigaciony es de tipo sombrilla ya que se incluyen

diferentes tipos de revisiones sistematicas (Moreno et al., 2018).

El tipo de investigacion viene a ser descriptiva ya que las variables no son manipuladas, sino
que se describen a como se observan y se establece una relacion entre ambas si las hubiera. La

revision sistematica incluye que sea de tipo sombrilla ya que no se centra en cierto tipo
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especifico de revisiones sistematicas, sino que abarca diferentes tipos de estas.

3.3 DISENO DE LA INVESTIGACION

El disefio de la investigacion es no experimental debido a que observa la situacion o las
variables tal y como son, sin manipularlas, es decir se describen a como son observadas. Es
transversal porque se determina en un inico momento, los datos que se recolectan se obtienen

en un unico periodo de tiempo (Homenick, 2024).

El método que se utilizo en esta investigacion es el método PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic reviews and Meta-Analyses) que es un recurso que ayuda a los autores
con las revisiones sisteméticas de manera que se seleccionan los estudios que cumplan con
los items establecidos en la declaracion PRISMA, dando como resultado estudios confiables
y elegibles para la investigacion, también otorga més credibilidad al trabajo. Este método
cuenta con una seria de items lo cual se deben aplicar a cada estudio e ir excluyendo, de
manera que vaya quedando una sintesis de los estudios que van a ser incluidos en la

investigacion (Page et al., 2021).

Figura N° 1 Diagrama de flujo PRISMA con los resultados incluidos y excluidos
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Fuente: elaboracion propia, 2024

3.4 UNIDADES DE ANALISIS U OBJETOS DE ESTUDIO
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El autor Bhattacherjee (2022) refiere que las unidades de analisis son el punto especifico de
la investigacion, es decir lo que se quiere estudiar, pueden variar el objeto de estudio de una

investigacion a otra, van desde personas hasta bases de datos, etc.

Las bases de datos que se utilizaron para la recopilacion de datos e informacion
importante se dividen en 3 que corresponde a Scielo, Google Académico y Pubmed. La
base de datos de Scielo es una biblioteca cientifica electronica donde se encuentran
articulos confiables lo cual se catalogan como fuentes primarias, de igual manera posee
un comité editorial y un comité ético-cientifico lo que hace que se convierta en una base
de datos confiable, al igual que Pubmed que es una base de datos confiable qué posee

comité editorial y comité ético-cientifico lo que las hacen herramientas de gran utilidad.

La base de datos Google Académico también es una herramienta muy Util ya que arroja
resultados de fuentes primarias y lo redirecciona directo al sitio de publicacién donde se
incluyen todos los requisitos para que sea confiable toda la informacion extraida. Los
articulos extraidos de las bases de datos anteriormente mencionadas todos son confiables
y han sido revisados rigurosamente para que cumplan con todos los requisitos necesarios

para un articulo cientifico.



Los estudios que se tomaron de las bases de datos son de paises latinoamericanos, que
corresponde a la investigacion como tal, los que incluye México, Perd, costa rica,

Colombia, entre otros.

3.4.1 Poblacién

La poblacion es el conjunto de elementos, es un todo, es el universo de lo que se quiere
estudiar, la poblacion no necesariamente se refiere a personas, sino que dependiendo de
la investigacion pueden cambiar los elementos mas sin embargo sigue siendo la

poblacién de estudios de esa investigacion (Zapata, 2020).

El total de la poblacion en este caso hace referencia a los articulos tomados de las bases
de datos. Las bases de datos fueron tres, Scielo, Google Académico y Pubmed, de los
cuales arrojaron un total de 313 605 de articulos cientificos entre las tres bases de datos,

lo que viene siendo la poblacion en general de la investigacion.

3.4.2 Muestra
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La muestra es una parte de la poblacion que se escoge para lograr analizar mejor cada
elemento y la misma va a facilitar los resultados, se establece la muestra mediante una
serie de aspectos donde se van descartando y queda una sintesis mas pequefia de la

poblacién donde se trabaja mas facilmente (Zapata, 2020).

La muestra en esta investigacion respecta a 8 articulos cientificos con los que se trabajan

en la investigacion.

3.5 CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Los criterios de inclusion y exclusién son aquellos factores que marcan un limite al
momento de elegir estudios para la investigacion, estos criterios deben de ser especificos
y con una cantidad adecuada para que se obtengan resultados buenos al momento de la
elegibilidad, de manera que cada estudio se evalia mediante los criterios y dependiendo

del resultado que se obtenga se elige para la investigacion (Royo, 2024).

Los articulos seleccionados se deben de someter a los criterios tanto de inclusién como
de exclusion y de esta manera se eligen para la investigacion, esto hace que los articulos

que se escogen sean mas confiables, con una calidad alta y mucha validez.
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Tabla N. 2
Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion

Criterios de exclusion

Articulos cientificos que incluyan madres
primerizas

Articulos cientificos que incluyan paises
latinoamericanos.

Articulos cientificos gque incluyan nifios con
sobrepeso y obesidad

Articulos  cientificos que incluyan el
acompafiamiento y asesorias del profesional de
enfermeria

Avrticulos que incluyan la medicidn de indice de
masa corporal (IMC) en nifios menores de 7
afnios.

Articulos cientificos que incluyen el idioma
espafiol e inglés.

Articulos cientificos que incluyan fuentes

primarias y secundarias.

Acrticulos cientificos que incluyan madres
primerizas de embarazos multiples

Articulos cientificos que incluyan paises
latinoamericanos y europeos

Avrticulos que incluyan nifios con sobrepeso,

obesidad y diabetes

Articulos cientificos que incluyan nifios

mayores de 7 afios.

Articulos cientificos que incluyan el idioma

portugueés.

Fuente: elaboracion propia, 2024.

3.6 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES



La operacionalizacidn de las variables es muy importante en una investigacion, el saber
identificar cuales son las variables lleva a tener més claro al momento de aplicar la
operacionalizacion, es decir que teniendo claro las variables se procede al proceso que
consiste en técnicas y métodos que lleven a fraccionar la variable en conceptos,
dimensiones e indicadores, facilitando la informacion, que sea clara y ordenada

(Coronel-Carvajal, 2023).

La operacionalizacion consiste en el objetivo especifico donde se saca la variable de
cada uno, las definiciones se dividen en dos, la conceptual que es la definicion como tal
de la variable mediante estudios cientificos, la operacional es la que utiliza criterios para
medir la variable, es decir se establecen instrumentos y herramientas para medir la
variable, las dimensiones son el resultado del analisis, es un elemento integrante de la
misma. Los indicadores son la propiedad de la variable que se puede medir y el ultimo
componente el instrumento que en este caso son revisiones sistematicas (Coronel-

Carvajal, 2023).

La operacionalizacion de las variables se realizé siguiendo los pasos, describiendo cada
punto solicitado de forma correcta, de manera que al fragmentar la variable quedara

informacién mas clara y ordenada. (Ver Anexo 2)
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3.7 PLANPILOTO (VALIDACION DE INSTRUMENTOS)

El plan piloto es cuando se aplican o prueban aspectos logisticos de modo que se puedan
validar los instrumentos que se utilizan en la investigacion, esto se hace a menor escala, es
decir con una muestra de los estudios escogidos, de manera que disminuya los errores al

momento de elegir los articulos (Diaz-Mufioz, 2020).

La cantidad de articulos que se escogieron para la investigacion y la aplicacion del plan piloto
fueron de 1 articulo como muestra de una serie de 8 articulos de revision rigurosa,
informacion confiable y recuperado de fuentes seguras para poder analizarlo en la presente
investigacion y brindar informacion fidedigna tanto para lectores en general como para el

profesional de salud.

La ejecucioén del plan piloto llevo a observar una serie de problemas como por ejemplo que
la cantidad de criterios de inclusion son muy pocos para poder aplicarlos como lista de cotejo,
lo que llevo a incluir més criterios de inclusion que pudiera abarcar mas aspectos, lo que
resulta beneficioso para la investigacion porque la hace mas detallada y rigurosa al momento
de aplicar la lista de cotejo a los articulos, lo que resulta en articulos provechosos.

TablaN. 3
Plan piloto para clasificacion de informacion

Articulo: Influencia de la lactancia materna en la prevencién de sobrepeso y obesidad en nifios

menores de 5 afios.
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Autor (es): Garcia Saccatoma, Enit & Villantoy Burgos, Lisseth Evelyn.

Criterios de inclusién para la presente revision sistematica.

Articulos cientificos que incluyan madres primerizas

Avrticulos cientificos que incluyan paises latinoamericanos.

Articulos cientificos que incluyan nifios con sobrepeso y obesidad

Articulos cientificos que incluyan el acompafiamiento y asesorias del profesional de
enfermeria

Articulos que incluyan la medicion de indice de masa corporal (IMC) en nifios
menores de 7 afios.

Articulos cientificos que incluyen el idioma espafiol e inglés.

Articulos cientificos que incluyan fuentes primarias y secundarias.

Check

X
X

Estudio incluido ya que compara la lactancia materna con la prevencion de sobrepeso y

obesidad en nifios, se realiza una relacion, resulta informacion muy importante para esta

investigacion.

Fuente: elaboracidn propia, 2024.

3.8 INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE LA
INFORMACION

Se utilizaron varios instrumentos para la recoleccion de la informacién, “por ejemplo una

lista de cotejo donde se incluyen los criterios de inclusion, un plan piloto donde se le

puede aplicar los articulos encontrados para crear validez y confiabilidad. Se utilizaron

descriptores de ciencias de la salud lo cual simplifica la busqueda por que la hace mayor

en diferentes idiomas por ejemplo espafiol e inglés y operadores booleanos que ayudan

a crear especificidad en la busqueda como por ejemplo AND, NOT,OR.



3.8.1 Validez de un cuestionario

La validez se puede evidencia mediante una lista de cotejo ya que contiene

detalladamente lo que se quiere medir (Ver anexo 2)

3.8.2 Confiabilidad

La confiabilidad se muestra mediante el plan piloto, ya que se puede aplicar a varios
articulos y va a arrojar los mismos resultados que se requieren en la investigacion (Ver

anexo 3).

3.9 PROCEDIMIENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

El procedimiento de recoleccion de datos se detalla especificamente, en este caso se
utiliza el método PRISMA para realizarlo de forma que la recoleccién de datos de cada
estudio se pueda clasificar como elegible y de esta manera incluirlo en la investigacion.
Se siguen los puntos que este conlleva de manera que queda como resultado los estudios

que son elegibles para la investigacion (Ver anexo 4).
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3.9.1 BUSQUEDA DE LA INFORMACION

La basqueda de la informacidn se establecié mediante distintos recursos debido a que la
informacidn sea méas accesible y facil a la vista, se establece una serie de estrategias de
busqueda, se relacionan distintos conceptos que tiene que ver con el tema de
investigacion y se crea un flujograma de bdsqueda para entender mejor como se realizo
la busqueda de toda la informacion. Las bases de datos utilizadas fueron Scielo, Google

Académico y Pubmed.

3.9.1.1 Estrategia de basqueda

Las bases de datos que se utilizaron para la estrategia de bisqueda fueron Pubmed, Scielo
y Google Académico dentro de estas se utilizaron los descriptores en salud en los idiomas
inglés y espafol y de igual manera se utilizaron los operadores booleanos para mayor

facilidad y asertividad en la busqueda de los articulos.

Se establecieron estrategias para la blisqueda de manera que se utilizaron los descriptores
tales como enfermeria, lactancia materna, madres primerizas, peso, nifios, obesidad,
prevalencia, sobrepeso tanto en inglés como espafiol y se utilizé con mayor frecuencia el

operador booleano AND.
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TablaN. 4

Estrategia de bldsqueda relacionada con descriptores y operadores booleanos

74

DESCRIPTORES Y OPERADORES

ESTRATEGIA IDIOMA
BOLEANOS
Espariol (Enfermeria) AND (Lactancia materna)
Estrategia A
Ingles (Nursing) AND (Breastfeeding)
(Enfermeria) AND (Madres primerizas/
Espariol
Estrategia B primigestas)
Ingles (Nursing) AND (New Mothers)
Espariol (Lactancia materna) AND (Peso) AND (Nifios)
Estrategia C
Ingles (Breastfeeding) AND (Weight) AND (Children)
(Lactancia materna) AND (Obesidad) AND
Espafiol
(Sobrepeso) AND (Nifios)
Estrategia D
(Breastfeeding) AND (Obesity) AND (Overweight)
Ingles
AND (Children)
(Lactancia) AND (Prevalencia) AND (Obesidad)
Espafiol
AND (Nifios)
Estrategia E
(Breastfeeding) AND (Prevalence) AND (Obesity)
Ingles

AND (Children)

Fuente: elaboracién propia, 2024.

3.9.1.2 Relaciones entre conceptos
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La relacion entre conceptos es sumamente importante ya que se puede observar con mas
claridad como se realizo la busqueda de informacion, los conceptos surgen de la pregunta
pico la cual es: ¢Cuadl es el rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas durante
el proceso de lactancia relacionada con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios

durante sus primeros 7 afios de vida, revision sistematica en paises latinoamericanos, ¢,2014-

202472
TablaN. 5
Relacion entre conceptos
CONCEPTO RELACION CONCEPTO
Enfermeria Relacionado con Lactancia
enfermeria En madres
Lactancia Vinculado con Obesidad y sobrepeso
Lactancia Asociado a Peso en nifios
Lactancia Relacionado con Prevalencia de obesidad

Fuente: elaboracion propia, 2024.

3.9.1.3 Diagrama de flujo o algoritmo de busqueda

El diagrama o algoritmo de blsqueda se detallan las bases de datos con los respectivos
resultados al ingresar los conceptos relacionados y se aplican los filtros: idiomas, afios de
publicacion y paises, del cual se seleccionan los articulos que son elegibles para la

investigacion.

TablaN. 6
Resultado del filtrado de articulos en las bases de datos
Palabras clave PubMed Scielo Google Scholar
“Enfermeria” 5 14 5000

AND “Lactancia”
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“Enfermeria”
AND “Madres
primerizas”
“Lactancia” AND
“Peso”
“Lactancia” AND
“Obesidad” AND
“sobrepeso” AND
“Nifos”
“Lactancia” AND
“Prevalencia”
AND “Obesidad”
AND “Nifos”

500

800

510

80

Total, de registros

9

28

6 890

Fuente: elaboracion propia, 2024.

3.10 ORGANIZACION DE LOS DATOS

Los datos obtenidos de cada articulo cientifico se organizan mediante la ayuda de una

tabla donde se establecen los aspectos méas importantes a tomar en cuenta, de manera

gue esos datos relevantes queden a la mano para poder consultarlos mas facilmente. Se

describen la que respecta a la codificacion, titulo, autores, revista y afio de publicacion,

pais y objetivo, todos estos datos de cada articulo de los elegidos



TablaN. 7
Resumen de los articulos incluidos para la revision sistematica
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Revista y afio

Codificacién Titulo Autor (es) de Pais Objetivo
publicacién
APl Cuidados de Melba Lebn Revista Peru Describir  los
enfermeria  que Alayo & Flor Cubana de cuidados  de
fortalecen la Huertas- enfermeria, enfermeria que
lactancia materna Angulo 2021 fortalecen la
en neonatos de un lactancia
hospital materna en los
neonatos
atendidos  en
alojamiento
conjunto y
cuidados
intermedios.
A.P2 Efectos Sonia Revista Peru Evaluar el
del cuidado Velasquez cubana de efecto del
enfermero basado Rondon & enfermeria, cuidado
en teoria de Diana 2020 enfermero
Kristen Swanson Huaman basado en la
sobre Hernandez teoria de
conocimientos 'y Kristen
aceptacion de Swanson en el
lactancia materna conocimiento y
en primigestas aceptacion de
la practica de la
lactancia
materna en
madres
primigestas
AM3 Impacto de una Rosario Gaceta Mexico Evaluar el
intervencion  de Ortiz-Félix, medica de impacto de una
educacion Velia Mexico, 2021 intervencion
prenatal en Cérdenas- educativa
mujeres Villarreal, prenatal en
embarazadas para Patricia mujeres
prevenir el Miranda- embarazadas
sobrepeso en Félix & sobre el estado
lactantes Milton nutricional del
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A.Mi4

A.C5

A.P6

Asociacion entre
lactancia materna
y probabilidad de
obesidad en la
infancia en tres
paises

latinoamericanos

Aspectos
percibidos por las
madres
primerizas como
favorecedores en
la adopcién de su
nuevo rol

Efecto de una
intervencion

educativa virtual
para promover el
inicio temprano
de la lactancia

materna en
embarazadas de
Lima, Peru

Guevara-
Valtier

Ada Paca-
Palao, Carlos
Huayanay-
Espinoza,
Diana Parra,
Gustavo
Velasquez-
Melendez vy
Jaime
Miranda
Carolina
Vargas-
Porras, Luz
Hernandez-
Molina
&Maria
Molina-
Fernandez

Katherine
Ortiz Romani,
Angella
Véasquez
Carbajal,
Josselyne
Escobedo
Encarnacion
& Yonathan
Ortiz
Montalvo

Gaceta
sanitaria, 2021

Revista
cubana de
salud publica,
2019

Enfermeria:
Cuidados
Humanizados,
2022

Colombia,
Peru,
Bolivia

Colombia

Peru

hijo desde el
nacimiento
hasta los cuatro
meses de edad
Determinar  si
la lactancia
materna > 6
meses se asocia
con menor
sobrepeso y
obesidad en ni~
nos/as de 2 a5
a” nos de edad

Explorar  los
aspectos
percibidos por
las madres
primerizas
como
favorecedores
en la adopcion
de su nuevo rol
El presente
trabajo de
investigacion
consistio  en
evaluar el
efecto de una
intervencion
educativa
virtual para
promover el
inicio temprano
de la lactancia
materna
(ITLM) en
gestantes
usuarias del
centro de salud
Los
Libertadores,
ubicado en la
ciudad de Lima
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A.Ch7

Lactancia
materna 'y su
asociacion  con
obesidad:
Mecanismos que
podrian explicar
el rol protector en
la infancia

Influencia de la
lactancia materna
en la prevencion
de sobrepeso vy
obesidad en nifios
menores de 5
afios

Nicole Revista Chile
Lasserre, chilena de
Valentina nutricion,
Inostroza, 2021

Fanny

Petermann,

Maria

Martinez Ana

Leiva Fabian

Lanuza

Claudia

Troncoso

Marcelo

Villagrén,

Lorena

Mardones,

Fredy Diaz,

Natalia Ulloa,

Ana Labrafa,

Miquel

Martorell,

Karina

Ramirez,

Gabriela

Nazar, Parra

Soto & Carlos

Celis-Morales

Garcia Universidad Peru
saccatoma, privada

Enith norbert wiener
villantoy - wiener,
burgos, 2020.

Lizzeth

evelyn

(Pert), en el
afo 2021
Describir  los
mecanismos
asociados  al
efecto protector
que ejerce la
lactancia
materna contra
la obesidad
infantil.

Analizar y
sistematizar las
evidencias
sobre la
influencia de la
lactancia

materna en la
prevencion del
sobrepeso vy
obesidad en
nifios menores
de 5 afios
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Fuente: elaboracién propia, 2024.

3.10.1 SELECCION DE LOS ESTUDIOS (revisiones sistematicas)

El proceso de seleccion para la seleccion fue mediante una basqueda de literatura,
revisiones sistematicas donde se tomaron las bases de datos elegidas y se buscaba por
variables los articulos, de manera que los que fueran elegidos y tuvieran los criterios de
inclusion se tomaban en cuenta para la investigacion. Se tomo en cuenta la cantidad de
ocho articulos elegidos, el cual incluye el autor, afio, titulo y demas datos de

importancia que se consideran importantes.
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Tabla N. 8
Matriz de articulos para la seleccion de los estudios
Criterio
de VARIABLE
seleccion
Rol de Prevalencia
Titulo ARO Autor enfermeria  de sobr_epeso
Si NO a _mad!res y ob_eS|dad _ Aspectos _
primerizas en nifos en sociodemogréficos
enproceso  Sus primeros
de lactancia 7 afos
Cuidados de
enfermeria Melba Leén
que fortalecen 2021 Alayo & Flor X X X
la lactancia Huertas-Angulo
materna en
neonatos de
un hospital
Efectos del
cuidado enfermero
basado en teoria de . )
. Sonia Velasquez
Kristen Swanson Rondén & Diana
sobre 2020 . X X X X
. Elizabeth Huaman
conocimientos y )
L Hernandez
aceptacion de
lactancia materna
en primigestas
Impacto de una
intervencion de Rosario Ortiz,
educacion prenatal Velia Cardenas
en mujeres Villarreal, Patricia
embarazadas para 2021 Miranda-Félix & X X X X
prevenir el Milton Guevara-
sobrepeso en Valtier
lactante
Asociacion entre Ada Paca-Palao,
2021 X X X X

lactancia materna y
probabilidad de

Carlos Huayanay-
Espinoza, Diana
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obesidad en la
infancia en tres
paises
latinoamericanos

Aspectos
percibidos por las
madres primerizas

como
favorecedores en la
adopcion de su
nuevo rol

Efecto de una
intervencion
educativa virtual
para promover el
inicio temprano de
la lactancia
materna en
embarazadas de
Lima, Perd

Lactancia materna
y su asociacién con
obesidad:
Mecanismos que
podrian explicar el
rol protector en la
infancia

Influencia de la
lactancia materna

en la prevencion de

2019

2022

2021

2020

Parra, Gustavo
Velasquez
Meléndez y Jaime
Miranda

Carolina Vargas,
Luz Hernandez-
Molina &Maria
Inmaculada de
Molina-Fernandez

Katherine Ortiz
Romani, Angela
Véasquez Carbajal,
Josselyne
Escobedo
Encarnacion &
Yonathan Ortiz
Montalvo

Nicole Lasserre,
Valentina
Inostroza Fanny
Petermann, Maria
MartinezAna
Leiva, Fabian
Lanuza, Claudia
Troncoso Marcelo
Villagran, Lorena
Mardones, Fredy
Diaz, Natalia
Ulloa, Ana
Labrafia, Miquel
Martorell, Karina
Ramirez Gabriela
Nazar, Solange
Parra & Carlos
Celis-Morales

Garcia saccatoma,
Enith villantoy
burgos, lisseth




sobrepeso y
obesidad en nifios
menores de 5 afios

Evelyn
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Fuente: elaboracion propia, 2024.

3.10.2 EXTRACCION DE LOS DATOS

Los resultados mas importantes de los articulos elegidos se obtienen mediante una ficha
donde se recolectan los datos de importancia de cada articulo, aquellos que vayan a
sumar a la investigacion. Los datos incluyen titulo, autores, afio, metodologia, objetivo,
resultados y conclusiones, esta extraccion de datos se hace de cada articulo

seleccionado para la investigacion



TablaN. 9

Matriz de articulos para la extraccion de los estudios
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Titulo Autor (es) Afo Metodologia Objetivo Resultados/C
onclusiones
Cuidados de Melba 2021 Estudio  de Describir los Se
enfermeria Lourdes Lebn tipo cuidados de establecieron
que fortalecen Alayo & Flor cualitativo, enfermeria dos categorias
la  lactancia Huertas- descriptivo, que fortalecen relevantes
materna  en Angulo con  disefio la lactancia “Asegurando
neonatos de exploratorio. materna en los el cuidado de
un hospital La neonatos la lactancia
recoleccion de atendidos en materna” y
datos fue no alojamiento “Promoviend
aleatoria, a conjunto vy 0 el
través de la cuidados compromiso
entrevista intermedios. con la familia
y la
institucion”
Se concluye
con que el rol
gue cumple el
personal  de
enfermeria, al
igual que el
rol que
cumple la
familia en el
proceso  de
lactancia  es
super
importante
para las
mamas
primerizas.
Efectos  del Sonia Olinda 2020 Investigacion Evaluar el El  principal
cuidado Velasquez cuasi efecto del resultado es
enfermero Rond6n & experimental, cuidado que el
basado en Diana con pre-test, enfermero porcentaje
teoria de Elizabeth post-test. basado en la gue aceptaba
Kristen Huaman teoria de la lactancia
Swanson Hernandez Kristen materna
sobre Swanson en el disminuyo
conocimiento conocimiento guedando en
S y aceptacion y aceptacion un 6,66%




86

de lactancia

materna  en
primigestas
Impacto  de
una

intervencion
de educacién
prenatal  en
mujeres
embarazadas
para prevenir
el sobrepeso
en lactantes

Asociacion
entre lactancia
materna y
probabilidad
de obesidad
en la infancia
en tres paises

Rosario E. 2021
Ortiz-Félix,
Velia M.
Cardenas-
Villarreal,
Patricia E.
Miranda-
Félix &
Milton C
Guevara-
Valtier

Ada Paca- 2021
Palao, Carlos

A. Huayanay-

Espinoza,

Diana C.

Parra,

Gustavo

Disefio
cuasiexperim
ental de

intervencion
con mujeres,
asignadas
aleatoriament
e.

Analisis
transversal de
datos de
encuestas
nacionales de
demografia vy
salud

de la préctica
de la lactancia
materna  en

madres
primigestas
Evaluar el
impacto  de
una
intervencion
educativa
prenatal  en
mujeres
embarazadas
sobre el
estado
nutricional del
hijo desde el
nacimiento
hasta los
cuatro meses
de edad

Determinar si
la lactancia
materna > 6
meses se
asocia con
menor

sobrepeso Y

después de la
intervencion,

lo que se
concluye es
que al aplicar
el cuidado
enfermero

basado en la
teoria de
Swanson

ayuda a que
las madres
acepten mas la
lactancia
materna.

El 80 % de los
lactantes del
grupo de
intervencion
presentaron
peso normal y
63 % de los
nifos del
grupo control
una
combinacion
de sobrepeso
y obesidad, lo
que lleva a la
conclusion
que el impacto
de la
intervencion
sobre
educacion en
el estado
nutricional si
es positivo.
El  principal
resultado es
que la
lactancia
materna > 6
meses en la
poblacion
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latinoamerica
nos

Aspectos
percibidos por
las  madres
primerizas
como
favorecedores
en la adopcion
de su nuevo
rol

Efecto de una
intervencién

educativa
virtual  para
promover el
inicio

Velasquez-
Melendez y J.
Jaime
Miranda

Carolina 2019
Vargas-

Porras, Luz

Mery

Hernandez-

Molina

&Maria

Inmaculada

de  Molina-

Fernandez

Katherine 2022
Jenny  Ortiz

Romani,

Angella

Maricielo

Véasquez

Estudio
cualitativo
con analisis de
contenido.

Estudio
analitico,
longitudinal y
prospectivo
de método
intervencion

obesidad en ni
“nosfasde 2 a
5a  nos de
edad

Explorar los
aspectos
percibidos por
las madres
primerizas
como
favorecedores
en laadopcion
de su nuevo
rol

El  presente
trabajo de
investigacion
consistio  en
evaluar el
efecto de una

estudiada fue
del 89,9% en

Bolivia, del
73,9% en
Colombia vy
del 92,8% en
Perd. Se
concluye que
la LM >6
meses
disminuye la
probabilidad

de presentar
sobrepeso Yy
obesidad en
nifos.

Los resultados
arrojaron tres
categorias:
aprendiendo a
ser mama,
apoyo
percibido vy
asesoria  por
profesionales
de salud. Se
concluye con
que las
madres  van
aprendiendo
su nuevo rol
pero necesitan
de estas
categorias
para que el
proceso  sea
mas
satisfactorio y
placentero.
El  principal
resultado fue
que el 83.33
% de las
madres
embarazadas,
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temprano de
la lactancia
materna  en
embarazadas
de Lima, Pert

Lactancia
materna y su
asociacion
con obesidad:
Mecanismos
que podrian
explicar el rol
protector en la
infancia

educativa
virtual.

Carbajal,
Josselyne
Rocio
Escobedo
Encarnacion
& Yonathan
Josué  Ortiz
Montalvo

Nicole 2021 Revisién
Lasserre, descriptiva de
Valentina la evidencia
Inostroza, cientifica
Fanny

Petermann,

Maria

Martinez, Ana

Leiva Fabian

Lanuza,

Claudia

Troncoso,

Marcelo

Villagrén,

Lorena

Mardones,

Fredy Diaz,

Natalia Ulloa,

Ana Labrafia,

Miquel

Martorell,

Karina

Ramirez,

Gabriela

Nazar,

intervencion

educativa
virtual  para
promover el
inicio
temprano de
la lactancia
materna
(ITLM) en
gestantes
usuarias  del
centro de
salud Los

Libertadores,
ubicado en la
ciudad de
Lima (Per0),
en el afio 2021

describir  los
mecanismos
asociados al
efecto
protector que
ejerce la
lactancia
materna
contra la
obesidad
infantil.

después de la
intervencién

virtual
realizaron el
inicio
temprano de
lactancia

materna, lo
cual lleva a la
conclusion
que la
intervencion
virtual tiene
impacto
positivo en la
lactancia
materna, es un
recurso que se
puede tomar
en cuenta.

Se establece
que el rol
protector que
brinda la LM
esta dada por
varios
mecanismos,
lo que lleva al
nifo a elegir
alimentos mas
saludable en
la etapa
pediatrica, se
concluye con
que la LM es
importante
para la
prevencion de
la obesidad y
sobrepeso en
nifos.
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Influencia de
la lactancia
materna en la
prevencion de
sobrepeso Y
obesidad en
nifios menores
de 5 afios

Solange Parra
& Carlos
Celis-Morales
Garcia
saccatoma,
enit villantoy
burgos, lisseth
evelyn

2020.

revision
sistematica.

Analizar vy
sistematizar
las evidencias
sobre la
influencia de
la lactancia
materna en la
prevencion
del sobrepeso
y obesidad en
nifios menores
de 5 afios

El resultado
arroja que
todos los
articulos
consultantes
son
concluyentes
y arrojan el
mismo  dato,
lo que lleva a
conclusion
que el 100%
de los
articulos
refieren que la
LM a inicios
tempano lleva
a la
prevencion de
sobrepeso Yy
obesidad en
nifios, debido
a los diversos
mecanismos y
factores  de
proteccién.

Fuente: elaboracion propia, 2024



3.11 ANALISIS DE DATOS

El analisis de datos es un punto muy importante ya que se centra en realizar como un
examen de todos los articulos seleccionados donde se realizan analisis més profundo
sobre su contenido y todo lo que conlleva cada articulo, se observa el conjunto de datos
que posee y se examina si el articulo que se esta examinando procede a ser confiable

para el trabajo de investigacion (Tomas, 2022).

Los articulos seleccionados para que se le realice el anélisis de datos se escogen con el
objetivo de llegar a obtener mas claridad en cada articulo seleccionado y que sean justo
los necesarios para abarcar cada detalle de esta investigacion, por esta razén se revisa
que se relacione con el tema, se busca la metodologia que se utilizé en cada articulo al
igual que los resultados que se obtuvieron para poder tomarlos en cuenta y que puedan

servir de referenciay asi ampliar la informacién de modo confiable en esta investigacion.

3.11.1 LECTURACRITICA

La lectura clinica es el proceso donde se examina minuciosamente cada articulo de

forma que se compruebe la calidad, la fiabilidad y la relevancia de los articulos de
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forma que sean datos cientificos que otorguen calidad, es decir que se brinde
confiabilidad sobre los datos que se analizaron mediante la lectura critica, importante
mencionar que para este proceso existen plataformas como FLC 3.0 el cual de forma
sistematizada ayuda y facilita a obtener esa formacion de forma correcta y confiable

(L6pez de Argumedo et al., 2017).

La plataforma de FLC 3.0 es un recurso facilitador para obtener la confiabilidad, se
obtiene mediante internet, es gratuito y se instala en el ordenador, se procede a mater
los datos que va solicitando en cada articulo y al final traduce todos los datos de

manera que otorga la confiabilidad siendo alta, moderada, baja o muy baja.

Los articulos ingresados, una ficha por cada uno de ellos, siendo 8 articulos en total
otorgaron una calidad y confiabilidad alta, es decir que son aprobados para la
utilizacién de la informacién comprendida en cada uno de ellos para esta investigacion

y asi poder otorgar la confiabilidad necesaria al trabajo (Ver Anexo 5).

3.11.2 NIVEL DE EVIDENCIA

El nivel de evidencia y la validez de la misma otorgan calidad y cantidad de los

estudios seleccionados, es por esta razon que se utiliza Centre for Evidence-Based
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Medicine de Oxford (CEBM) cuyo objetivo es valorar la evidencia de manera que

brinde valides mediante el poder aplicarlo a cada articulo elegido (Manterola et al.,

2014).

Tabla N. 10

Clasificacion de la calidad de los articulos sometidos al analisis de la FLC y niveles
de evidencia de Oxford

Titulo

Calidad

Niveles de
evidencia

Grado de
recomend
acion

Cuidados de enfermeria que
fortalecen la lactancia materna en
neonatos de un hospital

Efectos del cuidado enfermero
basado en teoria de Kristen
Swanson sobre conocimientos y
aceptacion de lactancia materna en
primigestas

Impacto de una intervencion de
educacion prenatal en mujeres
embarazadas para prevenir el
sobrepeso en lactantes

Asociacion entre lactancia
materna y  probabilidad de
obesidad en la infancia en tres
paises latinoamericanos

Aspectos percibidos por las
madres primerizas como
favorecedores en la adopcion de su
nuevo rol

Efecto de una intervencion
educativa virtual para promover el
inicio temprano de la lactancia
materna en embarazadas de Lima,
Pera

Lactancia materna y su asociacion
con obesidad: Mecanismos que
podrian explicar el rol protector en
la infancia

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

1C

2A

1C

2A

2A

2A

2A

A
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Influencia de la lactancia materna
en la prevencion de sobrepeso y
obesidad en nifios menores de 5
afios

Fuente: elaboracion propia, 2024.

Alta 2A B

3.12 CONSIDERACIONES ETICAS

Las consideraciones éticas sirven para otorgar confiabilidad de los datos involucrados
en el trabajo, la ética conlleva una serie de conductas adecuadas mediante principios y
valores que permitan una proteccion de los derechos de los participantes, tanto de la
informacidn intima como de los datos en general, que se pueda mantener la confiabilidad
en todo momento es clave para que la investigacion se vuelva confiable y cientifica

cumpliendo con todos los puntos en todas las areas (Espinoza, 2019).

Los articulos seleccionados en esta investigacion fueron revisados minuciosamente de
manera que cumplen con todos los aspectos que conlleva las consideraciones éticas se
observa que contienen un comité editorial, consentimientos informados por parte de los
participantes en cada articulo, un comité ético-cientifico, pares que revisan a
profundidad puntos éticos, se establece la confidencialidad y la privacidad de los datos,
finalmente por parte de los autores no se observa conflicto de interés, es decir se aplican

todos los principios y valores, incluyendo los de enfermeria que son relevantes.
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La enfermeria también posee principios y valores que se deben de cumplir, dentro de los
basicos estan la beneficencia, no maleficencia, justicia y fidelidad, estos principios
bésicos llevan a otros aspectos éticos e importantes a cumplir como lo son: respeto a los
derechos humanos, responsabilidad y competencia profesional, confidencialidad de la

informacion, cuidados pertinentes y seguridad del paciente (Brenda, 2023).
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CAPITULO IV:
PRESENTACION DE RESULTADOS
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4.1 GENERALIDADES

El capitulo IV se centra en la recopilacion de datos mediante una revision sistematica
donde se abordan distintos articulos cientificos y se extraen los datos mas relevantes y
que se necesitan para lograr un mejor entendimiento de la problematica y del trabajo
como tal. Los articulos cientificos que se tomaron en cuenta cumples con los criterios de
inclusion, con los objetivos y aborda completamente el tema de investigacion, los
mismos fueron publicados durante los afios 2014-2024. Los temas que se abordan mas

especificamente son:

1. Informacién de los articulos seleccionados

2. Caracterizacion de la poblacidn en aspectos sociodemograficos

3. Rol del profesional de enfermeria en madres primerizas durante el proceso de

lactancia

4. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus primeros 7 afios de vida

5. Relacion del rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas durante el

proceso de lactancia con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios

durante sus primeros 7 afios de vida



41.1 Informacion de los articulos seleccionados
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Tabla N. 11
Articulos seleccionados por paises y codigos
Paises Cantidad de articulos Caodigo de articulos
Perd 4 A.P1, AP2, AP6&AP8
Chile 1 A.Ch7
Colombia 1 A.C5
México 1 A.M3
Bolivia, Peru, Colombia 1 AMi4
Total 8

Fuente: elaboracion propia, 2024

Los principales articulos de seleccion se escogieron meticulosamente mediante los
criterios de inclusion y el plan piloto como tal, del cual se tomaron en cuenta 8 articulos
para este trabajo de investigacion de distintos paises de América Latina para ser
analizados segun las variables presentes, donde se observa que Peru es el que contiene

mayor cantidad de articulos.



FiguraN. 1
Distribucién porcentual de articulos seleccionados por paises

m Perid = Colombia = Chile = México Bolivia

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 1 muestra la distribucion a nivel de porcentaje con respecto a los
articulos seleccionados segun cada pais donde se evidencia que mas del 50%
corresponde a Per( y el porcentaje restante se divide en los distintos paises que se

observan en la figura, de manera que los datos obtenidos mayormente seran de Per(.

4.1.2 Caracterizacion de la poblacién
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Tabla N. 12
Distribucién de la poblacion segun edad de las madres primerizas en paises
latinoamericanos, revision sistematica, 2024.

Pais Rango de edad Media de la edad
Colombia 18-36 25,5

Per( 16-35 24,23

México 19-38 27,50

Bolivia 15-39 31,2

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La tabla numero 11 evidencia la edad de las madres primerizas segun los paises de Peru,

Colombia, México y Bolivia, mostrando que la media de edad se encuentra entre los 25

y 31 afios.
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FiguraN. 2
Distribucién de la poblacion segun escolaridad de las madres primerizas en paises
Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

60% 60%

50% 50%

50%
40%
40%
30% 29%
()
20%
20% 15%
10%
0%

Peru Colombia México Bolivia

Porcentaje de nivel universitario

Paises de los articulos seleccionados

B Universidad completa Universidad incompleta

Fuente: elaboracion propia, 2024.

El nivel universitario de las madres primerizas de la figura nimero 2 evidencia que la
mayoria de las primigestas se encuentran con el nivel universitario incompleto. Los paises
con los valores mas altos de madres que culminaron la universidad son Colombia con un

60% y Peru con un 50%, lamentablemente Bolivia evidencia porcentajes bajos con un 15%.
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FiguraN. 3
Distribucién de la poblacion segun zona de residencia de las madres primerizas en
paises Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

Porcentaje seglin zona de residencia

10%

0%

Peru Colombia Bolivia

Paises de articulos seleccionados

B Zona urbana 1 Zona Rural

Fuente: elaboracién propia, 2024.

La figura nimero 3 muestra el lugar de residencia de las madres primerizas en los distintos paises,
lo cual es evidente que el mayor porcentaje en los tres paises se le otorga a la zona urbana, siendo el
mayor porcentaje Colombia con un 93%. Bolivia muestra un porcentaje elevado de la zona rural con

unn44%, lo cual es relevante resaltar.



Tabla N. 13
Distribucién de la poblacién segun estado civil de las madres primerizas en paises
Latinoamericanos, revision sistematica, 2024
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Pais Casada Union libre Soltera Total

Perd 5% 5% 20% 100%
Colombia 10% 90% 100%
México 93% 7% 100%
Bolivia 51% 34% 15% 100%

Fuente: elaboracion propia, 2024.

El estado civil es un aspecto importante dentro de la categorizacion, la tabla nimero 12 evidencia

que el mayor porcentaje corresponde a madres que cuentan con pareja, ya sea casada o en unién libre,

se observa que Per0 presenta un 75% de madres casadas y México un 93% de madres en unién libre,

siendo los paises con mayor porcentaje respectivamente.

4.1.3 Rol del profesional de enfermeria en madres primerizas durante el proceso de

lactancia



FiguraN. 4
Distribucion porcentual sobre el rol de enfermeria en madres primerizas en los
articulos seleccionados en paises Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

= Sj evidencia = No evidencia

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 4 evidencia que efectivamente en el 75% de los articulos seleccionados
se aplica y practica el rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas en

proceso de lactancia materna exclusiva.

Tabla N. 14
Distribucion porcentual sobre educacion brindada por parte del personal de
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enfermeria a las madres primerizas en paises Latinoamericanos, revision sistematica,

2024

Educacion por parte de enfermeria Peru Colombia México
Técnicas de agarre v v v
Posiciones para amamantar v v v
Beneficios de la lactancia materna exclusiva v v v
Valorar posibles complicaciones v v v
Extraccion manual y conservacion de la leche v v v
Apoyo familiar o de instituciones v v v
Consejeria familiar: educacion y orientacién v v v
Porcentaje 50% 12,50% 12,50%
Total 75%

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La tabla nimero 13 evidencia el tipo de informacion que brindo enfermeria a las madres

primerizas en los distintos articulos seleccionados, esto se realizé mediante la educacion,

los mencionados en la tabla fueron los que se repitieron en todos los articulos, siendo

Per0 el que obtuvo mayor porcentaje con un 50%, ya que todos los articulos de este pais

hacen referencia a la educacion.
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FiguraN. 5
Distribucién porcentual sobre educacion por parte del personal de enfermeria a las
madres primerizas segun tipo de alimentacion al recién nacido, en paises
Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

90%

83%

80%

70%

60%

53%

50% 47%
40%

30%

Cantidad de Nifios

17%

20%

10%

0%
Grupo Control Grupo Intervencion

Grupos de estudios

B Lactancia Materna Exclusiva B Alimentacién con Biberén

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 5 evidencia el resultado obtenido después de las intervenciones a nivel
alimenticio por parte del personal de enfermeria, lo cual es de suma importancia resaltar
la cantidad de madres primerizas que optaron por LME después de la intervencion con

un 83% lo cual es un numero exitoso.



FiguraN. 6
Distribucion porcentual sobre el conocimiento de las madres primerizas antes y
después de una intervencion por parte del personal de enfermeria en paises
Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

80%

73%

70%

63%

60%

50

X

37%

27%

30

Porcentaje de madres
D
o
X X

20%

10%

0%
Antes de la Intervencion Después de la Intervencion

Intervencion de enfermeria

H Bueno M Intermedio Malo

Fuente: elaboracion propia, 2024.

El nivel de conocimiento en las madres primerizas es de suma importancia, en la figura
namero 6 se evidencia como el papel que tiene el personal de enfermeria es relevante en
esta poblacion para orientarla adecuadamente, dando éxito con un 73% de madres con
un buen conocimiento, donde antes de la intervencion habia un 0% de madres con buen

conocimiento.

106



FiguraN. 7
Distribucion porcentual sobre aceptacion de la lactancia materna en madres
primerizas antes y después de una intervencién por parte del personal de enfermeria
en paises Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

100% 93%
90%
80%

70%

70%
60%
50%
40%

30%
30%

Porcentaje de madres

20%

10% 7%

0%
Antes de la intervencién Depués de la intervencion

Intervencion de enfermeria

B Acepta lactancia No acepta lactancia

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 7 afirma una vez més la importancia del rol que juega el personal de
enfermeria en las madres primerizas y como después de un abordaje integral lleva a las
madres a tomar decisiones, se evidencia que aumenta un 23% de madres que aceptan la
lactancia materna exclusiva posterior a la intervencion por parte del personal de

enfermeria.
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4.1.4 Prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios durante sus primeros afios de vida

FiguraN. 8
Distribucion porcentual de nifios segun estado de nutricion en paises
Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

80% 75%
70%
70%
0,

) 60% 58%
o
C
‘S 50%
()
©
QL 40%
8 32%
c
qé 30% 25%
o 20%

20%

10%
10% 5% 5%
0%
Bolivia (1686) Colombia (4329) Peru (2570)

Paises con porcentaje de poblacion y su estado nutricional

B Normal M Sobrepeso Obesidad

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 8 evidencia que Bolivia es el pais con mayor porcentaje de sobrepeso
y obesidad dando por resultado un 42% de la problematica en nifios. El pais de Colombia

es el que presenta un porcentaje menor de sobrepeso y obesidad en nifios, con un 25%.

FiguraN. 9
Distribucion porcentual de nifios segun el peso antes y después de una intervencion de



enfermeria a las madres primerizas de los menores en paises Latinoamericanos,
revision sistematica, 2024
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Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 9 es relevante ya que muestra como un porcentaje importante de nifios
presentan sobrepeso y obesidad con un 64% y se observa la disminucion del mismo
cuando se realiza una intervencion de enfermeria a las madres de los menores lo cual

disminuye a un 20%.
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FiguraN. 10
Distribucién porcentual de nifios con sobrepeso y obesidad segun el grado
académico, en paises Latinoamericanos, revision sistematica, 2024
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Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura namero 10 evidencia el peso de los menores segln su grado académico lo cual
es relevante observar que el 60% de la poblacion de estudio presenta sobrepeso,
correspondiente a nifios de quinto basico y un 9% de obesidad en nifios tanto de kinder

como de primero bésico.
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4.1.5 Relacién del rol del profesional de enfermeria en las madres primerizas en
proceso de lactancia relacionado con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en
los nifios durante sus primeros afios de vida.

FiguraN. 11
Distribucién porcentual de los articulos que evidencian la relacion del rol de
enfermeria en madres primerizas en proceso de lactancia relacionado con la
prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios, en paises Latinoamericanos, revision
sistematica 2024

12.50%

= Sj evidencia No evidencia

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La figura nimero 11 detalla como se evidencia el rol del profesional de enfermeria en madres
primerizas en periodo de lactancia relacionado con la prevalencia del sobrepeso y obesidad
en nifios durante sus primeros 7 afios de vida dando por resultado que efectivamente en un

87.50% se afirma que si existe una relacion entre ambas variables.
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Tabla N. 15
Distribucion porcentual sobre los articulos que evidencian la relacion del rol del
profesional de enfermeria a madres primerizas en lactancia con la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en nifios en paises Latinoamericanos, revision sistematica, 2024

Paises Evidencia Porcentaje
Peru Si 54%
Colombia Si 17%
Bolivia Si 4%
Mexico Si 12,50%
Chile No

Total 87,50%

Fuente: elaboracion propia, 2024.

La tabla numero 14 evidencia la relacion de las dos variables, segun cada pais de los estudios
seleccionados, dando por resultado que el 87,50% de los articulos afirman que si existe la
relacion entre las dos variables de estudio. Los articulos de Peru resaltan el porcentaje mas

alto con un 54%.
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CAPITULO V: DISCUSION E INTERPRETACION DE LOS
RESULTADOS
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5.1 DISCUSION E INTERPRETACION O EXPLICACION DE LOS
RESULTADOS

El apartado de discusion e interpretacion de los resultados es clave en la investigacion ya que
se analiza mas a fondo los resultados obtenidos en el apartado anterior y se compara con
otras bibliografias o articulos cientificos que puedan apoyar o refutar los datos. Se realiza
conforme a los objetivos y se analiza desde la teorizante de Kristen Swanson para que sea

mas enriquecedora.

Los articulos seleccionados fueron elegidos mediante los métodos descritos en el capitulo
tres, dando por resultado que el pais que mas tiene articulos es Perl con un 54% vy
seguidamente Colombia con un 16%, los demas paises contienen un articulo, llevando a un
total de 8 articulos seleccionados donde se abarcan los paises de Pert, Colombia, Chile,

México y Bolivia.

Los paises segun cada articulo poseen un codigo para poderlos identificar mas facilmente y
facilitar el diferenciarlos a simple vista, para una mejor compresion de quienes puedan leer
la investigacién. Los 8 articulos seleccionados fueron los que dieron lugar al apartado de
resultados, de ellos se obtuvieron la informacién para realizar las tablas y figuras

correspondientes.
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Los aspectos sociodemograficos segin menciona Pérez & Gardey (2022) son todas aquellas
caracteristicas que identifican a una poblacion, es decir se puede clasificar segin
caracteristicas sociales como demograficas, como por ejemplo edad, escolaridad, lugar de

residencia, estado civil, sexo, etc.

La poblacion que se va a clasificar en los diferentes aspectos sociodemograficos son las
mujeres primerizas que estan en proceso de lactancia materna, lo cual es relevante identificar

esas caracteristicas de este tipo de poblacidn y ver si varia de un lugar o pais a otro.

La edad es relevante en esta poblacion ya que se puede observar una media de la edad y asi
poder identificar en qué momento de la vida estan las madres, que areas hay que trabajar
mas y darles prioridad, con respecto a la edad el rango, incluyendo todos los articulos va de
los 15 afios a los 39 afos, siendo mayormente la media entre los 24 afios a los 31 afios, es
decir a los veinte es el pico mas alto donde las madres primerizas entran en el periodo de

lactancia.

Los paises de Colombia, Pert y México presentan una media de la edad que va de los 25

afios a los 27 afos lo que indica que las madres primerizas tienen edades dentro de los 20-
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29 afios. El pais de Bolivia hace una excepcién arrojando como resultado una media de la

edad de 31 afios, de igual manera esta cerca al rango de edad que se observa anteriormente.

En el pais de Pert Ortiz et al (2022) indica que el rango de edad entre los 21 y 25 afios
presenta un mayor porcentaje con un 40%, una vez mas se evidencia que sin importar el
lugar las madres primerizas en proceso de lactancia, en su mayoria, se encuentran en este
rango de edad mencionado anteriormente, se confirman los resultados que se obtienen en

los articulos de revisidn sobre la media de la edad.

En Pert Ortiz et al (2021) realizan un estudio sobre dos grupos de madres primerizas al cual
se le realizan intervenciones de enfermeria, con respecto a la edad el grupo control tenia una
media de 27,5 y el grupo experimental tiene una media de 28,4, es decir que en los mayores
de los casos son mujeres que andan en un rango de edad de los 20 afios a los 30 afios, se

validan y confirman nuevamente los resultados de los articulos seleccionados.

En Colombia la escolaridad de las madres primerizas en periodo de lactancia abarca un 60%
de la poblacidn con la universidad completa y un 40% con la universidad incompleta, lo cual
es un dato bueno ya que son mujeres estudiadas o0 en proceso, esto representa mas
empoderamiento en la poblacion de madres primigestas y en la aceptacion como

mantenimiento de la lactancia materna (Vargas-Porras et al., 2019)
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El estudio que se realiza en Peru indica que la poblacion de madres primigestas en periodo
de lactancia materna presenta un 50% de la poblacion de estudio con la universidad
incompleta y un 50% de la poblacion logran culminar con éxito la universidad, son cifras
relevantes para las madres ya que la mitad de poblacidn esta preparada académicamente lo
cual es una oportunidad que pueden tomar en cuenta para su desarrollo integral como mujer

(Ortiz Romani et al., 2022).

En México el mayor porcentaje de la poblacion de madres primigestas un 60% no logran
concluir la universidad y solo un 20% de las madres culminan la universidad con éxito, es
decir que la mayoria de la poblacion de estudio dejan la universidad inconclusa, por altimo,
se encuentra el pais de Chile quien presenta un porcentaje menor de escolaridad a nivel

universitario.

En Per( segin menciona Velasquez et al (2020) se evidencia con un 56,66% de madres
primigestas que logran terminar sus estudios universitarios, mientras que un 23,33% de la
poblacion no culminan la universidad, las cifras muestran que son mujeres estudiadas lo cual
lleva a entender que es una poblacién que le gusta aprender de los diversos temas y poderlos

desarrollar y poner en préctica.
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El personal de enfermeria debe tener presente esta caracteristica de la poblacion ya que se
debe de conocer a las personas que se van a abordar para lograr la adaptacién a sus
necesidades, haciendo que las intervenciones de enfermeria sean mas efectivas y se
maximice el tiempo, de esta manera la teorizante de enfermeria cobra sentido al saber

compartir mis conocimientos de forma entendible.

Los paises mencionados en los resultados arrojan evidencia sobre la preferencia de la
poblacién con respecto al lugar de residencia, el mayor porcentaje de las madres primigestas
corresponden a las que viven en zonas urbanas y la zona rural muestra un porcentaje menor,
en el caso de Bolivia se evidencia un 56% de la poblacion que viven en la zona urbana y un

44% de primigestas que viven en zonas rurales.

Segun el pais de residencia se resalta que el porcentaje mas alto de residencia en la zona
urbana es Colombia con un 93%, en Peru se evidencia que las mujeres primigestas presentan
un alto porcentaje en la zona urbana con un 90%, es decir que viven en zonas mas pobladas,
en ciudades y de repente el acceso a los servicios de salud pueda ser mas facil y estar al
alcance de la mayor parte de las madres, sin dejar de lado otros factores que puedan impedir

el acceso oportuno.
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Los datos del lugar de residencia son relevantes ya que se puede observar donde se concentra
la poblacion de estudio y las barreras que puedan presentar en cuanto al acceso a los servicios
de salud, se puede evidenciar las distintas necesidades segun la zona de residencia y por lo
tanto la forma en que se puedan abordar no debe de ser la misma, debe ser especifica en

cada zonay por lo tanto en cada madre primigesta.

La teorizante de Swanson sobre los cuidados menciona que parte del rol de enfermeria
consiste en aplicar los distintos conocimientos, empoderar a las madres e identificar las
necesidades de manera que la relacion enfermero-paciente sea mas efectiva y conociendo
estos datos lleva al personal a ser mas efectivos y fomentar la relacion que debe de tener con

las pacientes.

En Colombia se resalta la poblacion de estudio con un 90% de las mujeres primigestas en
unién libre y un 10% de las primiparas casadas, dando como resultado el 100% de
acompafiamiento por parte de la pareja lo cual es importante ya que para esta poblacion es
vital el acompafiamiento y el apoyo que puedan recibir de su entorno, tanto de la familia

como de la pareja.

En Per0 se evidencia que un 75% de la poblacién de estudio viven en un nucleo familiar y

un 5% de las madres viven en union libre, es decir que existe un 80% de primigestas que
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cuentan con apoyo y acompafiamiento de la pareja. Un dato importante es que un 20% de
las madres son solteras, para estas mujeres es mas dificil porque no cuentan con el que las

mismas desean.

El pais de México presenta un alto porcentaje de la poblacion de estudio en unién libre con
un 93% de madres primigestas en periodo de lactancia que cuentan con el apoyo de la pareja.
En Bolivia un 85% de madres cuentan con la pareja, lo cual es un porcentaje bastante

elevado y satisfactorio, un 51% casada y un 34% en unién libre.

Velasquez et al (2020) indica que en Per0 se evidencia que dentro de la poblacion de estudio
las primigestas casadas abarcan un 40%, en union libre un 33% y las solteras con un 17%,
todas las primigestas en proceso de lactancia materna, la mayoria de las mujeres cuentan
con su pareja, se establece que es un acompafiamiento esencial para el proceso y se les

facilita a las madres en el diario vivir.

El personal de enfermeria debe de conocer a profundidad estos datos ya que para las madres
y sobre todo las primigestas es de suma importancia contar con apoyo familiar y en muchos
casos desean el apoyo de la pareja, es importante poder educar en familia para que el apoyo

sea (til basado en conocimientos e involucrar a la pareja en todo, pero al mismo tiempo
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poder identificar aquellas madres que no presentan pareja y observar las necesidades que

presentan y de alguna manera poder satisfacerlas.

La teoria de los cuidados de Swanson lleva al personal de enfermeria a empoderar la mujer
con el apartado de posibilitar donde se pueden buscar opciones que puedan traer solucion y
se puedan acomodar a las madres de manera que las distintas herramientas que se puedan

ensefar las lleve a empoderarse y valerse por si mismas

El proceso de conocer que se encuentra en la teoria de los cuidados es vital en la
caracterizacién de la poblacion ya que otorga al personal de enfermeria una compresion mas
profunda y contextualizada a cada madre de forma individual y por zonas, de manera que el
personal pueda adaptar sus cuidados haciendo que sean mas afectivos, precisos y abarcando

todas las necesidades que se puedan presentar segun el contexto sociodemogréafico.

El personal de enfermeria debe de aplicar el proceso de “conocer”, el conocer estos aspectos
sobre la caracterizacion puede servir para establecer las bases de las intervenciones
personalizadas por ejemplo en la lactancia materna para que sea sostenible y exitosa el
conocer aspectos sociodemogréaficos facilita la identificacion de barreras y facilitadores del
proceso, por esta razon la teorizante de los cuidados de Swanson suma de manera

significativa al momento de aplicar los procesos.
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El rol del profesional de enfermeria en las madres primerizas es sumamente importante ya
gue se introducen a un mundo totalmente nuevo donde surgen muchas dudas e
incertidumbres de absolutamente todo lo que conlleva, asi mismo durante el proceso de la
lactancia que suele ser abrumador para muchas debido a testimonios de personas cercas 0
bien de lo que se encuentran en internet, donde en la mayoria de los casos es informacion

que proviene de fuentes no confiables.

El rol del profesional de enfermeria se detalla en los articulos de eleccion especificamente
en el 75% de los mismos, explica detalladamente la importancia del papel que cumple el
personal de enfermeria y abarca temas como educacion de diversos temas tanto para la
madre primeriza como para las familias, que de igual manera se recalca la importancia del
apoyo familiar que la madre necesita, también se logra observar la participacion del personal

de enfermeria en el acompafiamiento que se le brinda a la madre.

El personal de enfermeria, en los articulos, se enfoca en las madres primerizas que estén en
periodo de lactancia materna especificamente, donde cumplen un rol excepcional, es decir
que los articulos resaltan la parte de cuidado directo, el acompafiamiento y la educacion que

se les brinda a las primigestas.
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Los articulos restantes, que serian el 25% no detallan especificamente el rol del profesional
de enfermeria, sino que mencionan, en general, la necesidad de un equipo multidisciplinario
gue la madre necesitay enfocan los articulos en otros temas mas especificamente de la madre
y €l bebé o bien la lactancia materna, sin darle tanto énfasis al rol de enfermeria, pero que
son temas de interés y necesarios para la investigacion, lo cual también suman en otros

puntos.

La educacion es un punto clave y que se debe de recalcar dentro del rol del profesional de
enfermeria, ya que en madres primerizas se debe de aplicar en gran manera, las primigestas
estan introduciéndose a un mundo totalmente nuevo para ellas y en muchos casos se
presentan sin nada de informacion o muy poca, o bien con mitos e historias de conocidas
que ya son madres, donde surgen muchas dudas y preguntas con respecto al tema lo cual el

personal de enfermeria esta en toda la capacidad de abordarlo de la mejor manera.

La tabla nimero 13 detalla los temas que se repitieron en todos los articulos, donde
enfermeria los abordo con las madres primerizas y se enfocaron en explicar cada uno
detalladamente, de manera que las madres obtuvieran conocimientos adecuados y los

pusiera en practica de la mejor manera y con ayuda del personal de enfermeria.
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Los resultados que se obtienen de la educacion por paises resaltan que un 75% de los
articulos seleccionados brindaron la educacion correspondiente, dentro de los paises se
encuentran Perd con un 50%, Colombia con un 12,50% y México con un 12.50%. los paises
de Boliviay Chile no evidencian la educacion por parte del personal de enfermeria, sino que

se enfocan en otros temas.

Vargas et al (2021) menciona, en una entrevista que le realiza a una madre primeriza, que
dentro de las cosas que detalla la primigesta es la importancia de las intervenciones de
enfermeria, resaltando la parte de educacion ya que la madre considera que se necesitan
muchos conocimientos sobre el tema y el incluir a la familia dentro de la educacion es

fundamental ya que es el apoyo y el acompariamiento que ellas tienen.

La Organizacion Panamericana de Salud (OPS) y la Organizacion Mundial de Salud (OMS)
(2024) confirman lo mencionado anteriormente, mencionan que el papel que cumple
enfermeria es fundamental, por esta razén es que se debe de fortalecer el personal de
enfermeria en todos los pilares, para que la atencion a madres primerizas sea integral y de
buenos resultados, esto es beneficioso no solo para la madre sino para el entorno incluyendo

bebé, familia, instituciones, etc.
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La figura nimero 5 detalla mas sobre la educacion, especificamente sobre la alimentacion
al recién nacido, se realizan intervenciones de educacion sobre la LME y todo lo que
conlleva, después de una intervencion el 83% decidieron la LME y el 17% la alimentacion
con biberon, se resalta que se hizo un estudio en madres que no recibieron intervenciones
de educacién por parte del personal de enfermeria arrojando por resultados que el 53% optan

por LME y un 47% por el biberdn.

Las intervenciones de enfermeria sobre educacion una vez mas demuestran que son
sumamente importantes y que si tienen un impacto en las madres, marcan una diferencia y
ayudan en la toma de decisiones informadas por parte de la madre, se aplica la teoria de
Swanson que se respetan las creencias pero se les orienta llevando a las madres a
empoderarse y tomar decisiones consientes donde pueden tener beneficios y por parte de
enfermeria siendo tolerantes respetando la decision que las madres consideren que es la

mejor.

La UNICEF y OPS (2021) afirman que la LME es fundamental en los bebes no solo la
primera hora de vida sino que se mantengan exclusiva por seis meses y luego
complementaria, sin formulas, leche de vaca o algin derivado de la leche ya que estos no
aportan los nutrientes ni la proteccion que si aporta la LME, indican que en el mundo el 50%
de los bebes si reciben LME pero después de la pandemia covid-19 se puso en riesgo ese
porcentaje, por esta razon los profesionales de enfermeria deben estar ain mas preparados

para brindar educacién y realizar intervenciones a las madres primerizas.
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La evidencia del rol de enfermeria es clara y necesaria en las primigestas e influye en la
toma de decisiones de las madres, la UNICEF y la OPS (2021) también indican que en Costa
Rica un 80% de los bebes si reciben lactancia materna la primera hora pero solo un 27,5%
llegan a los 6 meses con LME, se refleja que hay que realizar una promocion de la LME y

eso también es parte del rol del personal de enfermeria donde se puede fortalecer en el pais.

El rol de enfermeria con respecto a la educacion a las madres se evidencia tras intervenciones
que abarquen todos los aspectos y aclaren dudas de manera que la madre obtenga un
conocimiento elevado esto hace que la madre se empodere como la teoria de Swanson donde
es necesario los conocimientos y el saber. La figura nimero 6 lo afirma en su totalidad de
como un abordaje adecuado genera madres con conocimientos por lo tanto innumerables

beneficios para el bebé.

La figura 6 indica que antes de la intervencion no habia niveles de conocimientos buenos es
decir 0%, conocimientos intermedios con un porcentaje de 63% y un 37% de malos
conocimientos, lo cual después de la intervencion crece en un 73% de buenos conocimientos
lo cual es relevante porque los malos conocimientos pasan a un 0%. Estos porcentajes
indican que si se cumplié el objetivo de aplicar el rol de enfermeria y llevan a las madres a

un mejor estilo de vida en la maternidad y la LME.
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La eficacia de una intervencion de enfermeria es relevante ya que va a influir en la vida de
la madre, el bebé y el entorno como la familia, una decision importante es si la madre
primeriza acepta o no la LME, es un trabajo integral por parte de un equipo multidisciplinario
pero en gran manera de enfermeria porque es quien mas pasa en contacto directo con la
madre, brindando apoyo, confort, educacion, cuidado directo y todos los roles que se puedan
cumplir de acuerdo con las necesidades que presente cada madre, recalcando que todas las

primigestas son diferentes, de esta manera el abordaje es especifico e individualizado.

La figura nimero 7 evidencia que después de una intervencion de enfermeria las madres
aceptan la LME con un 93% lo cual es un muy buen porcentaje ya que antes de la
intervencion habia un 30% que se reusaba a la LME, pasando solamente a un 7% de las
madres gue se redsan, no especifica la razon del porque se retsan después de la intervencion.
Incrementa un 23%mediante la educacion que brinda el personal de enfermeriay el abordaje,

aclarando dudas y brindando acompariamiento.

Las distintas formas que se logra evidenciar que el rol del profesional de enfermeria en
madres primerizas en periodo de lactancia manera se presenta en cada tabla y figura que se
establecen en el capitulo anterior y del cual se han detallado mas ampliamente en este

capitulo donde se afirma que si influye en gran manera y se recalca el buen trabajo que hace
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enfermeria en esta poblacion, donde se debe de fortalecer cada dia mas para que el abordaje

sea cada vez mejor y de calidad para las primigestas.

El proceso de “hacer por” de la teoria de los cuidados de Swanson encaja en el rol del
personal de enfermeria que cumplen con las madres primerizas mediante las intervenciones
que se realizan en el proceso, incluyendo la lactancia materna y en cada aspecto que se
ensefia mediante la educacion, es decir que las intervenciones son tareas que las madres no
pueden hacer por si mismas y necesitan el apoyo de enfermeria, esto hace que las tasas de

lactancia materna sean mejores y cada vez mas altas.

La teoria de los cuidados de Swanson incluye otro proceso que se llama “estar con” el cual
se aplica dentro del rol de enfermeria a las primigestas, ya que no solo necesitan el apoyo
practico o educativo, sino que de igual manera necesitan el apoyo emocional, siendo vital en
el periodo de lactancia materna, que el personal pueda crear un entorno de apoyo y confianza
en medio del proceso hace que la lactancia materna sea una experiencia agradable y por lo
tanto se mantenga por mas tiempo. El brindar este apoyo integral hace que se asegure el

bienestar tanto en las madres como en los bebés.

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus primeros siete afios de vida

cada vez es mas comun y es una problematica de salud publica que va en aumento no solo a
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nivel nacional sino a nivel mundial, es preocupante observar como desde edades tempranas
ya presentan sobrepeso y obesidad lo cual esto trae complicaciones a corto, mediano y largo
plazo, es importante evidenciar esta problematica en paises Latinoamericanos y observar

como estd la situacion.

La figura namero 8 se evidencian tres paises donde se observa una prevalencia considerable
de sobrepeso y obesidad en nifios durante sus primeros afios de vida, Bolivia tiene mayor
porcentaje de sobrepeso y obesidad con un 42% que seria casi la mitad de los nifios del pais,
es un dato preocupante, seguidamente se encuentra Pert con un 30% y por ultimo Colombia
con un 25%, siguen siendo cifras alarmantes porque son edades muy tempranas y ya gran

cantidad de la poblacion de nifios presenta una alta prevalencia.

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en los paises mencionados anteriormente son por
varias razones o causas, dentro de las principales se encuentra que se le asocia a las LME,
ya sea que no se dio en su totalidad o que no se brinda por los seis meses, que es lo que se
recomienda, ya que dentro de las historias de las mamas indican que no les dieron LME del

todo o bien otras que no llegaron hasta los seis meses.

El sector de Latinoaméricay el caribe presenta un 7,5% de la nifiez sufre de sobrepeso segun

indica la UNICEF (2023) en 1990 habian 400 000 nifios que sufrian de sobrepeso ahora al
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corte de la fecha del 2021 hay 4 millones de nifios con sobrepeso, es decir que viene en

aumento, lo cual es una alerta a nivel mundial.

El pais de Costa Rica no es la excepcion también presentan una prevalencia bastante alta de
sobrepeso y obesidad en nifios, la UNICEF (2023) indica que por subregion, Costa Rica
presenta un 31,7% de sobrepeso y obesidad en nifios de 5 afios a 19 afios, donde una de las
causas o factores de riesgo es el bajo indice de lactancia materna exclusiva hasta los seis
meses, esto afirma la prevalencia de esta problemética en la poblacion de la nifiez y la

relacion de la LME, es decir que a mayor LME menor prevalencia de sobrepeso y obesidad.

Los porcentajes mas detalladamente de las cifras que menciona la UNICEF (2023) en los
nifilos menores de 5 afios son 9,7% donde el 7,4% de ese porcentaje presenta sobrepeso y el
2,3% restante corresponde a la obesidad. Los nifios de 6 afios a 12 afios presentan un 33,9%
donde un 19,8% corresponde a sobrepeso y un 14,1% restante corresponde a obesidad, estos

datos son de la prevalencia unicamente en Costa Rica, lo cual es alarmante.

Los datos son sumamente relevantes ya que son del pais donde se desarrolla esta
investigacion lo que deja observar el trabajo que hay por hacer, por zonas o provincias por

ejemplo otro dado por parte de la UNICEF (2023) es que la provincia que mayor porcentaje



131

presenta de prevalencia de sobrepeso y obesidad en la nifiez es Cartago y el menor porcentaje

se observa en Alajuela y Guanacaste.

El rol de enfermeria también influye en la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios,
como lo evidencia la figura numero 9 donde las cifras cambian radicalmente antes y después
de realizar intervenciones de enfermeria de manera efectivas, se resalta un 64% de la nifiez
con sobrepeso y obesidad después de realizar las intervenciones a las madres primerizas esta
cifra disminuye a un 20% de nifios con la problematica, es un dato que afirma como las
intervenciones de enfermeria si influyen en las madres y por lo tanto se observan los

beneficio en los bebés como en este caso.

El peso normal en la nifiez paso de un 33% a un 80% mediante la aplicacion del rol de
enfermeria a las madres primerizas, fortaleciendo el vinculo de la LME, brindando
educacion sobre diversos temas, ampliando o reforzando temas de interés, aconsejando a la
familia presente y brindando apoyo, haciendo que el vinculo enfermera-paciente se vea

fortalecido llevando a obtener buenos resultados.

La teoria de los cuidados de Swanson destaca por la buena relacion que debe de existir por
parte del personal de enfermeria con los pacientes, de manera que al aplicar la teoria en

estos escenarios va a traer buenos resultados y la profesioén de enfermeria se va a ver méas
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preparada, eficiente y empoderada, para que se pueda valorar mas el rol que cumple cada
profesional en el area de la salud y que las madres puedan recibir el sin fin de beneficios por

medio de la aplicacion de la teoria.

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en la nifies se evidencia también a nivel educativo,
donde de igual manera se han tomado cartas en el asunto con relacion a la alimentacion que
reciben en las instituciones de manera que suman al desarrollo de la nifiez, la figura nimero
10 evidencia el sobrepeso y obesidad severa en los distintos niveles académicos, en kinder
se presenta un 60,3% de la poblacion con obesidad y sobrepeso, en primero basico un 59,9%
y en quinto un 60%, son cifras al cual se les debe de prestar atencion ya que son edades muy

tempranas.

Los beneficios que se obtienen de las intervenciones de enfermeria son evidentes y sus
consecuencias se observan a corto, mediano y largo plazo, como el abordar a las madres
hace que indirectamente se benefician los menores y los beneficios van en cadena donde
inicia en el nucleo familiar pero avanza hasta las instituciones por ejemplo en el area de
salud disminuyendo costos ya que se tendrian adultos y nifios mas sanos sin enfermedades

o complicaciones que se desarrollan a partir de la prevalencia del sobrepeso y obesidad.

La teoria de los cuidados de Swanson en su proceso de “conocer” menciona que para brindar

intervenciones efectivas primero se debe de conocer las barreras y facilitadores, el conocer
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la prevalencia de la obesidad y sobrepeso, los factores de riesgo que contribuyen a la
prevalencia de sobrepeso y obesidad, las practicas de la madre, los mitos sobre la lactancia
materna, el peso del recién nacido, entre otros aspectos importantes hace que el personal de
enfermeria este mejor preparado para abordar esas necesidades y de esta manera puedan
disminuir la prevalencia de esta problematica en los menores dando por resultados excelentes

beneficios para el binomio.

El proceso de “mantener la creencia” que lo incluye la teoria de los cuidados, es vital en este
periodo ya que el personal de enfermeria ayuda a mantener la creencia sobre la capacidad
que los padres poseen en mantener la lactancia maternay las buenas préacticas que se ensefian
en cada intervencion de enfermeria, la capacidad de adoptar nuevos habitos y desechar mitos
culturales hace que se prevenga el sobrepeso y obesidad, es decir que el personal de
enfermeria aporta en gran manera a la disminucion de la problematica mediante el apoyo y

acompafiamiento que se les brinda a los padres y familias gestantes.

El rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas durante el proceso de lactancia
se relaciona totalmente con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus
primeros 7 afios de vida, como se ha venido detallando a lo largo del capitulo, todo va de la
mano, donde se puede aplicar el rol de enfermeria a madres primerizas y se logra observar
cdmo se desencadenan una serie de beneficios que hacen que la prevalencia de sobrepeso y

obesidad disminuya en los nifios.
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En la figura namero 11 se evidencia que en el 87,50% de los articulos seleccionados se
observa la relacion que existe entre ambas variables, se detalla como el rol de enfermeria al
aplicarlo a las madres desarrolla un rol protector ya que se promociona la LME y su indice
por ende aumenta haciendo que disminuya la prevalencia del sobrepeso y obesidad en los
menores pero también se menciona que sus beneficios son a largo plazo, es decir que van a
ser adultos sin la problematica, por esta razdn se detalla que es un rol protector, protege desde

la madre hasta al bebé.

Garcia y Villantoy (2020) mencionan en su articulo que se trata de una revision sistematica
de 10 articulos distintos donde el 100% afirma que las dos variables se relacionan en su
totalidad, siendo asi el rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas en periodo
de lactancia un factor protector que disminuye la prevalencia de sobrepeso y obesidad en la

nifiez, esto afirmay evidencia la relacién existente.

Vacay Venegas (2023) afirman en su investigacion que efectivamente la LME crea un factor
protector sobre el sobrepeso y obesidad en la nifiez, es decir entre méas se promocione la LME
y se desarrolle por los seis meses exclusivamente y lego hasta los dos afios con alimentacion
complementaria es mayor la disminucion de la prevalencia de sobrepeso y obesidad en la

nifiez, de ahi la importancia que cumple enfermeria mediante su rol en las madres primerizas.
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La tabla nmero 14 detalla la evidencia de la relacion de ambas variables por paises, donde
se destaca Per con un 54%, seguido por Colombia con un 17%, México con un 12,50% y
por ultimo Bolivia con un 4%, estos paises afirman la relacion existente de ambas variables.

En Chile no se evidencia la relacion ya que no se ha estudiado detalladamente.

La teoria de los cuidados de Swanson al analizar la relacion de las dos variables de estudios
deja observar los cinco procesos del cuidado aplicables en esta poblacion, haciendo que
influyan en ambas variables. El proceso de “posibilitar” es clave en esta relacion ya que al
aplicarlo va a facilitar el proceso de la maternidad y la lactancia materna con todas las nuevas
responsabilidades de la madre adentrandose a un mundo nuevo, empoderando a las
primigestas mediante conocimientos que ellas mismas pueden aplicar haciendo mas duradera

la LME y por lo tanto creando el rol protector contra el sobrepeso y obesidad.

El proceso de “mantener la creencia” juega un papel importante ya que dentro del rol de
enfermeria se aplica mediante el apoyo que se le pueda brindar a la madre logrando que
observe las capacidades que posee y fomentando la confianza en si misma, esto hace que
todo el proceso de la maternidad sea exitoso y vaya de la mano con el acompafiamiento
continuo del personal de enfermeria, el poder llevar el proceso juntos trae buenos resultados
ya que el cuidar todos los aspectos de la madre, incluyendo la LME, repercute positivamente

en la disminucion de la prevalencia del sobrepeso y obesidad en los nifios.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
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6.1 CONCLUSIONES

El trabajo de investigacion logra identificar y establecer la importancia de la participacion
del profesional de enfermeria y su rol con las madres primerizas que inician en el mundo de
la maternidad y todo lo que conlleva como la lactancia que se evidencia que es un aspecto
clave en los nifios y que influencia en el peso de los menores y sus resultados se observan a
corto, medio y largo plazo, establece una relacion entre la interrupcion de la lactancia y el
sobrepeso y obesidad, de ahi la importancia del rol de enfermeria en guiar, orientar,
promocionar y ayudar a las madres que tienen un primer acercamiento a la maternidad y

lactancia materna.

El rol del profesional de enfermeria es sumamente relevante ya que se logra evidenciar que
al realizar las intervenciones de enfermeria en madres primerizas en el periodo de lactancia
materna y todo lo que conlleva, arroja resultados buenos sobre el mantenimiento de la
lactancia con los menores y por lo tanto una plenitud en las madres con respecto al tema ya
que se brinda un adecuado acompafiamiento y apoyo, lo que resulta en indices altos de
mantenimiento de la lactancia exclusiva con adecuados conocimientos, llevando a las madres

a brindar lo mejor a sus hijos.

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios durante sus primeros afios de vida se logra

describir y establecer cifras que evidencien la problematica de los menores en diferentes
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regiones, lo cual se considera una problematica a nivel mundial y nacional por distintas
causas pero que existe desde edades tempranas lo cual es preocupante porque estas
evolucionan a otras complicaciones es por esta razon que se deben de atacar las causas desde

el inicio cuando estan pequefios.

Se logra establecer una relacién entre el rol de enfermeria en madres primerizas en proceso
de lactancia con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios durante sus primeros siete
afios de vida lo cual establece resultados donde a partir del adecuado rol de enfermeria en
estas madres y el apego en la lactancia materna exclusiva se evidencia una disminucion de la
prevalencia del sobrepeso y obesidad en nifios y viceversa, esta relacion toma fuerza de
acuerdo al acompafiamiento de enfermeria con las madres, la guia, orientacion, apoyo,
educacion, abarcando las necesidades de las madres que se ven reflejados en los beneficios

que reciben los nifios.
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6.2 RECOMENDACIONES

Para profesionales y estudiantes de salud:

Se debe de prestar méas atencion a las madres primerizas ya que tienen muchas dudas, miedo,
susto y falta de orientacion en todo el proceso, esto también hace que se identifiquen las
necesidades de la madre. La empatia es indispensable en la profesion, se debe poner en

practica en las madres.

Educar més sobre todos los beneficios de la lactancia materna y como influencia en la
disminucién de la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios, de igual manera como
llevar el proceso con plenitud para el binomio. Las charlas pueden ser muy importantes y

pueden sumar mucho en todo el proceso tanto para las madres como para las familias.

Informarse mas sobre todo lo que conlleva ser madre primeriza y la LME, ya que abarca
mucha mas informacion de la que se aprende en la universidad, esto lleva a brindar una
mejor atencion integral a las madres y ser profesionales preparados. EI conocimiento que se
adquiera por parte del profesional es indispensable asi lo menciona la teoria de los cuidados
de Swanson, esto incluye saber de los distintos temas, conocer politicas que apoyen a la

madre e instituciones que brinden ayuda.
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Mantenerse actualizado sobre los ultimos estudios, articulos y actualizaciones de la relacion
entre la lactancia materna con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios, no solo en
las madres sino en los nifios ya que conociendo cifras y estadisticas hace que la informacion

sea mas precisa y crea credibilidad en la poblacion

Realizar campafas para mujeres donde se promocione la LME y se brinde atencion a las
madres, donde se trabaje en conjunto con otros profesionales como pediatras y nutricion
para abarcar de mejor manera las necesidades de las madres, que se puedan abarcar la nifiez
de igual forma ya que va relacionado y de esta manera se pueda hacer promocion de la salud,

donde se promocione especificamente la LME.

Para madres primerizas:

Buscar ayuda de un profesional cuando se necesite informacién, aclarar dudas u otra
situacion para que no consulten fuentes incorrectas que les brinde informacion errénea y

puedan evitar alguna complicacion tanto en ellas como en el bebé.
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Acudir a los centros de salud cuando ocurra alguna complicacion en el proceso de lactancia
materna para que puedan ser valoradas correctamente por un profesional y puedan ser

atendidas de forma integral.

Buscar apoyo, acompafiamiento y asesoramiento no solo en profesionales sino en grupos de
apoyo que en muchos casos son beneficiosos para la madre ya que se siente comprendida
por otras mujeres que estan asando o0 que ya pasaron por lo mismo, pueden pedir informacion

al personal de enfermeria.

Mantener un estilo de vida saludable para ambos, tener autocuidado a nivel fisico, mental y
espiritual, recordar que es un mundo totalmente nuevo y deben estar bien primero las madres
para que puedan atender al bebé, el estar bien implica tener bienestar en todas las areas, no

solo a nivel fisico, sino que a nivel mental, emocional, espiritual, etc.
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GLOSARIO Y ABREVIATURAS

LME: lactancia maternal exclusiva.

OMS: Organizacion Mundial de la Salud.
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OPS: Organizacion Panamericana de la Salud.

UNICEF: Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
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Anexo 1. Operacionalizacion de las variables
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Objetivo Variable Definicion Definicion Dimensiones | Indicadores
Especifico Conceptual Operacional
Identificar el rol Rol del profesional El rol del profesional de  La lactancia materna Nl'nentxlén Revision Sistemdtica
del profesional de  de enfermeria a enfermeria en la es el alimento mas comp a ."' y
enfermeria a las las madres lactancia materna Es beneficioso para los consistencia
madres primerizas  primerizas siper importante ya bebés, aportan
durante el proceso  durante el que la leche materna nutrientes y brinda
de lactancia, en proceso de es el alimento mds defensas para el
paises lactancia. beneficioso qué pueden  organismo, por esta
latinoamericanos, recibir los bebés, ejerce  razon las madres y Pre Calostro
2014-2024 un efecto protector sobretodo las Tipo de leche Calostro
que dura a largo plazo  primerizas necesitan Leche de
tanto al bebé como la un acompafamiento transicion
madre. Se espera que por parte del Leche Madura
sea exclusiva hasta los 6 profesional de leche pre termino
meses, luego se enfermeria, de ahi que
complementa con el rol que se cumple
alimentos adecuados y es sumamente Valor en tiempo
progresi se r La lactancia  Duracion de la Beneficios
recalca la importancia es exclusiva hasta los  lactancia
de un acompafamiento  seis meses donde
por parte de un pasado este tiempo se
profesional de inicia con alimentacion
enfermeria para brindar  complementaria. La Tipo de técnica de Educacién sobre
conocimiento y leche materna juegan  agarre técnica de agarre
educacion, este un rol importante en
proceso incluye la proteccion de la
factores como: tipode  mama y del bebé.
leche, duracién del Incluye los siguientes  Rol protector Obesidad y
amamantamiento, factores: el tipo de sobrepeso
factores economicos, leche, duracion de la
tipo de técnica al lactancia materna, tipo
amamantar, la parte de técnica, rol
Legislativa y laboral, protector contra
factores ambientales, enfermedades del
proteccién contra Bebé.
enfermedades de la
madre como del bebé,
politicas para empresas,
promueve el apego y
fortalece el vinculo
madre e hijo.
Objetivo Variable Definicion Definicion Dimensiones | Indicadores
Especifico Conceptual Operacional
Describir Es la proporcion de Es la cantidad de nifios  Geogrificos Revision sistematica
prevalencia de sobrepeso y personas, en este caso  con Escolaridad
sobrepeso y obesidad nifios preescolares, que  preescolar que
obesidad en los Presenten sobrepesoy  contengan
nifios durante sus obesidad, tomando en  y obesidad, medidas Edad Rango de edad de
primeros 7 aios de cuanta el IMC. Los tomadas del IMC de los nifios
vida, en paises factores que abarcan acuerdo a cada nifio.
latincamericanos, son: geograficos, el Se incluyen los
2014-2024. sexo, La edad, La factores como: Sexo Masculino
frecuencia, los valores  geogrificos, edad, Femenino
de prevalencia Y el sexo, valores de
tiempo. prevalencia.
Valores de Valores




Anexo 2. Lista de cotejo y Validez
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Criterios de inclusion para la presente revision sistematica.

Check

Articulos cientificos que incluyan madres primerizas

Articulos cientificos que incluyan paises latinoamericanos.

Articulos cientificos que incluyan nifios con sobrepeso y obesidad

Articulos cientificos que incluyan el acompafiamiento y asesorias del

profesional de enfermeria

Articulos que incluyan la medicién de indice de masa corporal (IMC) en nifios

menores de 7 afos.

Articulos cientificos que incluyen el idioma espafiol e inglés.

Articulos cientificos que incluyan fuentes primarias y secundarias.

Anexo 3. Plan piloto y Confidencialidad

Articulo:

Autor (es):

Criterios de inclusion para la presente revision sistematica.

Check

Articulos cientificos que incluyan madres primerizas

Articulos cientificos que incluyan paises latinoamericanos.

Articulos cientificos que incluyan nifios con sobrepeso y obesidad

Articulos cientificos que incluyan el acompafiamiento y asesorias del

profesional de enfermeria
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Articulos que incluyan la medicion de indice de masa corporal (IMC) en nifios

menores de 7 afnos.

Articulos cientificos que incluyen el idioma espafiol e inglés.

Articulos cientificos que incluyan fuentes primarias y secundarias.

Estudio incluido debido a:

Anexo 4. Procedimiento de recoleccién de datos

Base de datos|Bll Articulos encontrados|lll Descartados por aiio Bl Descartados por titulo[ll Duplicados|Bl Seleccionados |

Scielo 145 225 144 138 1087 1082 5
Pubmed 3000 2947 53

Google scholar 165 380 165 150 230 227 3

Total 313 605 310918 1370 1309 8

Anexo 5. Lectura Critica

Referencia: Lourdes Ledn, 2021 (Revisiones Sisteméticas) Tema: Tesis | Exportar a rtf E

CITA CALIDAD
ESTUDIO PREGUNTA DE INVESTIGACION METODO RESULTADOS CONCLUSIONES DEL
ABREVIADA| ESTUDIO

Diseiio Poblacién: Tipo de estudios N° estudios incluidos:
Lednetal, Estudio de tipo cualitativo, Participaron 15 enfermeras. incluides: Participaron 15 enfermeras asistenciales @ Los cuidados de enfermeria consisten en identificar necesidades de cuidado,  ALTA
2021 descriptivo, con disefio asistenciales e intenas de Estudio de tipo internas de enfermeria. Se identificaron dos  facilitar Ia lactancia mediante el confort, apoyo y educacion a la madre
exploratoria enfermeria cualitativo, categorias: ?Asegurando el cuidadode la  Asimismo, radica en &l compromisa con |a lactancia, a través de |a continuidad
descriptivo, con lactancia materna? y ?Promoviendo el del amamantamiento, con la consideracion de creencias, fomento de la
Objetivos: Intervencion: disefio exploratorio compromise con la familia y la institucién?.  participacion de familia e institucién y la aplicacion de normas vigentes que
Describir los cuidados de La recoleccién de datos fue no fortalezcan la lactancia matema
enfermeria que fortalecen la aleatoria, a través de la entrevista Método Resultados:
laciancia malemna en los neonatos evaluacion Se identificaron dos categorias: 7Asegurando
atendidos en alojamiento conjunto Comparacisn: calidad el cuidado de |a lactancia materna? y 7
v cuidados intermedios. Se realizd el andlisis del discurso, Si Promaviendo el compromise con la familia y
después de |a transcripcion literal de la institucidn?
Localizacién y periodo de entrevistas.
realizacion:
Se realizo en el rea de Resultados analizados:

alojamiento conjunta y cuidados  Se identificaron dos categorias 7

intermedios de! Hospital Regional Asegurando el cuidado de la

Docente de Tryjillo, durante el lactancia matema? y ?Promoviendo

2018, €l compromiso con la familia y la
institucion?
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Referencia: Lasserre et al, 2021 (Revisiones Sistematicas) Tema: Lactancia materna y su asociacion con obesidad: Me ‘ Exportar a m@ |

PREGUNTA DE

ESTUDIO INVESTIGACION RESULTADOS CONCLUSIONES
Disefio: Poblacién: Tipo de estudios incluidos: N° estudios Incluidos:
Lasserre et Revision descriptiva de la lteratura cientifica  Buscadores PUBMED, Revision descriptiva de la literatura  Parcialmente La LM es un proceso Gnico, que ALTA
al, 2021 SCOPUS, Cochrane Library y ~ cientifica interacciona de forma compleja con factores
Objetivos: Scielo Resultados: del crecimiento y desarrolio de los lactantes
Describir los mecanismos asociados al efecto Método evaluacién calidad El efecto protector de la LM contra la obesidad infantil estd y preescolares. Su rol protector contra la
protector que ejerce la lactancia matema Intervencion: Utilizaron los buscadores PUBMED, dado por una combinacion de varios mecanismos, se  obesidad ha sido asociado a diversos
contra la obesidad infantil Se revisaron articulos en SCOPUS, Cochrane Library y Scielo. destaca su composicion nutricional y el aporte de mecanismos. Sin embargo, se requiere de
espafiol e inglés, desde 1977  Para los articulos en espafiol las  sustancias bioactivas, algunas de ellas reguladoras de la  nuevas investigaciones para comprender
Localizacién y periodo de realizacion: hasta el 2020 palabras clave fueron 7lactancia  ingesta energética. Los lactantes que reciben LM por mas los alcances que puede presentar la LM en
se utilizaron los buscadores PUBMED materna?, 7obesidad?, ? tiempo seleccionan alimentos mas saludables en etapa  la etapa peditrica y su rol en la prevencion
SCOPUS, Cochrane Library y Scielo. Para los Comparacion: mecanismo? y 7dieta?, mientras que preescolar, de factores - de la obesidad
articulos en espafiol las palabras clave fueron: Efecto protector de la LM contra las palabras clave para articulos en  También han sido descritos efectos en la adiposidad, el
“lactancia matema?, Zobesidad?, ? Ia obesidad infantil inglés fueron los términos MeSH, ?  control del peso corporal y la ingesta energética mediante
mecanismo? y 7dieta?, mientras que las breastfeeding?, Zobesity?, ? regulacion de la programacion epigenética y de la
palabras clave para articulos en inglés fueron 7y 2diet? microbiota intestinal
los términos MeSH 7 S " todos aquellos

; e
obesity?, ?mechanism? y ?diet?. Se revisaron articulos que describieran
articulos desde el afio 1977 (inicios de las posibles mecanismos para la
investigaciones en tomo a la LM y su asociacién de lactancia con
asociacién con obesidad) hasta el afio 2020  obesidad infantil, los que

posteriormente fueron
dlasificados en las secciones
que se presentan en resultados

Garcia etal , 2020 (R Tema: INFLUENCIA DE LA LACTANCIA MATERNAEN LAPREVENCIO | Exportara it [w] |
cmA CALIDAD
ESTUDIO PREGUNTA DE INVESTIGACION METODO RESULTADOS CONCLUSIONES DEL
ABREVIADA ESTUDIO
Disefio: Poblacion: Tipo de estudios incluidos: N° estudios incluidos:
Garcia et al, Método observacional y La poblacion de este estudio esta conformada por  Metodo observacional y 10 estudios De los 10 articulos revisados, el 100% (10/10) demuestra ALTA
2020 retrospectiva Ia revisien bibliografica de 28 articulos cientificos,  retrospectiva evidencias de que a lactancia materna influye de manera positiva
de los cuales 10 reunieron los criterios de seleccion Resultados: en la prevencién del sobrepeso y la obesidad en nifios dado que
Objetivos: Método evaluacion calidad E1100% de articulos revisados disminuye |a velocidad del organismo de ganar peso durante los
Analizar y sistematizar las  Intervencién: Se efectud una lectura exhaustiva  son concluyentes. Sin primeros aftas de vida, por tanta, reduce I ganancia de adiposidad
evidencias sobre la influencia  Se llevt a cabo mediante estudios de investigacion de cada investigacion enbase a  embarga, algunos autores en el abdomen gue, al misma tiempo, es un factor predisponente de
de la lactancia matema en la  que tuvieron como materia principal la influencia de criterios técnicos ya establecides  sugieren realizar mayores obesidad o sobrepeso durante la infancia, adolescencia y etapa
prevencin del sobrepesoy  1a lactancia matema en la prevencion del para determinar la calidad de la estudios con poblaciones adulta
obesidad en nifios menores de sobrepeso y obesidad en nifios menores de 5 aflos. evidencia y la fuerza de grupos etareos mas extensos
5 aflos. recomendacion de acuerdo al
Comparaci6 sistema Grade.
Localizacién y periodode  Analizandolos exhaustivamente para realizar la
realizacion: comparacion de los aspecios concordantes, asi

Bases de datos cientificos y  como sus discrepancias, obleniendo coma
que corresponden a articulos  resultado una evaluacion minuciosa en base a los
publicados en idioma espafiol  criterios técnicos ya definidos y de esa manera
e inglés, teniendo como limite  determinar la calidad de la evidencia y la fuerza de
de antigiiedad un periodo no  recomendacién para cada uno.
mayor de diez afios.
Resultados analizados:
Se recogieron en una primera parte los datos de la
publicacion y en la sequnda el contenido.

Referencia: Ortiz et al, 2021 (Casos y controles) Tema: Impacto de una intervencion de educacion prenatal | Exportar a rf ]

CALIDAD
ESTUDIO PREGUNTA DE INVESTIGACION RESULTADOS CONCLUSIONES DEL
ESTUDIO
Disefio: Poblacién: N casos y controles:
Ortizetal, Disefio cuasi 60 il 30 mujeres conformaron cada 30 mujeres conformaron cada grupo. Después de la intervencian, las El programa de educacién prenatal en ALTA
2021 grupo mujeres del GC practicaron menos lactancia materna exclusiva, mujeres embarazadas mostro un
Objetivos: Enfermedad: fueron propensas a subestimar o sobrestimar el peso del hijo y efecto significatrvo en el estado
Evaluar el impacto de una intervencion Intervencion con mujeres a partic de Criterios casos: percibieron con menor intensidad las sefiales de hambre-saciedad (p nutnicional de los lactantes después de
educativa prenatal en mujeres la semana 12 de gestacion Ser mayores de 18 afios, cursar < 0.05) E180 % de los lactantes del Gl presentaron peso normal y 63 cuatro meses del nacimiento
embarazadas sobre el estado asignadas aleatoriamente «l primer trimestre de embarazo, % de los nifios del GC, una combinacion de sobrepeso y obesidad (p
nutricional del hijo desde el nacimiento ‘con embarazo Gnico, sin
hasta los cuatrs meses de edad Exposicion: diagnéstico de complicaciones de
Recibir cinco sesiones grupales y  enfermedades cranicas.
Localizacién y periodo de tres individuales sobre practicas de
realizacién: alimentacién y percepcién matema  Criterios controles:

Instituciones de salud de primer nivel del peso del hijo y dé sefiales de  Parcialmente
de atencion, con tamaios y perfiles  hambre-saciedad

demogréficos similares en el noreste Exposicién casos:
de México, en el periodo de agosto a El grupo de intervencion (Gl)
octubre de 2018 para recibir cinco sesiones

grupales y tres individuales
Exposicien controles:

El grupo contral (GC) recibio
atencion de rutina que incluia al
menos fres consultas prenatales

Referencia: Velasquez et al., 2020 (Serie de casos) Tema: Efectos del cuidado enfermero basade en teoria de | Exportar am@

CITA

ABREVIADA ESTUDIO PREGUNTA DE INVESTIGACION| METODO RESULTADOS CONCLUSIONES
Disefio: Poblacién N? casos:
Velasquez el Se realizé una investigacion cuantitativa de Universo de 30 primigestas. Un total de 30 El conocimiento de las madres sobre lactancia materna cambi  La aplicacion del cuidado de enfermeria basado en el ALTA
al, 2020 disefio cuasi experimental primigestas.  entre las mediciones antes y después de la intervencién (z = -5,203, madelo de Kristen Swanson fue efectivo en la mejora
Intervencion o caracteristica p < 0,05). La proporcién de madres que no acepta la lactancia del conocimients y aceptacion de la practica de la
Objetivos: comin: Criterios materna disminuyd de 30 % en la medicion antes de la intervencion lactancia matema de las madres primigestas
Evaluar el efecto del cuidado enfermero  La infervencion consistio en aplicar casos: a 6,66 % después de la infervencion estudiadas.
basado en la teoria de Kristen Swanson en a las madres cuidados de Encuesta y lista
&l conocimiento y aceptacion de |a practica enfermeria basados en Modelo de de chequeo
«de la lactancia materna en madres Kristen Swanson
primigestas Periodo de
Efectos: seguimiento
L lizacion y periodo de Cuidado enf , nivel de Durante el 2016
Servicio y alojamienta conjunt y on de Ia
del Hospital Augusto Hemandez Mendoza practica de lactancia materna Ny
ESSALUD-ICA, Per, durante 2018, porcentaje
Periodo de seguimiento: perdidas:

Parcialmente Ne
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Referencia: Ortiz et al., 2022 (Serie de casos) Tema: Efecto de una intervencién educativa virual para | Exportar a rtf a

PREGUNTA DE 2
ESTUDIO INVESTIGACION METODO RESULTADOS COMNCLUSIONES
Disefio: Poblacién Ne casos:
Ortiz et al , Estudio analitico, longitudinal y prospectivo de método 40 gestantes 40 casos Hubounaumentoen  La intervencion educativa virtual tuvo un impacto positivo en el ALTA
2022 intervencién educativa virtual residentes en Lima. los fras  aumento de de las embarazadas sobre el inicio
Criterios casos: la intervencion temprano de |a lactancia materna en el grupo experimental, y
Objetivos: Intervencién o Cuestianario conformada por 12 preguntas, educativa (p cuando fueron madres realizaron el ITLM. Por ende, se
El presente trabajo de 1 evaluar isti este fue previamente validada por cinco recomienda que se debe promover esta tematica desde la
efecto de una intervencién educativa virtual para promover comun: jueces expertos y con buena confiabilidad: el atencién prenatal
&l inicio temprano de la lactancia materna (ITLM) en Intervencion Alfa de Cronbach resultd 0.90. Asimismo, el
gestantes usuarias del centro de salud Los Libertadores,  educativa rotafolio tuvo un Alfa de Cronbach de 0.831
ubicado en la ciudad de Lima (Perd), en el afio 2021
Efectos: Periodo de seguimiento
Localizacion y periodo de realizacion: Aumento en los Si, periodo de 26 de enero a 9 de febrero de
Establecimiento de salud de Lima en el periodo de 26 de conocimientos 2021
enero a 9 de febrero de 2021
Periodo de N? y porcentaje perdidas:
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Periodo de 26 de
enero a 9 de febrero
de 2021
Referencia: Vargas el al , 2021 (Serie de casos) Tema: Aspecios percibidos por las madres primerizas como | Exportar a rif
CITA
ABREVIADA| ESTUDIO PREGUNTA DE INVESTIGACION RESULTADOS CONCLUSIONES
Di : Poblacion: N° casos:
Vargas et al, Estudio cualitative 10 madres primerizas. Se realizé 10 madres primerizas Los aspectos que favorecen el nueva rol de las madres primerizas se definen en  Las madres primerizas van ALTA
2020 andlisis de contenido a los 94 escritos tres grandes temas con sus comespondientes categorias: primer tema: aprendiendo a enfrentar las tareas
Objetives: elaborados por las madres primerizas  Criterios casos: aprendiendo a ser mama (blsqueda de informacidn, iempo para estar con el de la matemidad y los aspectos
Explorar los aspectos Se eligieron madres primerizas  bebé, planea tu dia, consejos, intuicion matema); segundo tema apoyo percibido principales que las favorecen en su
ibidos por las ion o comin: mayores de edad, sin y recibido (2payo de |a pareja, apoyo de la familia, apoyo de amigos y persona  nuevo rol son el apoyo social y la
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2018 Se siguieron las siguientes fases mayo de 2018,
preanalisis, aprovechamiento del
matenal y de resultados, N°y je perdidas:
inferencia e interpretacion Mo
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Se llevd a cabo durante abril y mayo

de 2018
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ESTUDIO BIVESTIGACION METODO RESULTADOS CONCLUSIONES
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Resultados analizados:

Se utilizd Stata version 14
(Stata Gorp LF, College Station,
TX, USA) tanto para el
procedimiento de estimacion
camo para el manejo de las
bases de dalos.
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Anexo 6. Declaracion jurada

DECLARACION JURADA

Yo Katherine Vanessa Vargas Cordero, mayor de edad, portador de la cédula de
identidad numero 116930672 egresado de la carrera de Enfermeria de la
Universidad Hispanoamericana, hago constar por medio de éste acto y
debidamente apercibido y entendido de las penas y consecuencias con las que
se castiga en el Codigo Penal el delito de perjurio, ante quienes se constituyen
en el Tribunal Examinador de mi trabajo de tesis para optar por el titulo de
Licenciatura en Enfermeria, juro solemnemente que mi trabajo de investigacion
titulado: el rol del profesional de enfermeria a las madres primerizas durante el
proceso de lactancia relacionada con la prevalencia de sobrepeso y obesidad en
los nifnos durante sus primeros 7 anos de vida, revision sistematica en paises
latinoamericanos, 2014-2024, es una obra original que ha respetado todo lo
preceptuado por las Leyes Penales, asi como la Ley de Derecho de Autor y
Derecho Conexos numero 6683 del 14 de octubre de 1982 y sus reformas,
publicada en la Gaceta numero 226 del 25 de noviembre de 1982; incluyendo el
numeral 70 de dicha ley que advierte; articulo 70. Es permitido citar a un autor,
transcribiendo los pasajes pertinentes siempre que éstos no sean tantos y
seguidos, que puedan considerarse como una produccion simulada y sustancial,
que redunde en perjuicio del autor de la obra original. Asimismo, quedo advertido
que la Universidad se reserva el derecho de protocolizar este documento ante
Notario Publico.

En fe de lo anterior, firmo en la ciudad de San José, a los 11 dias del mes de

Julio del afio dos mil veinticuatro.

-

Katherine Vanessa Vargas Cordero
Cédula: 116930672
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CARTA DEL TUTOR

San José, 01 de julio de 2024

Master Vanessa Aguilar Zeledén
Directora Carrera de Enfermeria
Universidad Hispanoamericana

Estimada sefiora:

La estudiante Katherine Vargas Cordero, cédula de identidad numero 116930672, me ha presentado,
para efectos de revision y aprobacion, el trabajo de investigacion denominado El rol del profesional
de enfermeria a las madres primerizas durante el proceso de lactancia relacionada con la
prevalencia de sobrepeso y obesidad en los nifios durante sus primeros 7 anos de vida. Revision
sistematica en paises latinoamericanos, 2014-2024, el cual ha elaborado para optar por el grado
académico de Licenciatura en Enfermeria.

En mi calidad de tutor, he verificado que se han hecho las correcciones indicadas durante el proceso
de tutoria y he evaluado los aspectos relativos a la elaboracion del problema, objetivos, justificacion;
antecedentes, marco tedrico, marco metodoldgico, tabulacion, analisis de datos; conclusiones y
recomendaciones.

De los resultados obtenidos por el postulante, se obtiene la siguiente calificacion:

a) | ORIGINAL DEL TEMA 10% | 9%

b) | CUMPLIMIENTO DE ENTREGA DE AVANCES 20% | 20%

c) | COHERENCIA ENTRE LOS OBJETIVOS, LOS INSTRUMENTOS 30% | 26%
APLICADOS Y LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

d) | RELEVANCIA DE LAS CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 20% | 17%

e) | CALIDAD, DETALLE DEL MARCO TEORICO 20% | 17%
TOTAL 89%

En virtud de la calificacion obtenida, se avala el traslado al proceso de lectura.
Atentamente,

Mol

MSc. Marisel Picado Monge
Cédula identidad numero 304080459
Carné Colegio Profesional numero 12171.
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Anexo 8. Carta del lector

San José, 5 de agosto 2024.

Senores
Universidad Hispanoamericana
Sede Aranjuez

Estimados Senores

Como docente universitario y en calidad de lector de Tesis para optar por el grado académico
de Licenciatura en Enfermeria, titulada: “ROL DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN
MADRES PRIMERIZAS DURANTE EL PROCESO DE LACTANCIA RELACIONADA CON LA
PREVALENCIA DE SOBREPESO Y OBESIDAD EN LOS NINOS DURANTE SUS PRIMEROS
7 ANOS DE VIDA. REVISION SISTEMATICA EN PAISES LATINOAMERICANOS, 2014-2024",
a cargo de la estudiante KATHERINE VARGAS CORDERO; he revisado y aprobado el
documento, segun los requisitos académicos de la universidad, para ser presentado como
requisito final de graduacion.

Atentamente,

0

MSc. Milena Vega Villalobos
Cod. 12427
Lectora Metodolégica
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UNIVERSIDAD HISPANOAMERICANA
CENTRO DE INFORMACION TECNOLOGICO (CENIT)
CARTA DE AUTORIZACION DE LOS AUTORES PARA LA CONSULTA, LA
REPRODUCCION PARCIAL O TOTAL Y PUBLICACION ELECTRONICA
DE LOS TRABAJOS FINALES DE GRADUACION

San José, 19 de Agosto del 2024

Sefores:
Universidad Hispanoamericana
Centro de Informacién Tecnoldgico (CENIT)

Estimados Senores:

El suscrito (a) Katherine Vargas Cordero con nimero de identificacion 116930672
autor (a) del trabajo de graduacién titulado “ROL DEL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA EN MADRES PRIMERIZAS DURANTE EL PROCESO DE
LACTANCIA RELACIONADA CON LA PREVALENCIA DE SOBREPESO Y
OBESIDAD EN LOS NINOS DURANTE SUS PRIMEROS 7 ANOS DE VIDA.
REVISION SISTEMATICA EN PAISES LATINOAMERICANOS, 2014-2024"
presentado y aprobado en el aiilo 2024 como requisito para optar por el titulo de
Licenciatura en Enfermeria; (Si X / NO) autorizo al Centro de Informacion
Tecnoldgico (CENIT) para que con fines académicos, muestre a la comunidad
universitaria la produccién intelectual contenida en este documento.

De conformidad con lo establecido en la Ley sobre Derechos de Autor y Derechos
Conexos N° 6683, Asamblea Legislativa de la Republica de Costa Rica.

Cordialmente,

Firma y Documento de Identidad
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ANEXO 1 (Version en linea dentro del Repositorio)
LICENCIA Y AUTORIZACION DE LOS AUTORES PARA PUBLICAR Y
PERMITIR LA CONSULTA Y USO

Parte 1. Términos de la licencia general para publicacion de obras en el
repositorio institucional

Como titular del derecho de autor, confiero al Centro de Informacion Tecnoldgico
(CENIT) una licencia no exclusiva, limitada y gratuita sobre la obra que se integrara
en el Repositorio Institucional, que se ajusta a las siguientes caracteristicas:

a) Estara vigente a partir de la fecha de inclusion en el repositorio, el autor podra
dar por terminada la licencia solicitandolo a la Universidad por escrito.

b) Autoriza al Centro de Informacion Tecnolégico (CENIT) a publicar la obra en
digital, los usuarios puedan consultar el contenido de su Trabajo Final de
Graduacion en la pagina Web de la Biblioteca Digital de la Universidad
Hispanoamericana

c) Los autores aceptan que la autorizacion se hace a titulo gratuito, por lo tanto,
renuncian a recibir beneficio alguno por la publicacion, distribucion, comunicacion
publica y cualquier otro uso que se haga en los términos de la presente licencia y
de la licencia de uso con que se publica.

d) Los autores manifiestan que se trata de una obra original sobre la que tienen los
derechos que autorizan y que son ellos quienes asumen total responsabilidad por
el contenido de su obra ante el Centro de Informacion Tecnolégico (CENIT) y ante
terceros. En todo caso el Centro de Informacion Tecnoldgico (CENIT) se
compromete a indicar siempre la autoria incluyendo el nombre del autor y la fecha
de publicacion.

e) Autorizo al Centro de Informacién Tecnoldgica (CENIT) para incluir la obra en los
indices y buscadores que estimen necesarios para promover su difusion.

f) Acepto que el Centro de Informacion Tecnolégico (CENIT) pueda convertir el
documento a cualquier medio o formato para propositos de preservacion digital.

g) Autorizo que la obra sea puesta a disposicion de la comunidad universitaria en
los términos autorizados en los literales anteriores bajo los limites definidos por la
universidad en las “Condiciones de uso de estricto cumplimiento” de los recursos
publicados en Repositorio Institucional.

SI EL DOCUMENTO SE BASA EN UN TRABAJO QUE HA SIDO PATROCINADO
O APOYADO POR UNA AGENCIA O UNA ORGANIZACION, CON EXCEPCION
DEL CENTRO DE INFORMACION TECNOLOGICO (CENIT), EL AUTOR
GARANTIZA QUE SE HA CUMPLIDO CON LOS DERECHOS Y OBLIGACIONES
REQUERIDOS POR EL RESPECTIVO CONTRATO O ACUERDO.
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