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RESUMEN 
Introducción: A pesar de los beneficios establecidos, la lactancia materna se 

enfrenta a múltiples barreras y determinantes. Esto es así para todas las 

mujeres y familias que optan por la lactancia como forma de alimentación para 

sus hijos. Es sabido que el retorno al trabajo es uno de los tantos factores que 

afectan la continuidad de la lactancia. En este estudio nos centramos en un 

colectivo de mujeres trabajadoras, pertenecientes al ámbito sanitario, ya que 

con ellas se presenta una situación particular, como trabajadoras de la salud, 

muchas veces se encuentran dando apoyo y promoción a la lactancia, sin 

embargo, no siempre pueden cumplir a nivel personal, lo que predican con sus 

pacientes. En España no hay un sistema oficial de monitorización y 

seguimiento de la lactancia y en el campo de las trabajadoras sanitarias estos 

datos tampoco se encuentran. Por lo que nos parece importante como punto 

de partida saber cuáles son las prácticas de lactancia en las trabajadoras 

sanitarias, para poder diseñar estrategias que colaboren en el cambio 

necesario para que la lactancia no sea un privilegio, sino un derecho para 

todas las mujeres que así lo deseen.    

Objetivos: en este estudio se busca determinar la prevalencia de lactancia 

materna en las trabajadoras sanitarias del Área sanitaria de A Coruña y Cee, 

las prácticas diferenciales según datos demográficos y laborales y los factores 

que se asocian al abandono prematuro de la misma.  

Metodología: se realizará un estudio observacional, descriptivo, transversal, 

de prevalencia o asociación cruzada, en el Área sanitaria de A Coruña y Cee, 

durante los meses de enero 2024 y agosto 2025. Se accederá a la muestra, a 

través del correo electrónico institucional del Sergas (Servicio Gallego de 

Salud), sesiones y díptico informativo y se obtendrán las variables de estudio 

con un cuestionario online, anónimo realizado con Formularios de Google. El 

estudio estadístico se realizará a través del programa estadístico R 

Commander, versión 4.2.2. 
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RESUMO 

Introdución: A pesar dos beneficios establecidos, a lactación materna 

enfróntase a múltiples barreiras e determinantes. Isto é así para todas as 

mulleres e familias que optan por amamantar como forma de alimentar aos 

seus fillos. Sábese que a volta ao traballo é un dos moitos factores que inciden 

na continuidade da lactación. Neste estudo centrámonos nun grupo de 

mulleres traballadoras, pertencentes ao ámbito sanitario, xa que con elas se 

presenta unha situación particular, como traballadoras sanitarias, moitas veces 

están a apoiar e promover a lactación materna, non obstante, non sempre 

poden cumprir a nivel persoal, o que predican cos seus pacientes. En España 

non existe un sistema oficial de seguimento e seguimento da lactación e no 

ámbito das traballadoras sanitarias tampouco se atopan estes datos. Polo 

tanto, parécenos importante como punto de partida coñecer cales son as 

prácticas de lactación materna nas traballadoras sanitarias, para poder 

deseñar estratexias que colaboren no necesario cambio para que a lactación 

materna non sexa un privilexio, senón un dereito de todas as mulleres. quen o 

fagan.desexan. 

Obxectivos: este estudo busca determinar a prevalencia da lactación materna 

nos traballadores sanitarios da área sanitaria da Coruña e Cee, as prácticas 

diferenciais segundo datos demográficos e laborais, e os factores asociados 

ao abandono prematuro. 

Metodoloxía: realizarase un estudo observacional, descritivo, transversal, de 

prevalencia ou de asociación transversal na área sanitaria da Coruña e Cee, 

durante os meses de xaneiro de 2024 e agosto de 2025. Accederase á mostra 

a través do correo institucional do Sergas (Servizo Galego de Saúde), sesións 

e díptico informativo e as variables de estudo obteranse cun cuestionario en 

liña anónimo realizado con Google Forms. O estudo estatístico realizarase 

mediante o programa estatístico R Commander, versión 4.2.2. 
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SUMMARY 

Introduction: Despite the established benefits, breastfeeding faces multiple 

barriers and determinants. This is so for all women and families who choose to 

breastfeed as a way of feeding their children. It is known that the return to work 

is one of the many factors that affect the continuity of lactation. In this study we 

focus on a group of working women, belonging to the health field, since a 

particular situation arises with them, as health workers, many times they are 

supporting and promoting breastfeeding, however, they cannot always comply 

on a personal level, what they preach with their patients. In Spain there is no 

official system for monitoring and follow-up of lactation and in the field of health 

workers these data are not found either. Therefore, it seems important to us as 

a starting point to know what are the breastfeeding practices in health workers, 

in order to be able to design strategies that collaborate in the necessary change 

so that breastfeeding is not a privilege, but a right for all women who do so. 

they wish. 

Objectives: this study seeks to determine the prevalence of breastfeeding in 

health workers in the health area of A Coruña and Cee, the differential practices 

according to demographic and employment data, and the factors associated 

with premature abandonment. 

Methodology: an observational, descriptive, cross-sectional, prevalence or 

cross-association study will be carried out in the health area of A Coruña and 

Cee, during the months of January 2024 and August 2025. The sample will be 

accessed through the institutional email of the Sergas (Galician Health 

Service), sessions and informative diptych and the study variables will be 

obtained with an anonymous online questionnaire carried out with Google 

Forms. The statistical study will be carried out using the statistical program R 

Commander, version 4.2.2. 
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1 INTRODUCCIÓN 
 

1.1 Lactancia materna. Beneficios y recomendaciones 
 

De acuerdo a la convención de los derechos del niño, todos los lactantes y 

niños tienen derecho a una buena nutrición(1). La Organización mundial de la 

salud (OMS) y el Fondo de las naciones unidas para la infancia (UNICEF), 

recomiendan el inicio inmediato de la LM (lactancia materna) en la primera 

hora de vida, LME (lactancia materna exclusiva) durante los primeros 6 meses, 

y la incorporación de alimentos complementarios, seguros y nutricionalmente 

adecuados a partir de los 6 meses, continuando la LM hasta los 2 años o 

más(2). A lo largo de los años se fueron estableciendo iniciativas para mejorar 

las prácticas de lactancia materna, como la declaración de Innocenti en el año 

1990(3), y la estrategia mundial para la alimentación del lactante y del niño 

pequeño de la OMS(4). Sin embargo, aun las cifras están lejos de las 

recomendadas por las principales sociedades científicas. Son muchos los 

beneficios descriptos de la lactancia materna, para el niño, para la madre, para 

el vínculo madre-hijo y también para la sociedad. A pesar de ello, son muchos 

los determinantes que afectan su correcta implementación y continuidad. Las 

mujeres, por su parte, tienen derecho a una nutrición adecuada, a decidir el 

modo de alimentar a sus hijos, a disponer de información completa y unas 

condiciones adecuadas que les permitan poner en práctica sus decisiones. En 

muchos entornos, estos derechos aún no se han hecho efectivos(4) 

1.1.1 Beneficios de la lactancia materna para el niño 
 

Sabemos que la lactancia materna no solo reduce la mortalidad y morbilidad 

infantil, sino que también contribuye a un correcto desarrollo físico, psíquico y 

emocional del niño. Previene infecciones gastrointestinales y respiratorias(2). 

Además presenta un efecto analgésico, ya que durante la inmunización 
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disminuyen los signos conductuales de dolor (llanto) así como los signos 

fisiológicos (frecuencia cardíaca) (5). Reduce en un 36 % el riesgo de la muerte 

súbita del lactante (6). Protege contra las otitis medias en niños menores de 2 

años y reduce el 68% de las maloclusiones orales.  

A su vez, los períodos más largos de lactancia se asociaron con una reducción 

del 26 % en las probabilidades de sobrepeso u obesidad, y una disminución 

de la incidencia de diabetes tipo 2. También fue descripta la asociación con un 

mayor rendimiento en las pruebas de inteligencia en niños y adolescentes, lo 

cual también tiene consecuencias positivas a nivel social. Otro de los 

beneficios descriptos es la reducción del 19% en la incidencia de la leucemia 

infantil(6). 

1.1.2 Beneficios de la lactancia materna para la madre 
 

Existe evidencia científica de que las madres que dan lactancia materna tienen 

beneficios a corto y largo plazo. Entre ellos, podemos mencionar la reducción 

en la incidencia del cáncer de mama, y del cáncer de ovario. La evidencia 

científica sobre los efectos de la lactancia materna en la disminución de la 

incidencia de diabetes tipo 2 y osteoporosis es aún insuficiente. También fue 

descripta una reducción del riesgo de enfermedades cardiovasculares en 

mujeres que habían amamantado (7). 

1.1.3 Beneficios del vínculo madre-hijo 
 

La lactancia materna a través del vínculo que genera contribuye al apego entre 

la diada madre-hijo, fundamental para un correcto desarrollo psíquico y 

afectivo-emocional del niño. También se describió disminución de la incidencia 

de la depresión materna postparto. Hay estudios que sugieren vínculos entre 

la lactancia materna y una mayor respuesta a las señales infantiles en las 

regiones del cerebro implicadas en el vínculo materno-infantil y la empatía 

durante el posparto temprano(8).  
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1.1.4 Beneficios de la lactancia materna para la Sociedad 
 

La lactancia materna es un alimento vivo, que se adapta a la etapa del 

crecimiento y desarrollo del niño, que tiene múltiples funciones que exceden a 

lo estrictamente nutricional, que siempre está disponible, por lo que es un 

alimento sustentable que tiene efectos sustanciales, positivos y tempranos en 

la vida de los niños, las madres, las familias y la sociedad en general y que 

estos se mantienen a lo largo del curso de la vida(9).  

 

A pesar de todo lo descripto con anterioridad, las tasas de lactancia materna 

en la actualidad continúan por debajo de lo recomendado por la OMS, tanto a 

nivel global como nacional, según los últimos datos con los que se cuenta. A 

nivel global, la lactancia materna exclusiva en los primeros 6 meses de vida 

aumentó del 35% en 2005 al 42% en el 2018 en países de ingresos bajos y 

medianos. Sin embargo en la mayoría de estos países la lactancia materna 

exclusiva se mantiene por debajo de los objetivos mundiales del 50% para el 

2025 y del 70% para el 2030, establecidos en las asambleas mundiales de la 

salud(10). En España, según la Encuesta nacional en salud del año 2017 se 

observa que la lactancia materna exclusiva a las 6 semanas es del 73.9%, a 

los 3 meses es de 63.9% y a los 6 meses de un 39%(11) y según el Instituto 

nacional de estadística (INE) en la descripción de tipo de lactancia según sexo 

y comunidad autónoma, el porcentaje de lactancia exclusiva a los 6 meses del 

parto en la Comunidad Autónoma de Galicia es del 20.15% (12). 

1.2 Determinantes y barreras de la lactancia materna 

La alimentación con leche materna probablemente es la intervención sanitaria 

que, con menores costes económicos, consigue mayores beneficios sobre la 

salud del individuo(13). Sin embargo, existen múltiples factores que influyen 

en la instauración y continuidad, determinantes sociales, políticos, 
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comerciales, culturales y económicos que de una forma u otra intervienen en 

el correcto desarrollo de la lactancia e impiden a las mujeres y a las familias 

implementar decisiones informadas sobre la alimentación y el cuidado de sus 

hijos. En la última serie sobre lactancia materna, en febrero de 2023 se 

describen de forma organizada los factores estructurales que terminan 

socavando a la lactancia materna. Entre ellas cabe destacar la desigualdad de 

género, reflejada en innumerables políticas y en la falta de reconocimiento de 

la lactancia materna como trabajo no remunerado de cuidado(14). También se 

mencionan la publicidad engañosa, la desigualdad socioeconómica, intereses 

económicos, la industria de fórmulas comerciales infantiles y las políticas 

gubernamentales(15). 

La OMS también describe en su publicación sobre los objetivos mundiales de 

nutrición para el 2025(16) las causas de las tasas maternas de lactancia 

exclusiva inadecuadas a nivel mundial:  

• Creencias del cuidador y de la sociedad que favorecen la alimentación mixta 

(es decir, creer que un bebé necesita líquidos adicionales o sólidos antes de 

los 6 meses porque la leche materna por sí sola no es adecuada) 

• Prácticas y políticas hospitalarias y de atención de la salud que no apoyan la 

lactancia materna 

• Falta de apoyo calificado adecuado (en los establecimientos de salud y en la 

comunidad) 

• Promoción agresiva de preparados para lactantes, leche en polvo y otros 

sucedáneos de la leche materna 

• Legislación inadecuada sobre licencias de maternidad y paternidad y otras 

políticas en el lugar de trabajo que apoyen la capacidad de amamantar cuando 

regrese al trabajo 
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• Falta de conocimiento sobre los peligros de no amamantar exclusivamente y 

de técnicas apropiadas de lactancia materna entre las mujeres, sus parejas, 

familias, proveedores de atención de la salud y formuladores de políticas. 

 

Uno de los principales factores que se describe como barrera para la correcta 

continuación de la lactancia es la duración de la licencia de maternidad 

remunerada, la falta de espacios seguros para amamantar o extraerse leche, 

o de instalaciones para almacenarla, esto significa que la lactancia materna no 

es una opción viable para muchas mujeres, lo que deja de manifiesto que no 

basta con la intención de querer amamantar, ya que las barreras con las que 

se encuentran en el camino son muchas y difíciles de modificar de forma 

individual.   

Según un estudio publicado en España en 2016, el principal motivo para 

suspender la lactancia es la sensación de baja producción de leche (29%) 

seguido de la incorporación al trabajo (18%)(17).  

1.3 Determinantes y barreras de la lactancia materna en los 
profesionales sanitarios 

 

Las trabajadoras del ámbito sanitario hacen promoción de la salud. Sin 

embargo, a pesar de las altas tasas de iniciación de la lactancia materna, son 

un grupo de alto riesgo de interrupción temprana de la lactancia. Las barreras 

incluyen la falta de tiempo protegido, espacio dedicado y apoyo colegiado(18). 

Sabemos que muchas veces estas profesionales pueden estar sometidas a 

horarios alternantes, e inciertos, según la especialidad de la que estemos 

hablando, de modo que este puede ser uno de los factores que pueden influir 

en la continuidad de la lactancia.  

En España no contamos con estudios recientes que analicen estos factores 

en la población sanitaria. En La Coruña tampoco contamos con datos de 
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prevalencia de lactancia actualizados, de modo general ni en el ámbito 

sanitario.   
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Serie publicada para difundir la evidencia científica sobre el papel fundamental 

que tiene la lactancia materna tanto para las sociedades ricas como para las 
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 Proporcionar capacidad suficiente para revitalizar, ampliar e 

institucionalizar la opción Iniciativa hospital amigo de los niños en los 

sistemas de salud. 

 Proporcionar estrategias comunitarias que apoyen la LME, incluido la 

implementación de campañas de comunicación adaptados al contexto 

local. 

 Limitar significativamente la agresiva e inapropiada comercialización de 

sucedáneos de la leche materna a través del fortalecimiento de la 

vigilancia, el cumplimiento y la legislación relacionada en el código 

internacional de comercialización de la leche materna sustitutos y 

demás resoluciones posteriores de la Asamblea de salud de la OMS. 

 Empoderar a las mujeres a amamantar exclusivamente, promulgando 

la baja por maternidad obligatoria de 6 meses, así como las políticas 

que alientan a las mujeres a amamantar en el lugar de trabajo y en 

público. 

 Invertir en la formación, protección, promoción y apoyo de la lactancia 

materna exclusiva. 

 

3 HIPOTESIS DEL ESTUDIO  
 

Se espera que las prácticas de lactancia en la población estudiada sean igual 

o incluso inferior a la población general y que los factores relacionados con el 

ejercicio laboral sean determinantes en el desarrollo de la lactancia materna 

en las profesionales sanitarias.  
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4 OBJETIVOS 
4.1 Objetivo principal 
 

 Determinar las prácticas de lactancia materna en las profesionales de 

la salud, laboralmente activas, del Área Sanitaria de A Coruña y Cee, 

que son madres de niños de entre 6 meses y 2 años.  

4.2 Objetivos secundarios 
 

Determinar, en las profesionales sanitarias, laboralmente activas, del Área 

sanitaria de A Coruña y Cee que son madres de niños de entre 6 meses y 2 

años de edad:   

 Las prácticas de lactancia materna según sus características 

demográficas y profesionales. 

 La tasa de abandono de la lactancia materna y los factores asociados 

al mismo.  

5 METOLOGÍA 
 

5.1 Diseño 
 

Se realizará un estudio observacional, descriptivo, transversal, de prevalencia 

o asociación cruzada. 

5.2 Ámbito de estudio 
 

El estudio será desarrollado en el Área Sanitaria de A Coruña y Cee, que 

abarca una amplia zona geográfica, conformada por 36 municipios (Figura 1), 

con una población de referencia de 550.086 habitantes, de los cuales el 52% 

son mujeres y el 48 % hombres (Tabla I) (19). 
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FIGURA 1. ÁREA DE REFERENCIA DEL ÁREA SANITARIA DE A CORUÑA Y CEE. Fuente:(20)  

 

 

 

 

En la actualidad el Área Sanitaria de A Coruña y Cee cuenta con 59 Centros 

de Salud, 12 Consultorios de Atención, 5 Hospitales, 3 centros de 

especialidades y 13 Puntos de Atención Continuada (21). 

TABLA I: DISTRIBUCIÓN DEL ÁREA SANITARIA DE A CORUÑA Y CEE POR SEXO 

Sexo  Total 

Hombres 263.137 

Mujeres 286.949 

Total 550.086 

FUENTE: MEMORIA 2021, ÁREA SANITARIA DE A CORUÑA Y CEE(19) (ELABORACIÓN PROPIA). 
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5.3 Período de estudio 
 

El período del estudio será de 20 meses, desde enero de 2024 hasta agosto 

de 2025.  

5.4 Selección de Muestra 
 

5.4.1 Criterios de Inclusión  
 

 Se incluirán a profesionales sanitarias, facultativas y no facultativas, del 

ámbito público (Sergas) en atención primaria o especializada del Área 

Sanitaria de A Coruña y Cee, que sean madres de niños mayores de 6 

meses y menores de 2 años (ambos inclusive), y estén laboralmente 

activas en el ámbito sanitario en el momento del estudio, o que lo hayan 

estado en el momento de ser madres.  

 Mujeres que, tras haber recibido información de la realización del 

estudio, accedan voluntariamente a cumplimentar de forma anónima el 

cuestionario online aceptando así su participación.  

5.4.2 Selección de los participantes  
 

El reclutamiento de las potenciales participantes será realizado a través de tres 

vías complementarias:  

 Distribución de un cuestionario online, que podrá ser cumplimentado de 

forma anónima, distribuido a través de la lista de correo electrónico 

institucional del Sergas y a la cual también se tendrá acceso con los 

dípticos informativos que serán distribuidos durante las sesiones 

informativas. El correo contará con información explicativa del estudio 

(Anexo 1), los criterios de inclusión y exclusión establecidos, y el enlace 

directo al cuestionario. El envío se realizará a los dos meses de 
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iniciadas las sesiones informativas y se dará un plazo de respuesta de 

un mes luego del último envío. Se enviarán recordatorios cada 15 días 

en 4 oportunidades. (Anexo 2) 

 Sesiones informativas presenciales. Las sesiones tendrán una duración 

de 20 minutos y se desarrollarán tanto en turno de mañana como en 

turno de tarde, en todos los centros de salud y en las cabezas de área 

de los centros hospitalarios del Área Sanitaria. En dichas sesiones se 

brindará información sobre el estudio y sobre el estado actual de la 

lactancia materna. Se informarán los criterios de inclusión y exclusión y 

se distribuirá un díptico con la información brindada y con el código QR 

de acceso directo al cuestionario.  

 Díptico informativo, que será distribuido en las sesiones informativas y 

en las áreas de los centros hospitalarios y en centros de salud para 

aquellos profesionales que no acudan a las sesiones, el mismo cuenta 

con el código QR de acceso al cuestionario. (Anexo 3). 

 

5.4.3 Estimación del tamaño muestral 
 

Para la estimación del tamaño muestral se utilizaron los datos obtenidos de la 

memoria de la dirección de recursos humanos del Área Sanitaria de A Coruña 

y Cee (22) y del INE. El Área Sanitaria de A Coruña y Cee cuenta actualmente 

con un total de 6424 profesionales sanitarios y no sanitarios, de los cuales son 

mujeres sanitarias facultativas y no facultativas 3196(19). El Área Sanitaria de 

A Coruña y Cee tiene una población femenina laboralmente activa de 170.768 

mujeres de las cuales el 66% se encuentra en las edades comprendidas entre 

18 y 49 años, por lo que nos basaremos en estos datos para obtener nuestra 

población de estudio. Según los datos ofrecidos por el INE, la prevalencia de 

lactancia materna exclusiva a los 6 meses del parto, en la Comunidad 

Autónoma de Galicia es del 20,15%(12), teniendo en cuenta estas cifras, se 
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estima el tamaño muestral a incluir basándose en una población finita de 2109 

mujeres, un nivel de confianza de 95%, una precisión del ± 5% y una 

proporción estimada del 20%, estimándose un tamaño muestral necesario de 

220 mujeres.  

5.5 Procedimiento  
 

5.5.1 Constitución del equipo de trabajo 
 

El presente proyecto será desarrollado por:  

a. Investigadora principal: Medica pediatra, con experiencia en pediatría 

de atención primaria y lactancia. Las tareas por realizar serán: 

Gestión: estará a cargo de la solicitud de los permisos correspondientes 

para el correcto desarrollo del estudio. Administración de los recursos 

económicos. 

Formación y capacitación:  organizará y llevará a cabo una primera 

reunión con el equipo de trabajo con el fin de organizar las tareas 

asignadas, y los plazos establecidos, además de diseñar y programar 

en equipo las sesiones y dípticos informativos para la captación y 

reclutamiento de participantes. 

Supervisión y coordinación: será quien se ocupe de codificar la 

información recibida de los cuestionarios, evaluar el cumplimiento de 

los criterios de inclusión y transferir la información recogida al 

estadístico para su análisis.  

Difusión de resultados: redacción de artículos científicos relacionados 

con la investigación y la participación en congresos y jornadas.  

b. Investigadores colaboradores:   
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 Dos enfermeros, con formación en lactancia, pertenecientes al Sergas 

(Servicio Gallego de salud). Las tareas a realizar serán 

o participar de las reuniones de trabajo y las sesiones informativas 

para la captación y reclutamiento de las participantes.  

o Recogida de datos, verificando el cumplimiento de los criterios 

de inclusión.   

 Estadístico. Se contará con la colaboración del grupo de apoyo a la 

investigación del INIBIC (Instituto de investigación biomédica de A 

Coruña), quien estará a cargo del procesamiento y análisis de datos.  

5.5.2 Envío de cuestionario 
 

A través del listado oficial de correo de electrónico del Sergas se realizará el 

envío de los cuestionarios a cumplimentar. Se realizarán un total de 4 envíos, 

uno cada 15 días. Se aguardará un mes desde el ultimo envío recordatorio 

para cerrar esta etapa. 

5.5.3 Recogida y revisión de cuestionarios 
 

Una vez recibidos los cuestionarios, el investigador principal y los 

colaboradores, revisarán los mismos. Se excluirán aquellos cuestionarios que 

no cumplan los criterios de inclusión.  

5.5.4 Variables del estudio 
 

El instrumento de medida utilizado en el estudio será un cuestionario online de 

27 preguntas, realizado a través de formularios de google, al cual se podrá 

acceder a través del siguiente enlace 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScq_JnMUqy0CeytU-

lWRaxIkkEOvtlp37J_Z0L14u2iSPgkig/viewform?usp=sf_link  

En él se recogerán variables sociodemográficas, personales, laborales y de 

lactancia (anexo 4) 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScq_JnMUqy0CeytU-lWRaxIkkEOvtlp37J_Z0L14u2iSPgkig/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScq_JnMUqy0CeytU-lWRaxIkkEOvtlp37J_Z0L14u2iSPgkig/viewform?usp=sf_link
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Variables sociodemográficas y personales: 

 Fecha de nacimiento (madre e hijo) 

 Lugar de nacimiento (madre e hijo) 

 Estado civil 

 Número de hijos 

 Sexo del hijo 

 Antecedente de enfermedad (madre e hijo) 

Variables de lactancia y parto: 

 Tipo de parto 

 Peso al nacer 

 Semanas de gestación al nacer 

 Ingreso a Neonatología 

 Complicaciones durante el parto 

 Intención de amamantamiento 

 Experiencia previa con la lactancia 

 Tipo de lactancia al salir de la maternidad 

 Duración de la lactancia materna exclusiva 

 Duración de la lactancia materna mixta 

 Razón principal para no iniciar la lactancia 

 Razón principal para dejar de amamantar 

Variables laborales 

 Profesión sanitaria 

 Especialidad medica 

 Horas de trabajo semanales 

 Turnos laborales 

 Tipo de contrato 

 

Para las variables de lactancia se utilizaron las definiciones establecidas por 

la OMS (23): LM (lactancia materna) cuando el lactante recibe lactancia 

materna, aunque también recibiese lactancia artificial u otros alimentos, LME 

(lactancia materna exclusiva) cuando la alimentación es exclusivamente leche 

materna, a excepción de suplementos vitamínicos, minerales o medicamentos.  
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5.6 Análisis de datos 

Luego de finalizado el periodo de respuesta se realizará una base de datos en 

formato Excel para luego importar los mismos al programa estadístico que se 

utilizará para el análisis 

El procesamiento de la información se realizará con el programa estadístico R 

Commander, versión 4.2.2. 

A través del procesamiento de datos, se realizará un estudio descriptivo de las 

variables incluidas. Las variables cuantitativas o categóricas se expresarán 

con la media y ± desviación típica, mientras que en el caso de las variables 

cualitativas se definirán como valor absoluto y en porcentaje con una 

estimación del 95% de intervalo de confianza. 

Se utilizará el t Student o el test de Mann-Whitney, tras la comprobación de la 

normalidad para realizar la asociación entre las variables cualitativas y 

cuantitativas. Para describir la asociación entre las variables cualitativas se 

utilizará el test de Chi-cuadrado. 

Finalmente, se realizará un análisis de regresión multivariante lineal o logística, 

según proceda, para identificar aquellas variables asociadas de forma 

independiente con la duración de la LM o el abandono de la misma. 

Se considerarán variables asociadas significativamente, si muestras valores 

de p ≤ 0,05. 

5.7 Limitaciones del estudio 
 

Los resultados de este estudio deberán ser interpretados teniendo en cuenta 

sus posibles sesgos: 
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5.7.1 Sesgo de selección:  
 

Vendrán determinados por la tasa de participación y el hecho de la 

voluntariedad de la participación, pudiendo las profesionales que participen en 

el estudio presentar características diferenciales de aquellas que decidan no 

participar. La presencia de dichos sesgos se podrá valorar una vez realizado 

el estudio, en función del porcentaje de participación y las características de la 

muestra.  

Para minimizar estos sesgos se intentará maximizar la respuesta mediante la 

realización de sesiones informativas en los centros de salud y en los centros 

hospitalarios para la promoción del estudio y la distribución de la información. 

También se realizará un díptico informativo que tendrá la misma finalidad. 

Además, se realizará un envío del cuestionario al mail corporativo con 4 

recordatorios cada 15 días y se dejará un mes como tiempo de respuesta.  

5.7.2 Sesgo de información:  
 

Este sesgo tiene que ver con la recogida de la información no pudiendo 

descartarse, pues la información recogida se basa en información 

autorreportada por las participantes. El carácter anónimo del cuestionario 

intentará minimizar su existencia. En este estudio además podría existir un 

sesgo de memoria ya que la participante deberá recordar datos precisos, para 

ello se realizaron preguntas cerradas con opciones de respuesta y se limita la 

muestra a mujeres con niños de a lo sumo 2 años de edad.  

 

 

5.7.3 Sesgo de confusión:   
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Se analizarán las prácticas de lactancia en función de características de la 

madre, de los niños y laborales. Para tratar de minimizar los posibles sesgos 

de confusión se recogerá información de diversas características, y se ajustará 

por dichas variables a través de modelos multivariantes de regresión.  

6 PLAN DE TRABAJO 
 

6.1 Constitución del equipo de trabajo 
 

La investigación tendrá una duración aproximada de 20 meses. El 

cronograma a seguir es el siguiente.  

  Investigador principal 

  Enfermería especialista en lactancia 

  Estadístico 

  Todos los investigadores 

 

TABLA II: PLAN DE TRABAJO 

 

 Actividades 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 
 Solicitud de 

permisos 
                    

Reunión de 
equipo de 
trabajo 

                    

                    

Captación 
de 
pacientes 

Sesiones 
informativas 
y distribución 
de díptico  

                    

                    

Envío de 
correo 
electrónico 

                    

Intervención                     
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Revisión de 
los 
cuestionarios 

                    

Análisis estadísticos                     
Redacción y Difusión de 
resultados 

                    

 

 

7 ASPECTOS ÉTICOS 
 

La investigación será desarrollada respetando en todo momento los principios 

éticos para las investigaciones médicas en seres humanos, que se recogen en 

la declaración de Helsinki de 1964 (24) y el en el Convenio de Oviedo (25) 

relativo a los derechos humanos y la biomedicina, aprobado por el Consejo de 

Europa en 1997, así como también la normativa vigente en materia de 

protección de datos personales.  

Los datos necesarios para llevar a cabo este estudio serán recogidos y 

conservados anonimizados. Los datos de este estudio serán obtenidos, 

tratados, conservados y comunicados conforme a lo dispuesto en el 

Reglamento General de Protección de Datos (Reglamento UE 2016-679 del 

Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016) y la normativa 

española sobre protección de datos de carácter personal vigente.  

Además, se cumplirá con los permisos correspondientes para la realización 

del trabajo:  

 Dictamen del Comité de Ética de A Coruña-Ferrol: órgano competente 

y encargado de la valoración ética, metodológica y legal de los estudios 

de investigación con seres humanos, su material biológico o sus datos 

de carácter personal que se llevan a cabo en las Áreas sanitarias de 

Ferrol y A Coruña-Cee.  
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 Permiso de la gerencia del Área Sanitaria de A Coruña y Cee: se 

solicitará a la gerencia del Área Sanitaria de A Coruña y Cee los 

permisos correspondientes y necesarios para cumplir con las garantías 

ético-legales vigentes.  

 

8 APLICABILIDAD 
 

Actualmente las cifras esperadas de lactancia materna a nivel mundial están 

lejos de lo recomendado por las principales sociedades científicas. Las 

razones son muchas y variadas, desde los determinantes estructurales que 

implican las políticas gubernamentales, hasta los determinantes, sociales, 

culturales y laborales. En España no hay un sistema oficial de monitorización 

de la lactancia, basado en las mediciones estandarizadas recomendadas por 

la OMS y UNICEF (23), por lo que es difícil la promoción, protección y apoyo 

a la lactancia materna sin contar con estos datos. Este estudio busca brindar 

información objetiva a cerca de las prácticas de lactancia en las profesionales 

sanitarias. Tener datos objetivos sobre este tema permitirá conocer la situación 

actual en esta población específica y poder diseñar políticas y estrategias que 

permitan mejorar el acceso una lactancia materna informada y ejercida con la 

libertad que todo derecho merece.  

Una vez obtenidos los resultados, de ser significativos se podrá:  

Planificar o proponer cambios estructurales en los puestos laborales, que 

garanticen el tiempo necesario de baja por cuidado del hijo y por lactancia, 

para alcanzar el tiempo recomendado de lactancia materna exclusiva. 

Planificar la mejora en los espacios físicos de los lugares de trabajo, para 

garantizar que en cada centro hospitalario y centro de salud existan salas de 
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lactancia o lugares disponibles donde la extracción de leche y su conservación 

se realice en un contexto de tranquilidad e higiene necesario.  

 

9 PLAN DE DIFUSION 
 

9.1 Colectivos de interés 
 

Consideramos que los resultados del estudio serán de interés para 

profesionales sanitarios afectados por factores que influyen sobre el desarrollo 

de la lactancia: turnos laborales nocturnos, alternantes y contratos temporales, 

como enfermeras, matronas y médicas. También aquellos profesionales que 

desde su desempeño laboral son capaces de implantar los cambios 

estructurales necesarios, como gestores, y los demás médicos que estén 

involucrados en la promoción y apoyo a la lactancia materna.  

Asimismo, consideramos fundamental potenciar la difusión al ámbito nacional 

ya que la lactancia se asocia a un factor cultural importante y característico de 

cada lugar. Se tendrán en cuenta la difusión en otros contextos similares al 

estudiado.  

9.2 Estrategias de difusión  
 

Una vez finalizado el estudio de investigación los resultados serán difundidos 

a través de revistas científicas nacionales e internacionales, así como también 

en congresos y jornadas.  

9.2.1 Publicación en revistas científicas 
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A la hora de elegir nuestra difusión, tendremos en cuenta el JCR (Journal 

Citation Reports)(26). Sin embargo, y dado que en la actualidad son pocas las 

revistas nacionales con factor de impacto, también hemos tenido en cuenta 

otros elementos, como la presencia en base de datos y/o el respaldo dado por 

sociedades científicas, factores determinantes para llegar a la población diana 

objeto de estudio.  

TABLA III: PUBLICACIÓN EN REVISTAS CIENTÍFICAS 

 

DIFUSIÓN NACIONAL 

Colectivos Revista 

Nacionales 

Cuartil 

JCR 

Base de 

datos 

Sociedad 

científica 

Médicos de familia, 

pediatras 

Atención 

primaria 

Q3 Embase 

MedLine 

Scopus 

Otras 

Sociedad 

Española 

de Med. 

Fliar y 

Comunitaria 

Pediatras Anales de 

pediatría 

Q3 Embase 

MedLine 

Scopus 

Otras 

Asociación 

Española 

de 

Pediatría 

Gestores Revista 

española 

de salud 

publica 

Q4  Embase 

MedLine 

Scopus 

Otras 

Ministerio 

de Sanidad 

y Consumo 

Enfermeras Enfermería 

clínica 

Q4 Scopus 

CINHAL 

Otras 

 

DIFUSIÓN INTERNACIONAL 
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Colectivos Revista 

Internacionales 

Región Cuartil 

JCR 

Presencia en 

base de 

datos 

Pediatras 

Medicos de 

familia 

Archivos 

Argentinos de 

Pediatría 

Argentina Q4 Medline 

Scopus 

LILACS 

Otras 

Enfermeras Journal of 

Family Nursing 

Inglaterra Q2(family 

studies) 

CINAHL 

Medline 

Otras 

 

 

9.2.2 Difusión en Congresos  
 

Dado que nuestro tema de estudio se centrará en un tema eminentemente 

cultural y que la relación coste-difusión podría llegar a ser muy alta en 

determinados congresos internacionales, hemos centrado nuestra estrategia 

en el ámbito nacional.  

Asimismo, hemos centrado los congresos sobre todo en el ámbito de la 

enfermería ya que los congresos para este colectivo son un punto de difusión 

relevante.  

TABLA IV: DIFUSIÓN EN CONGRESOS 

 

CONGRESO INSTITUCIÓN RESPONSABLE 

Congreso Nacional de Lactancia 
Materna-FEDALMA 

Federación de asociaciones de 
Lactancia Materna 

Congreso de la Asociación 
Española de Pediatría 

Asociación Española de Pediatría 

Congreso Nacional de la Asociación 
de enfermería comunitaria 

Asociación de Enfermería 
comunitaria 
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10 FINANCIACION DE LA INVESTIGACION 

 
10.1 Recursos disponibles 

 

TABLA V: PRESUPUESTO PREVISTO. RECURSOS DISPONIBLES 

 

INFRAESTRUCTURA 

RECURSOS UNIDADES COSTO SUBTOTAL 

Sala de reuniones 1 0 0 

RECURSOS HUMANOS 

RECURSOS UNIDADES COSTO SUBTOTAL 

Investigador 
principal 

1(20m) 0 0 

Enfermera 1 1 (11m) 0 0 

Enfermera 2 1 (11m) 0 0 

Estadístico 1 (4m) 0 0 

 

10.2 Recursos necesarios 
 

TABLA VI: PRESUPUESTO PREVISTO. RECURSOS NECESARIOS 

RECURSOS MATERIALES 

MATERIAL INVENTARIABLE 

RECURSOS UNIDADES COSTO  SUBTOTAL 

Impresora hp envy 
6020e 

1 76 € 76 

MATERIAL FUNGIBLE 

RECURSOS UNIDADES COSTO  SUBTOTAL 

Cartucho 
impresora 

10 22 € 220 

Paquete de folios 
tamaño A4 80 gr. X 
500 hojas  

3 5 € 15 

GASTOS DE DISUSIÓN 

RECURSOS  UNIDADES COSTO  SUBTOTAL 
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Traducción al 
ingles 

2 630 € 1.260 

Inscripción a 
congresos 

3 600 € 1.800 

Dietas congresos 3 600 € 1.800 

Costo de 
publicación en 
Revista Atención 
Primaria 

1 1.184 € 1.184 

SUBTOTAL   € 6.355 

IVA 1 21% € 1.334,55 
TOTAL € 7.689,55 

 

10.3  Posibles fuentes de financiación 
 

Con el fin de desarrollar y difundir el estudio, se enviarán solicitudes a las 

siguientes instituciones con la intención de obtener una financiación:  

Beca de investigación INVEST-AEP. Convocatoria extraordinaria “Manuel 

Cruz” 

La Fundación de la Asociación Española de Pediatría, con el objetivo de 

promover la investigación en el ámbito de la pediatría y áreas afines, convoca 

dos ayudas de investigación dotadas con un importe máximo de € 10.000. 

Premio de investigación Antonio Usero 

El ayuntamiento de Ferrol y la Universidad de A Coruña convocan los Premios 

de Investigación Gonzalez Llanos, Concepción Arenal, Ingeniero Comerma y 

Antonio Usero con la finalidad de apoyar e impulsar las labores de 

investigación realizadas en el ámbito universitario. Son de carácter bianual y 

están dotados de € 12.000.  
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Anexo 1: Hoja informativa del estudio 
 

“Lactancia materna en las profesionales sanitarias del Área sanitaria de 

A Coruña y Cee. Su prevalencia y factores influyentes” 

Investigadora: María elena Jimenez Vazquez 

Centro: Universidad Da Coruña 

Este documento tiene por objeto ofrecerle información sobre un estudio de 

investigación en el que se le invita a participar. Este estudio fue aprobado por 

el Comité de Ética de la Investigación de A Coruña-Ferrol.  

 

El objetivo del estudio que realizaremos es conocer la prevalencia de la 

lactancia materna en las profesionales de la salud, laboralmente activas, y 

conocer los factores influyentes para la continuidad o la suspensión de la 

misma.  

Se llevará a cabo a través de una encuesta online y anónima, distribuida por 

correo electrónico, que consta de 27 preguntas. Donde se solicitará 

información personal, del niño y de la lactancia.  

La participación en el estudio será voluntaria y anónima, por lo que no requiere 

firma de consentimiento informado.  

Si se desea conocer los resultados de la investigación se notificará sobre los 

mismos y su correspondiente difusión. Podrá solicitarla al mail que se deja al 

pie de este informe.  

Muchas gracias por su tiempo y atención. 

María Elena Jimenez Vazquez 

elena.jimenez@udc.es  

 

 

mailto:elena.jimenez@udc.es
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Anexo 2: correo electrónico. distribución de encuesta online 

Prácticas de lactancia en profesionales 

sanitarias 
 

Buenos días, soy María Elena Jimenez Vazquez, médica pediatra e 

investigadora principal de un estudio llevado a cabo en el Área Sanitaria de A 

Coruña y Cee, para conocer las prácticas de lactancia entre las profesionales 

sanitarias. Me pongo en contacto por esta vía para invitarte a participar de este 

estudio. Los requisitos para poder acceder a la encuesta es que seas madre 

de un niño de entre 6 meses y dos años de edad, y profesional sanitaria 

laboralmente activa del Área Sanitaria de A Coruña y Cee y te desempeñes 

en alguna de las siguientes actividades profesionales: Medicas, facultativas 

especialistas, medicas en formación especializada, Odontóloga, enfermera, 

enfermera especialista en obstetricia-ginecología (matrona), enfermera 

especialista en salud mental, fisioterapeuta, logopeda, técnica en cuidados 

auxiliares de enfermería, técnica superior en anatomía patológica y citología, 

técnica superior en higiene bucodental, técnica superior en imagen para el 

diagnóstico, técnica superior en el laboratorio de diagnóstico clínico, técnica 

superior en radioterapia, terapeuta ocupacional. Se trata de un breve 

cuestionario para conocer la experiencia con la lactancia materna de las 

profesionales sanitarias. El mismo le llevará realizarlo 10 minutos. Es 

completamente anónimo y no interfiere con su puesto de trabajo. Se adjunta a 

continuación un enlace a la hoja de información del estudio. Muchas gracias 

por su colaboración.  

INFORMACIÓN SOBRE EL ESTUDIO 

https://drive.google.com/file/d/1Uo1-

9GKl32zvMIANa_iX03wZsO99DaPi/view?usp=sharing   

 

https://drive.google.com/file/d/1Uo1-9GKl32zvMIANa_iX03wZsO99DaPi/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1Uo1-9GKl32zvMIANa_iX03wZsO99DaPi/view?usp=sharing
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Enlace de acceso al cuestionario online:    

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScq_JnMUqy0CeytU-

lWRaxIkkEOvtlp37J_Z0L14u2iSPgkig/viewform?usp=sf_link   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScq_JnMUqy0CeytU-lWRaxIkkEOvtlp37J_Z0L14u2iSPgkig/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScq_JnMUqy0CeytU-lWRaxIkkEOvtlp37J_Z0L14u2iSPgkig/viewform?usp=sf_link
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Anexo 3: Díptico informativo 
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Anexo 4: Variables del estudio 
 

Datos de la madre  

Fecha de nacimiento de la madre Mes, día y año 

Lugar de nacimiento de la madre España 
Otros 

Estado civil  Casada 
Soltera 
Otro 

Número de hijos 1 
2 
3 
Más de 3 

¿Cuál es su profesión sanitaria? Médica 
Médica especializada 
Medica en formación especializada 
Odontóloga 
Enfermera 
Enfermera especialista en obstetricia-
ginecología (matrona) 
Enfermera especialista en salud mental 
Fisioterapeuta 
Logopeda 
Técnica en cuidados auxiliares de 
enfermería 
Técnica superior en anatomía patológica 
y citología 
Técnica superior en higiene bucodental 
Técnica superior en imagen para el 
diagnostico 
Técnica superior en el laboratorio de 
diagnóstico clínico 
Técnica superior en radioterapia 
Terapeuta ocupacional  

Especialidad Médica (de corresponder)  

Horas de trabajo semanales Menos de 40 hs semanales 
40 hs semanales 
Más de 40 hs semanales 

Turnos laborales Jornada laboral fija 
Jornada laboral fija más guardias 
Trabajo por turnos 

Tipo de contrato Cuenta propia 
Cuenta ajena 
Temporal 
Indefinido 
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Fijo 

Experiencia previa con la lactancia 
materna exclusiva con hijo anterior 

Si 
No 

¿Tenía intenciones de amamantar antes 
del nacimiento? 

Si 
No 

¿Tiene antecedentes de alguna 
enfermedad? 

Sí 
No 

Si en la pregunta anterior su respuesta 
fue sí, ¿esa enfermedad impide la 
lactancia? 

Sí 
No 

Datos del niño  

Fecha de nacimiento de su hijo Mes, día y año 

Sexo Femenino 
Masculino 

Semanas de gestación al nacer Más de 37 semanas 
De 32 a 37 semanas 
De 28 a 32 semanas 
Menos de 28 semanas 
 

¿Permaneció ingresado en 
neonatología? 

Sí 
No 

¿Cómo nació su hijo? Parto vaginal 
Cesárea 

¿Presento complicaciones durante el 
nacimiento (parto/cesárea?) 

Sí 
No 

Peso al nacer (en gramos)  

¿Padece su hijo alguna enfermedad? Si 
No 

Si en la pregunta anterior su respuesta 
fue si, ¿esa enfermedad impide la 
lactancia? 

Sí 
No 

Datos de la lactancia  

Tipo de lactancia al salir de la 
maternidad 

LME 
LM 
Lactancia artificial 

Duración de la lactancia materna 
exclusiva (de corresponder) en meses 

 

Duración de la lactancia materna (en 
meses) 

 

¿Cuál fue la razón principal para no 
iniciar la lactancia? 

Decisión materna 
Dificultades en el inicio de la lactancia 
Problemas de salud maternos 
Problemas de salud del niño 
El niño es adoptado 
Incorporación al trabajo 
Consejo del profesional sanitario 
Otras 
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¿Cuál fue la razón principal para finalizar 
la lactancia materna? 

Leche insuficiente 
Incorporación al trabajo 
Decisión materna 
Problemas en las mamas 
Problemas de salud maternos 
Problemas de salud del niño 
Indicación del profesional sanitario 
Otras 
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