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Resumen  

Introducción: La lactancia materna es un componente fundamental en la alimentación infantil, que se 

ha visto afectado por el embarazo en la adolescencia. Objetivo: Proponer una estrategia educativa 

para el manejo de la lactancia materna en adolescentes embarazadas pertenecientes a un grupo 

básico de trabajo del Policlínico Sur de Sancti Spíritus en un período de 3 años. Método: Estudio 

cuasiexperimental. Universo: 42 embarazadas adolescentes. a las cuales se les diseñó una estrategia 

de intervención educativa sobre la lactancia materna exclusiva, sus beneficios y buenas prácticas. Los 

conocimientos sobre la lactancia materna exclusiva adquiridos por la gestante adolescente se 

evaluaron mediante un cuestionario antes y después de la estrategia.  Resultados: Se logró cambios 

en los conocimientos de la gestante adolescente respecto a los beneficios y las técnicas de la lactancia, 

logrando un 100 por ciento de lactancia exclusiva en menores de 6 meses. Conclusiones: La 

aplicación de programas educativos es significativa según las respuestas aportadas por las madres 

participantes en el estudio.  

Palabras clave: lactancia materna exclusiva, embarazo en adolescentes, estrategia educativa en 

lactancia.  
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Introduction: Breastfeeding is a fundamental component of infant nutrition, which has been affected 

by teenage pregnancy. Objective: To propose an educational strategy for managing breastfeeding 

among pregnant adolescents belonging to a basic work team at the Policlinico Sur in Sancti Spiritus 

over a 3 years’ period. Method: Quasi-experimental study. Target group: 42 pregnant adolescents. An 

educational intervention strategy was designed for them on exclusive breastfeeding, its benefits, and 

best practices. The knowledge acquired by the pregnant adolescents about exclusive breastfeeding 

was assessed using a questionnaire before and after the strategy. Results: Changes were achieved 

in the pregnant adolescents regarding the benefits and techniques of breastfeeding, achieving 100 

percent exclusive breastfeeding in infants under 6 months of age. Conclusions: The implementation 

of educational programs is significant according to the responses provided by the mother participating 

in the study.  

Keywords: exclusive breastfeeding, teenage pregnancy, breastfeeding educational strategy.  

 

Introducción 

El embarazo en la adolescencia se vincula a consecuencias no deseadas ni previstas como el aborto 

complicado, conflictos familiares, y un inadecuado manejo en el cuidado del niño que incluye el 

abandono de la lactancia materna exclusiva. Más del 10 % de los nacimientos en el mundo, ocurren 

en madres entre 15 y 19 años de edad. México en el 2023 se encontraba en el primer lugar mundial 

de embarazos en adolescentes con una cifra de 77 nacimientos por cada mil adolescentes. (1)  

Cuba a pesar de presentar una fecundidad baja en las últimas décadas (2) presenta proporciones altas 

de nacimientos en adolescentes, con un promedio de 52,5 niños por cada mil mujeres menores de 20 

años, en 2024. (3)   

En el municipio de Sancti Spíritus durante este mismo año se reportaron 592 embarazos de los cuales 

85 fueron adolescentes y hasta el mes de agosto del presente año el municipio consta con un total de 

494 embarazadas y de ellas 92 corresponden a menores de 19 años. La lactancia materna es un 

componente fundamental en la alimentación infantil, en la que la supervivencia del niño depende 

exclusivamente de su adecuada aplicación. (4)  

La OMS y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, recomiendan, iniciar la lactancia materna 

en la primera hora del nacimiento y mantenerla de manera exclusiva durante los primeros seis meses 

de vida; (5) sin embargo, existe una falta en el seguimiento y promoción de las practicas recomendadas 

por parte de los países que repercute estadísticamente en que solo el 35 % de los bebes a nivel 

mundial, son amamantados durante sus primeros seis meses de vida. (6)   
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Todo esto asociado al desconocimiento respecto a la lactancia, que impide el óptimo crecimiento y 

desarrollo, del niño, de ahí que es importante proporcionar una información adecuada sobre lactancia 

materna a las adolescentes embarazadas y cumplir las estimaciones de la OMS, acerca de la 

posibilidad de salvarse en el mundo, más de un millón de vidas infantiles al año, si todas las madres 

alimentaran exclusivamente con leche materna a sus hijos durante los primeros seis meses de vida. 

(7) 

 Existen numerosos trabajos realizados sobre el conocimiento de la lactancia materna en madres 

adolescentes, (8,9)   pero no encontramos suficientes estudios que relacionen la embarazada 

adolescente y la lactancia materna exitosa en la provincia, ni una estrategia a seguir para potenciar el 

nivel de información sobre temas de lactancia materna en adolescentes embarazadas. De ahí que se 

haya diseñado el presente estudio donde se describieron las distintas variables sociodemográficas de 

la muestra, así como se identificó previamente el nivel de información sobre temas relacionados con 

la lactancia materna en adolescentes embarazadas con el objetivo de: 

1.  Diseñar y aplicar una estrategia educativa a utilizar sobre temas relacionados con lactancia 

materna.  

Métodos  

Se realizó un estudio de intervención educativa de tipo cuasi experimental en un grupo básico de 

trabajo que comprende 19 consultorios médicos del Programa de Medicina Familiar pertenecientes al 

Policlínico Docente Universitario Dr. Rudesindo Antonio García Del Rijo en un periodo de 3 años, 

desde marzo 2023 a marzo 2025. El universo estuvo conformado por 42 gestantes adolescentes 

atendidas en dichos consultorios que, mediante un muestreo probabilístico, ofrecieron su disposición 

a participar en la investigación previo acuerdo de su tutor.  

Se excluyeron aquellas gestantes adolescentes con discapacidades mentales o que sus tutores no 

dieran su consentimiento informado. Se aplicó a cada gestante adolescente un cuestionario anónimo 

confeccionado por los autores y sometido a validación por expertos, antes de la intervención, que se 

convirtió en el registro primario de la información, este cuestionario permitió identificar las necesidades 

de aprendizaje y valorar la modificación de criterios erróneos, y comparar los datos obtenidos antes y 

después de la aplicación de la intervención.  

Se contó con un conjunto de actividades que se impartieron a las gestantes en sus consultas 

prenatales. Se tuvo en cuenta las variables: Factores sociodemográficos, y conocimientos sobre 

lactancia materna (concepto de lactancia materna exclusiva, ventajas, composición de la leche 

materna, mecanismo de producción de la misma y técnicas de amamantamiento).   
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La investigación se desarrolló en 4 fases estructuradas de la siguiente forma: 1ra Fase: Diagnóstica: 

Explicación a la adolescente y tutores en que consiste el estudio y solicitud del consentimiento de 

ambos por escrito, aplicación individual de la encuesta, para evaluar los conocimientos del tema. 

Consistente en un cuestionario de veinte y tres ítems cada una con cuatro alternativas de respuesta y 

agrupadas en cinco dimensiones: conceptos sobre la lactancia materna, ventajas, composición de la 

leche materna, mecanismo de producción de leche materna y la técnica de amamantamiento. 2da 

Fase: Etapa de elaboración: Diseño del programa de Estrategia educativa con 5 encuentros 

debidamente diseñado con el apoyo de materiales didacticos para la adolescente y su familia. En la 

primera sesión se realizó el diagnóstico y se entrega el material de apoyo y luego se realizan las 

sesiones temáticas posteriores. 3ra Fase: Etapa de aplicación: Explicación de los temas sobre 

lactancia materna en cada frecuencia de consultas planificadas con la embarazada y una duración de 

20 a 25 minutos. Los temas abordados fueron Tema 1: Concepto de lactancia materna. Características 

de la leche materna en las diferentes etapas. Nutrientes y composición de la leche materna. Tema 2: 

Anatomía y fisiología de las mamas.  

Correcta posición al lactar de la madre y del niño. Beneficios de la lactancia materna. Tema 3: 

Mecanismo de producción de la leche materna. Posiciones al dormir del niño. En la última sesión se 

realizó un resumen de los temas abordados. 4ta Fase: Etapa evaluativa: Se aplicó nuevamente el 

cuestionario inicial para evaluar el incremento del conocimiento sobre lactancia materna en 

adolescentes embarazadas. En la evaluación, los conocimientos se categorizaron como:  Bien: del 90 

% a 100 % de respuestas correctas, Regular: del 70 a 89 % de respuestas correctas y Mal: Menos del 

69 % de respuestas correctas.  

Al evaluar la efectividad de la intervención educativa se consideró la prueba de Mc Nemar en la que la 

respuesta de cada gestante se obtuvo dos veces, la primera antes de la intervención y la segunda 

después de la misma, donde se clasificó la intervención en: Adecuada: si más del 60 % del grupo se 

encontró aprobado e Inadecuada: Si al finalizar la intervención menos del 60 % de las participantes 

aprobaron.  

Una vez recopilados los datos se procesaron de manera automatizada en computadora, aplicando el 

sistema estadístico SPSS/PC; versión 21.0, que posibilitó el cálculo de medidas descriptivas para 

variables cualitativas como las frecuencias absolutas y porcentajes. Los resultados se ilustraron en 

tablas estadísticas diseñadas al efecto, se compararon los mismos antes y después de la aplicación 

de la intervención educativa. 

Asimismo, se siguieron los principios éticos de beneficencia, no maleficencia, autonomía y justicia con 

relación a la investigación en seres humanos, establecidos en la Declaración de Helsinki, modificados 
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en Hong Kong en 1989.  Se solicitó el consentimiento de todos los incluidos en la investigación y sus 

padres o tutores para la realización del estudio, se les explicó la importancia del cumplimiento de los 

objetivos y se les pidió su participación en la organización de las entrevistas. Se respetó la integridad 

física de los pacientes participantes en el estudio a los que se les informó sobre sus objetivos e 

inocuidad del mismo.  

Resultados 

La tabla 1 muestra la distribución de las gestantes según factores socioeconómicos donde el 73.8 % 

de los sujetos de estudio correspondió a las edades de 15 a 16 años; seguido del grupo de 17 a 19 

años con un 21.42 %, se destaca una gestante entre 10 y 14 años con un 2.38 %. El nivel de 

escolaridad de las madres refleja un 97.61 % a secundaria, mientras que el 2.38 % es preuniversitario. 

Con respecto a los integrantes del núcleo familiar se puede observar que el 83.33 % conviven con los 

padres y hermanos   el 11.90 % con la madre y el cónyuge y el 2.38 % con la madre o el cónyuge. El 

porcentaje de paridad reflejo que el 97.61 %   son primíparas y sólo 1 (2.38 %) fue multípara. 

Tabla 1. Distribución de las gestantes según factores socio-demográficos 

                             Factores Socioeconómicos      No      % 

 

Edad 

10-14 años       1    2.38 

15-16 años     32   73.80 

17-19 años       9   21.42 

 

 

Escolaridad 

Primaria       0     0 

Secundaria     41   97.61 

Técnico Medio       0     0 

Preuniversitario       1     2.38 

 

 

 

Integrantes del Núcleo Familiar 

 

Madre       1          2.38 

Madre y Padre       0     0 

Padres y Hermanos     35   83.33 

Madre y Cónyuge       5   11.90 

Cónyuge       1     2.38 

 

Hijos Anteriores 

No     41           

97.61 

Si      1    2.38 

Total    42  
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Con respecto al conocimiento de las madres adolescentes sobre la lactancia, reflejado en la tabla 2,  

el análisis reveló que antes de la intervención a pesar que conocían lo que era lactancia materna 

exclusiva (95.23 %) y cuáles son las ventajas para el bebé (95.23 %), desconocían elementos 

importantes sobre el tema como, hasta qué edad se debe dar lactancia exclusiva (42.85 %), 

conocimientos sobre lo que es el calostro (7.14 %), acciones para que se produzca la leche (16.66 %), 

frecuencia que se debe alimentar al bebé (14.28 %), y otros elementos importantes para una lactancia 

exitosa. Se observa que después de la intervención se potenció el conocimiento de las futuras madres 

adolescentes, lográndose que en la mayoría de los ítems evaluados se alcanzara el 100 %.  

Tabla 2. Estado de los conocimientos de las gestantes adolescentes sobre beneficios y las técnicas 

de la lactancia materna exclusiva antes y después de la aplicación de la estrategia de intervención 

educativa 

Preguntas Antes Después 

# % # % 

-Conoce sobre lactancia materna exclusiva 

1. ¿Qué es lactancia materna exclusiva? 40 95.23 42 100 

2. ¿Hasta qué edad usted debe dar la lactancia 

materna exclusiva a su bebé? 

38 92.85 42 100 

-Conocimiento sobre los Beneficios y ventajas de la lactancia materna 

exclusiva  

3. ¿Cuáles son las ventajas de la lactancia 

materna exclusiva para su bebé? 

40 95.23 42 100 

4. ¿Cuáles son las ventajas de la lactancia 

materna para usted como madre? 

21 50 42 100 

5. ¿Cuáles son las ventajas de la lactancia 

materna para la familia? 

22 52.38 42 100 

6. ¿Sabe Ud. qué es el calostro? 3 7.14 40 95.23 

7. ¿Qué contiene el calostro? 2 4.76 41 97.61 

8. ¿Qué nutrientes contiene la leche materna? 23 54.76 39 92.85 

-Conocimiento sobre las técnicas de Amamantamiento de la lactancia materna 

exclusiva 

9. ¿Conoce cómo se produce la leche materna? 21 50 38 90.47 

10. ¿Principal acción para que el pecho 

produzca más leche? 

7 16.66 41 97.61 
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11. ¿Cuál es la frecuencia en que debe de 

alimentar al bebé? 

6 14.28 40 95.23 

12. ¿Cuánto tiempo debe durar una mamada? 7 16.66 39 92.85 

13. ¿Por qué es necesario el bebé mame bien 

los dos senos? 

9 21.42 41 97.61 

14. ¿Cuáles son las consecuencias de la poca 

duración de la mamada? 

5 11,90 42 100 

15. ¿Cuáles son los resultados de una mamada 

duradera? 

14 33.33 40 95.23 

16. Al iniciar la tetada de mi bebé, debo 

comenzar por: 

5 11.90 42 100 

17. Cuál de estas posiciones es la más correcta 

para amamantar al bebé? 

7 16.66 42 100 

18. ¿Cuál es la correcta forma de sostener el 

seno con la mano? 

6 14.28 42 100 

19. ¿Cuál es la forma correcta en que el bebé 

debe coger el pezón con la boca? 

3 7.14 42 100 

20. ¿Cuáles son los signos de mal agarre del 

pezón? 

5 11.90 42 100 

21. Durante el amamantamiento, ¿Qué 

acciones importantes debo realizar? 

15 35.71 42 100 

22. Al finalizar la mamada, debe realizar: 4 9.52 40 95.23 

23. ¿Cuál es la posición adecuada para dormir 

luego de mamar? 

11 26.19 42 100 

 

La Tabla 3 muestra la distribución de las adolescentes embarazadas según conocimiento sobre 

lactancia materna exclusiva, beneficios y ventajas y técnicas de amamantamiento donde predominó el 

desconocimiento sobre los Beneficios, ventajas (55.95 %) y técnicas de Amamantamiento de la 

lactancia materna exclusiva (80.16 %) y después de la intervención en los 3 ítems se lograron un 100 

%, y 97.61 % en los dos últimos respectivamente.  

Tabla 3: Distribución de las adolescentes embarazadas según conocimiento sobre lactancia materna 

exclusiva, beneficios y ventajas y técnicas de amamantamiento  

                                Antes          Después 
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Temas 

      

Adecuado 

   

Inadecuado 

     

Adecuado 

Inadecuado 

    

No 

      

% 

   No       

% 

    

No 

      

% 

  No       

% 

-Conoce sobre lactancia 

materna exclusiva 

 39 92.85    3 7.14 42  100   0    0 

-Conocimiento sobre los 

Beneficios y ventajas de la 

lactancia materna exclusiva  

18.5 44.0 23.5 55.95 41 97.61  1 2.38 

-Conocimiento sobre las 

técnicas de 

Amamantamiento de la 

lactancia materna 

exclusiva. 

8.33 19.83 33.67 80.16 41 97.61 1 2.38 

 

Al analizar el nivel de conocimiento de la lactancia materna en adolescentes gestantes luego de la 

intervención realizada por la autora Tabla 4, se muestra que el 97.83 % posee un nivel adecuado de 

conocimiento mientras que el 2.17 % tiene un nivel inadecuado de conocimiento. 

 

Tabla 4: Distribución de adolescentes embarazadas según nivel de conocimiento sobre Lactancia 

Materna después de la intervención 

          Nivel De  

Conocimiento. 

                             Lactancia Materna  

         Frecuencia              Porcentaje 

         Adecuado             41.09                   97.83 

         Inadecuado               0.91                     2.17 

          Total               42                     100 

 

Discusion 

El embarazo en edades tempranas es en un problema social y de salud pública mundial. Los resultados 

obtenidos coinciden a los de Benancio Vigilio tanto en edades 51 % reportados por dicho autor como 

respecto al grado de escolaridad 55.3 % y nuliparidad en 62.1 %, (10) así como disfunción familiar. (11) 

Una escolaridad elevada favorece la comprensión de mensajes educativos, mejora la actitud ante la 

crianza de los hijos y favorece la lactancia. (12)  
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 Del mismo modo que el apoyo familiar, determina el desarrollo integral de su vida. Se ha asociado la 

familia multigeneracional a mayor riesgo y exposición a problemas con una solución tardía, e 

irresponsabilidades entre sus miembros y por tanto con los hijos, Ávila, (13)   En Honduras, abordó la 

estructura familiar como factor predisponente y determinó que el hogar desestructurado representa 3,6 

veces más la probabilidad de un embarazo precoz.  

Los resultados de esta autora, antes de la intervención son similares a los de Castro Yarleque, en Lima 

quien demostró desconocimiento sobre lactancia en el 73 %, con carencias respecto a sus beneficios 

y la técnica en el 53 %. (14)  Milda Carvajal Pérez   observó un comportamiento similar antes y después 

de la intervención educativa: 41.2 % con evaluación de regular.  

Se evocan múltiples factores relacionados al abandono de la lactancia, por ejemplo, Baños ML reporta 

la hipogalactia en un 35.7 %, subjetiva o por una técnica inadecuada,(15) mientras Torres García reporta 

a la incorporación a la vida estudiantil, la sensación de falta de producción de leche, mastalgia y grietas 

en los pezones, resultantes de mitos sin sustento científico, arraigadas en la población como factores 

de riesgo socioculturales que conspiran contra una lactancia exitosa y consecuentes al inadecuado 

conocimiento de las ventajas, beneficios y buenas técnicas de amamantamiento.(16) Rodríguez,(17) en 

su estudio planteó que el mayor predominio del desconocimiento se corresponde a prácticas 

inadecuadas con un 91,3 % coincidiendo con Chapoñan (18) y Sandoval.(19)  

Se ha demostrado que el desconocimiento favorecer el abandono de esta práctica.  Gonzáles Tejada 

AL reporta niveles elevados de conocimeintos que justifica por la implementación de estrategias para 

fortalecer el conocimiento de las madres primerizas mediante sesiones educativas y consejerías. (20) 

A modo de conclusión podemos hacer referencia a que la aplicación de programas educativos basadas 

en la actuación sobre determinadas necesidades de aprendizaje, es necesaria para garantizar el éxito 

de la lactancia materna, fundamentalmente en las adolescentes embarazadas. 
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