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MEMORIA
Experiencia Candidata

1. ESTRATEGIA A LA QUE SE PRESENTA

ESTRATEGIAS DE ATENCION AL PARTO Y SALUD REPRODUCTIVA EN EL SNS

2. TITULO DE LA EXPERIENCIA

LACTANCIA MATERNA EN EL ENTORNO EDUCATIVO
Enlace a sitio web (si procede):

3. DATOS DE LA ENTIDAD Y PERSONA RESPONSABLE

« Nombre de la entidad: Area de Gestion Sanitaria del Campo de Gibraltar. Cadiz.
e Domicilio social (incluido Cédigo Postal): Carretera de Getares s/n. Algeciras-11207
e CCAA: Andalucia
e Datos de contacto de la persona responsable del proyecto”:
Nombre y apellidos: Ana Isabel Jiménez Moya
E-mail: anajimenezalgeciras@gmail.com
Teléfonos: 617 937 203

4. AMBITO DE INTERVENCION

Marear con una X donde corresponda.

Estatal

Comunidad Auténoma

Provincial

Municipal

x

Area de Salud (sector, distrito, comarca, departamento...)

Zona basica de salud

Otro (especificar):

5. PERIODO DE DESARROLLO

e Fecha de inicio: febrero 2014 '
e Actualmente en activo: no

* Prevista su finalizacion: mayo 2015

" Aguella persona de contacte que hara de interlocutora con el MSSSI y proporcionara mas informacion técnica acerca de la
intervencién/experiencia en caso de ser necesario.
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Promocién de la lactancia materna

AREA ESTRATEGICA

(linea de actuacion) Coordinacion institucional (entre niveles asistenciales,

sectores y administraciones)

7. ANALISIS DE SITUACION

El amamantamiento proporciona la alimentacion mas saludable en la infancia y es una de las
- practicas mas potentes para la prevencién de enfermedades a corto y a largo plazo, tanto en la
madre como en el bebé. Amamantar es una fuente importante de beneficios para la salud fisica y
psicolégica de las mujeres y asegura el mejor desarrollo del potencial psicofisico del bebé, un
buen vinculo emocional y el desarrollo de un apego seguro que sientan las bases del
comportamiento durante la vida adulta. .

Los organismos cientificos internacionales (UNICEF, OMS, APP, IHAN...) y nacionales (AEP)
coinciden en recomendar la LM exclusiva durante los primeros 6 meses de vida y con otros

alimentos hasta los 2 afios o bien hasta que el nifio/a quieran.

La OMS en la Estrategia para la alimentacion del lactante y nifio pequefio indica que ninguna
intervencion ni ningln grupo podran, por si solos, culminar con éxito esta tarea; por lo tanto, la
aplicacion de la estrategia requiere que aumente la voluntad politica, la inversién publica, la
sensibilizacion entre los agentes de salud, la participacion de las familias y las comunidades vy la
colaboracion entre los gobiernos, las organizaciones internacionales y otras partes interesadas

que, en Ultima instancia, velaran por que se adopten todas las medidas necesarias.

La proteccion al amamantamiento, ademdas de ser una prioridad de salud publica, debe ser
contemplada como una necesidad de proteccion frente a la desigualdad de género, ya que el
hecho de amamantar puede hacer que la mujer sea discriminada y puesta en riesgo de abuso

doméstico o laboral por el aumento desigual e injusto de sus cargas.

Desde un enfoque de desigualdades en salud, se sabe que la obesidad infantil es mas prevalente
en los grupos sociales mas desfavorecidos desde el punto de vista socioeconémico y también en
los menores con problemas de discapacidad. Ademas, existe una sdlida base de evidencia

cientifica sobre los beneficios de |a lactancia materna (LM) para la salud de las madres, sus bebes
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ad, lo que permite recomendarla como la forma de alimentacion mas adecuada y

La alimentacion en los primeros meses de vida es un factor crucial para la salud futura,
habiéndose documentado el impacto positivo de la LM en la prevencién de enfermedades
infecciosas, tales como la diarrea, ofitis, infecciones de vias respiratorias, etc., asi como

padecimientos no infecciosos: enfermedad celiaca, diabetes mellitus tipo | y obesidad.

La situacion de la obesidad infantil en Andalucia es preocupante; el estudio ALADINO (AESAN)
presentado en 2011 indica que la poblacion andaluza de 6 a 10 afios presenta unos datos de
prevalencia ligeramente superiores a los del conjunto del estado espafiol. El 46.6% de los
menores de Andalucia presenta exceso de peso, un 24.1% tienen sobrepeso y un 22.5%
obesidad. Estos datos son coherentes con los obtenidos en la Encuesta Andaluza de Salud 2011,
que por primera vez ha realizado mediciones antropométricas en una muestra significativa de
menores de 0 a 15 afios de Andalucia. En ella se observa un exceso de peso del 49.6% entre los

nifnos y un 41.9% entre las nifias.

El mecanismo exacto por el cual la LM constituye un factor protector frente a la obesidad esta aun
por aclarar y se barajan dos aspectos. De un lado respecto a las consecuencias metabdlicas

derivadas de la ingestion de leche materna y de otro, los aspectos emocionales y conductuales.

El Plan Integral de Obesidad Infantil (PIOBIN) (http://www.saludpublicaandalucia.es/nuestro-
trabajo/redes-profesionales/red-del-plan-integral-de-obesidad-infantil-de-andalucia-red-piobin)
recoge que la prevencién de la obesidad infantil se debe sustentar en cuatro pilares:

e Promocion de la lactancia materna.
e Promocion de la alimentacion saludable.
e Promocion de la actividad fisica.

e [ntervencion enfocada a la familia.

Y las actividades de promocién y prevencion deben llevarse a cabo desde diversos escenarios,
entre los cuales parecen ser de importancia estratégica:

e Los centros de atenciéon socioeducativa.

e Los centros escolares.

e Los servicios sanitarios.

e Los municipios y movimientos asociativos.

e El medio laboral y las empresas.
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zonas con necesidades de transformacion social (ZNTS) y otros colectivos con
necesidades especiales.

e Los medios de comunicacion.

Dentro de las lineas de accién del Plan Integral se recoge la “Promocién de la lactancia Materna

en los Centros Escolares”, que contempla los siguientes objetivos:

e Analizar los contenidos en relacién con la lactancia materna en los textos escolares.

e Proponer la alimentacién al pecho materno como modelo normativo para la alimentacion
de bebés.

e Incorporar a los contenidos curriculares de las ensefianzas obligatorias aspectos de

alimentacioén al pecho materno.

Con lo expuesto anteriormente, parece razonable pensar que cuanto antes se interiorice la
importancia de la lactancia materna (LM), mas favorable sera la percepcién del individuo respecto
a su practica. Las intervenciones escolares dirigidas a modificar los conocimientos, actitudes y
normas sociales en los nifios respecto a la lactancia, pueden ser una manera eficaz de mejorar las
tasas de lactancia materna en un futuro. Por ello, creemos importante comenzar la promociéon de

la lactancia materna en la infancia.

Sin embargo y hasta el momento de comenzar nuestro trabajo, los nifios rara vez han participado
en intervenciones a favor de la LM. Revisando la bibliografia encontramos que algunos estudios
han evaluado los conocimientos y actitudes ante la LM en adolescentes, pero a penas

encontramos estudios donde estén implicados nifios.

Realizamos una revision sistematica de la literatura relevante para identificar los estudios
cientificamente rigurosos en las intervenciones basadas en la escuela y las actividades de
promocién que se centran en la lactancia materna. De las citas de cerca de 2000 articulos
revisados, solo encontramos 6 articulos empiricos sobre intervenciones escolares para promover
la lactancia materna (y estas intervenciones varian mucho en términos de formato, duracion,
medidas de los resultados y la importancia de los mismos. En general, estos estudios demostraron
efectos positivos en las percepciones y actitudes hacia la lactancia materna y el aumento de la
intencion de conducta de la lactancia materna en el futuro. Programas de promocién de la
lactancia materna basados en las escuelas son prometedores para aumentar el conocimiento y
apoyo a la lactancia materna, la promocién de actitudes positivas, la creacién de una cultura en la

que la lactancia materna sea la norma y el aumento de las intenciones futuras para amamantar.
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8. OBJETIVOS

Con nuestro trabajo de investigacién nos planteamos si seria efectivo realizar intervenciones
educativas en los nifios y nifias en edad escolar sobre lactancia y crianza, de tal manera que los
conocimientos erréneos que ya hubieran adquirido respecto a los mismos, pudieran modificarse y
contaran con toda la informacién posible basada en evidencia cientifica para adquirir
conocimientos y actitudes que perduraran en el tiempo. Las intervenciones que se realizan en
educacion maternal, a este respecto, en madres y padres no esta resultando todo lo efectiva que

quisiéramos, de tal manera que continuamos aun con tasas de lactancia materna poco deseables.

Por lo tanto, nuestra hipétesis de trabajo es valorar si al realizar nosotros una intervencién a nivel
transversal en alumnos de educacion primaria sobre lactancia materna y crianza, obtenemos

cambios respecto al conocimiento y la actitud erréneos que tenian adquiridos previamente.
Los objetivos que nos marcamos a la hora de disefiar nuestro trabajo fueron los siguientes:

Objetivos generales:
e Sensibilizar a la comunidad educativa sobre la importancia de la lactancia materna.
- @ Informar, sensibilizar y apoyar a las madres del centro educativo que tengan bebés.

e Dotar al profesorado de habilidades y materiales didacticos, para incorporar contenidos de
lactancia materna en el Curriculo de Educacién Infantil y Primaria.

e Familiarizar a los nifios y nifias con la lactancia materna creando un entorno propicio para
que las futuras madres y sus parejas adopten en cualquier circunstancia decisiones
fundamentales acerca de las practicas dptimas de alimentacién del lactante y del nifio
pequefio y puedan ponerlas en practica.

e Saber de qué conocimientos previos parten tanto el alumnado como el profesorado de los
centros educativos participantes en el estudio.

e Evaluar la eficacia del programa de formacién sobre los siguientes conocimientos:

= Superioridad de la lactancia materna

= Crianza natural

= Contacto piel con piel

= Desarrollo cerebral y emocional de los bebés

= Alternativas a la crianza natural
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= Lactancia artificial:

o Indicaciones
o Como preparar los biberones de suceddneos de leche
materna
o Como alimentar a los bebés con biberones:
v Posicién 6ptima para alimentarlo
v" Cada cuanto tiempo deben comer los bebés
alimentados con biberones de sucedaneos de

leche materna

Objetivos especificos:

e Determinar los conocimientos y actitudes respecto a lactancia materna y crianza previos a

la intervencién en:

- Profesores de colegios caso.

- Profesores de colegios control.

- Alumnos de 2° y 4° de colegios casos.
- Alumnos de 2° y 4° de colegios control.
- Alumnos de 5° y 6° de colegios casos.

- Alumnos de 5° y 6° de colegios control.

e Determinar los cambios respecto a los conocimientos y actitudes en lactancia materna y

crianza tras la intervencién en:

- Profesores de colegios caso
- Alumnos de 2° y 4° de colegios casos.

- Alumnos de 5° y 6° de colegios casos.

e Determinar los cambios respecto a los conocimientos y actitudes en lactancia materna y

crianza tras la intervencion en:

- Profesores de colegios controles.
- Alumnos de 2° y 4° de colegios controles.

- Alumnos de 5° y 6° de colegios controles.
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Para el pilotaje se seleccionara una muestra por conveniencia (técnica de muestreo no

probabilistico donde los sujetos son seleccionados dada la conveniente accesibilidad y proximidad

de los sujetos para el investigador).

Elegimos 3 centros educativos de educaciéon primaria: Uno perteneciente a una zona céntrica
(Algeciras), otro a una zona rural (Castellar) y el Ultimo a una zona con necesidades de
transformacion social (La Linea) para disminuir la limitacién en la generalizacién y las posibles

inferencias que pueden surgir sobre toda una poblacién, debido al sesgo de seleccion.

Trabajamos con los padres y madres del alumnado de los colegios seleccionados, a través de la
AMPAS de los mismos, con los profesores y profesoras y con el alumnado de educacion infantil y

primaria.

De todo el alumnado y profesorado de los centros se seleccionaron los cursos 2°, 4° 5° y 6° de
educacion primaria para evaluar la eficacia de la intervencion, mediante la realizacién de unos
cuestionarios tipo pictogramas (alumnado de 2° y 4° cursos) y tipo test (profesorado y alumnado
de 5%y 6° cursos).

N° Alumnos/as N° Profesores/as

CEIP Isabel La Catdlica

(La Linea) 200 23
CEIP Virgen del Mar

{Algeciras) - 187 30
CEIP Cristo Rey
{San Pablo de Buceite-Jimena) 114 18
TOTAL 501 ' 71
Tabla 1. Numero de alumnos/as y profesores/as centros educativos donde se realiza la
intervencion.

N° Alumnos/as N° Profesores/as

CEIP Huerta Fava

{La Linea) 252 28
CEIP Mediterraneo

{Algeciras) 325 42
CEIP José Luis Sanchez
(San Martin del Tesorillo-Jimena ) 107 22
TOTAL 684 92

Tabla 2. Nomero de alumnos/as y profesores/as centros educatives donde no se realiza la
intervencion.
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Os agentes implicados en la diferentes fases del proyecto son:

AREA SANITARIA AREA EDUCATIVA AREA COMUNITARIA
. Equipos directivos y
Enf. ensgg:};da:ir e profesorado de los centros Ayuntamientos
Técnico de P i d educativos. Grupos de lactancia
eeiKg g ircamoc S Equipos de Orientacion
i Educativa AMPAs

10. METODOLOGIA

Fases del proyecto:

FASE 1: Sensibilizacion dirigida a la comunidad educativa.
Duracién: 1 semana.
Contenidos:
= Sesién de sensibilizacién para padres y madres (AMPAS).
= Sesion de sensibilizacion y formacién del personal docente.
= Al profesorado se le dotara de los materiales, recursos y metodologia para
que puedan llevar a cabo las actividades con el alumnado (Fase 2).

Materiales: En ambas sesiones se hard uso de una presentacion Power Point comentada
por un/a profesional experto/a en la materia y con experiencia docente.

Metodologia: Activo-participativa. En las sesiones se plantearan preguntas con el objetivo
de dinamizar al grupo para que a través de las aportaciones y reflexiones, se lleguen a las
conclusiones clave. La presentacién en Power Point se inicia con una serie de fotografias
de hembras de animales y sus cachorros mamando en diferentes posturas, segun su
naturaleza. Se van lanzando preguntas al publico (bien sean padres, profesores o alumnos
de 5°y 6° cursos de primaria; ya que la presentacion es la misma para todos) y aparece la
especie humana. Nuevamente preguntamos qué piensan (publico correspondiente) que
ofrece el pecho a los bebés y, a partir de entonces vamos resaltando los beneficios del
mismo, aclarando dudas y reforzando en la superioridad de la alimentacion y crianza al
pecho sobre las formulas a base de leche de vaca.

Ademas proporcionamos a los profesores un banco de actividades curriculares para que,
junto con los miembros del EOE (Equipo de Orientacion Educativa) que participan en
nuestro proyecto, elijan las que creen mas convenientes y acertadas para que sus alumnos

las trabajen y desarrollen en clase durante la siguiente semana.
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lactancia y crianza, participan en sus hogares con los hijos e hijas realizando las tareas

propuestas por sus profesores y, ademas, realizan manualidades: mufecas lactantes de

trapo y murales pintados en los patios de los colegios, los cuales son donados a los

centros para el uso y disfrute de los mismos por parte de los alumnos del centro al que

pertenecen.

FASE 2: Actividades con el alumnado.

Duracioén: 1 semana.

Contenidos: Actividades transversales sobre lactancia materna en todos los ciclos de

Educacion Infantil y Primaria.

Materiales:

INFANTIL

- Colorear fichas alusivas

- Decoracion clase.

- Visitas de mamas a clase
- Cancién alimentos.

- Montaje fotografico final

1° CICLO

- Libro de colorear
- Piramide alimentos 3-D
- Mural alusivo

2° CICLO

- Postales animales: reflejando sus caracteristicas.
- Creacion de un cuento alusivo.

- Piramide 3-D

- Mural alusivo

3°CICLO

-Realizacion de una Presentacion referida a la
lactancia y el mundo animal.

- Realizacion de una Presentacion referida a la nutricion
y alimentacion equilibrada.

- Asistencia a charla sobre lactancia matemna a cargo de
una pediatra del AGS Campo de Gibraltar.

Metodologia: Activo-participativa

Cuestionario para 2°- 4° curso de primaria

Realizamos un cuestionario a base de pictogramas. Se pasé antes y después de la intervencién a

los alumnos de 2° y 4° cursos de primaria. En ellos podemos valorar situaciones sobre

conocimiento y actitud ante la lactancia materna y la crianza. Los resultados se recogieron en una

base de datos creada especialmente para este trabajo.

Cuestionario para profesores y alumnos de 5°- 6° cursos de primaria:

Realizamos un cuestionario a base de preguntas tipo test, respuestas muiltiples y una séla valida y

3 preguntas cortas para marcar verdadero o falso. Se pasé antes y después de la intervencién a
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valorar situaciones sobre conocimiento y actitud ante la lactancia materna y la crianza. Los

resultados se recogieron en una base de datos creada especialmente para este trabajo.

Colorea la nube si la accion del dlbl.IJO esta mal,
y el sol si esta bien.

10
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uestionario para el profesorado y alumnos de 5°y 6°:

1- La mejor forma de alimentar a un bebé es:
a. Con pecho
b. Con biberones de leche comercializada
c. Da igual con pecho que con biberones de leche comercializada (la que se vende en las

tiendas y farmacias)

2- La leche comercializada para preparar los biberones es:
a. Leche humana en polvo.
b. Leche de vaca en polvo modificada para el consumo humano.

c. Leche de soja en polvo modificada para el consumo humano.

3- Sioyes a un bebé llorando:
a. Le dejas llorar.... eso es bueno para sus pulmones.
b. Intentas consolarle con caricias y palabras dulces.

c. Le gritas para que se calle y no moleste mas.

4- Tener en brazos a los bebés:
a. Es muy malo porque se acostumbran y luego no quieren caminar
b. Es muy bueno porque se sienten protegidos, seguros y queridos

c. Da igual cogerlos o que estén solos en la cuna o el carrito.

5- Imagina que tienes una perra que acaba de tener cachorritos. Crees que lo mejor es:
a. Separarla de los cachorros, asi no se acostumbran a depender de su madre
b. Dejarla con los cachorros y darles biberones de leche a los perritos.

c. Dejarla con los cachorros, asi maman con frecuencia, se sienten protegidos y no lloran.

6- Estas en un centro comercial y ves a una mama dando el pecho a su hijo:
a. No me sorprendo, me parece natural ya que somos mamiferos.
b. Es algo intimo y no debe hacerlo en plblico ya que se le puede ver el pecho.
c. Aviso al guardia de seguridad.

11
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a. En una habitacidon, él sdlo.

b. En una habitacién con peluches.

c.. Cerca de sus padres.

8- Los bebés alimentados al pecho deben comer:
a. Cada vez que ellos quieran.
b. Cada vez que quiera la madre.

¢. Cada 3 horas.

9- Los bebés alimentados con biberones de leche comercializada deben comer:
a. Cada vez que ellos quieran.
b. Cada vez que quiera la madre.
c. Cada 3 horas

10, 11, 12- Marca verdadero (V) o falso (F) en cada enunciado:

() Losbebés gque toman pecho enferman menos

(] Alimentar a los bebés con biberén de leche comercializada, hace que de mayores
engorden menos que los alimentados con pecho.

() Las madres que dan pecho a sus hijos mas de 6 meses tienen menos

enfermedades en la vejez.

Una vez finalizado el proyecto, se ha realizado una exposicién de los trabajos realizados
por los alumnos/as durante la semana, y entrega de una placa y certificado de reconocimiento a

los colegios participantes.?

Para ello se celebré un acto en los tres colegios implicados (17 de junio de 2014) en el que
estuvieron representados todos los agentes implicados en el proyecto; alumnado, profesorado,
familias, Equipos de Orientacion Educativa, profesionales sanitarios y representantes de
corporaciones locales, de la Consejeria de Educacion, Cultura y Deporte y de la Consejeria de

Igualdad, Salud y Politicas Sociales

2 Ver Anexo al final del documento.

12
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Documento de pre'sentacién del Proyecto: “Lactancia Materna en el Entorno
educativo”. Accesible en:
https://reddedalo.files.wordpress.com/2014/06/proyecto-lactancia-materna-entorno-

educativo-def.pdf

11. EVALUACION

¢ INDICADORES.

La medicion de la variable a estudio (sensibilizacién a la lactancia materna y crianza
mediante numero de respuestas acertadas) se realizara antes (pre-test) y después (pos-test) de la
formacién al profesorado y alumnado.

Para ello se disefiara un cuestionario anénimo ad hoc donde se recogeran las siguientes
variables: Edad, curso escolar y sexo, y diferentes preguntas (alumnado de 5°, 6° curso y
profesorado) o pictogramas (alumnado de 2° y 4° curso) para valorar el grado de conocimientos
respecto a la lactancia materna y la crianza.

Los cuestionarios se pasaran antes y después de la intervencién, a los 3 meses de la

misma.

13
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e RESULTADOS.

Cuantitativos:
Recogimos los siguientes cuestionarios:
e 1%y 2° cursos del primer ciclo de educacion primaria (2° y 4° cursos): 412 cuestionarios
pre y post. |
e 2°ciclo de educacién primaria (5° y 6° cursos):409 cuestionarios pre y post.

e Profesorado: 77cuestionarios pre y post.

Los/as mas pequefios/as parecen mostrar un mayor conocimiento, probablemente méas
intuitivo, sobre los beneficios de la lactancia a pesar de que el ambiente que les rodea no
parece muy proclive, a la vista de los resultados de prevalencia de que disponemos. Ello
nos lleva a plantearnos que actividades de refuerzo basadas en una metodologia ludica y
participativa como la desarrollada pueden ser clave en el mantenimiento de conocimientos

y actitudes.

El grupo de 2° ciclo de primaria es que presenta un mayor grado de mejora de
conocihientos relacionados con la lactancia materna tras la intervencién. Lo cual resulta
relevante si lo comparamos con el anterior. Probablemente las intervenciones en este
grupo, con mas marcado caracter didactico y educativo pueden resultar las mas efectivas.
El profesorado parece mostrar un suficiente conocimiento sobre las ventajas de la
lactancia materna pero con un cierto grado de mejora tras la intervencién. La
sensibilizacion del mismo y la inclusién de contenidos sobre el tema en el desarrollo de

los programas curriculares se muestran como las medidas mas eficaces.

14
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100

60 - M Pre

B Post
40 -

% aciertos pre-post 2°-4°
Total alumnos: 252
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% aciertos pre-post 5°-6°
Total alumnos: 245
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M PRE INTERVENCION
B POST INTERVENCION

% Aciertos profesores pre-post
Total profesores: 68

Pre Post p*
P1 96,07 93,9 0,38
P2 98,57 96,48 0,172
P3 99,51 92,95 0.001
P4 93,9 98,47 0,039
P5 70,53 73,23 0,546
P6 97,1 93,96 0,125
P7 99,51 98,49 0,294
P8 99,02 96,98 0,139
P9 52,45 52,91 0,927
P10 95,21 96,95 0,515

% aciertos pre-post nifios 22-4¢2
Total: 252
* valor p de la prueba chi cuadrado
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Pre Post p*
P1 94,4 98,09 0,51
P2 67,17 73,8 0,141
P3 95,4 97,14 0,356
P4 74,24 91,4 0,001
P5 92,96 95,23 0,328
P6 85,42 91,9 0,038
P7 ‘ 92,42 96,19 0,99
P8 43,65 63,94 0,001
P9 30,95 41,11 0,033
P10 90,86 90,9 0,987
P11 86,8 89,47 0,405
P12 56,41 68,42 0,013

% aciertos pre-post nifios 52-62
Total: 245
* valor p de la prueba chi-cuadrado

PRE INTERVENCION POST INTERVENCION valor p*

PREGUNTA 1 98 100 , 0,44
PREGUNTA 2 96 96,7 0,87
PREGUNTA 3 100 ' 100 1

PREGUNTA 4 92,1 100 0,115
PREGUNTA 5 98 100 0,44
PREGUNTA 6 96 100 0,272
PREGUNTA 7 92,1 96,7 0,415
PREGUNTA 8 76,5 89,3 0,165
PREGUNTA 9 20 60 0,001
PREGUNTA 10 92,1 93,3 0,845
PREGUNTA 11 97,5 100 0,426
PREGUNTA 12 68,9 86,6 0,077

* Valor p de la prueba chi-cuadrado
TOTAL PROFESORES: 68
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d-acogida del proyecto entre la comunidad educativa ha sido muy favorable.

Durante el tiempo de ejecucién se han realizado decenas de actividades que se han materializado
en centenares de trabajos en los que han participado el alumnado, profesorado asi como las

madres y padres: dibujos, manualidades, collages, audiovisuales, etc.

En el mismo se han implicado ademas autoridades locales y de las Consejerias de Educacion,
Cultura y Deporte y de Igualdad, Salud y Politicas Sociales que han seguido pormenorizadamente

su desarrollo como lo muestran las siguientes notas de prensa:

http.//www.lavozdigital es/cadiz/20]1 402 03/local/campo-gibraltar/escolares-participan-
proyecto-piloto-201402031432. html

http.//www.diariosur.es/v/2014 0204/campo-gibraltar/escolares-participan-proyecto-piloto-
20140204 himl

http://www.algecirasalminuto.com/index.php/noticias/ceneral/54446--mas-de-1100-
escolares-del-campo-de-gibraltar-participan-en-proyecto-piloto-de-promocion-de-la-
lactancia-materna--

http.//'www.europasur.es/article/comarca/l 7013 75/escolares/participan/lan/piloto/promoci
ow/la/lactancia html

hitp./f'www.juntadeandalucia. es/servicioandaluzdesalud/principal/noticia. asp?codcontenido
=2]/385

http.//'www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/contenidos/Noticias/201 4/02/dia03/Notic
ia24598

hittp.//alacarta.canalsur.es/radio/programa/aleeciras-hora-sur-mediodia/200

htip://www.lalineadigital.es/2014/06/la-consejeria-de-sal ud-aplaude-el-programa-sobre-
lactancia-del-colegio-isabel-la-catolica’

hitps.//reddedalo. wordpress.com/2014/06/22/lactancia-materna-en-el-entorno-educativo-ii/

http.//www. grupodiarioarea.es/201 5/03/06/una-pediatra-del-hospital-punta-de-europa-
premiada-por-un-trabajo-presentado-en-el-viii-conereso-de-lactancia-materna/
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Bilbao del 26 al 28 de febrero de 2015, siendo galardonado con el premio a la mejor comunicacion -

oral del congreso (ver anexo final).

En el anexo final a este documento presentamos un breve resumen grafico de los trabajos
realizados asi como de los actos de clausura del proyecto en los colegios implicados, galardén
entregado a los Colegios participantes, premio a la mejor comunicacién oral del Congreso de
Lactancia Materna y la bibliografia utilizada para realizar el trabajo.

12. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Nuestro estudio aporta una contribucién Unica, ya que, en la medida gue conocemos, éste es el
primer estudio en probar una intervencién para mejorar el conocimiento y las actitudes de la

lactancia materna entre los nifios de educacién primaria.

La promocion de la salud de los nifios a través de escuelas es reconocida internacionalmente
como una estrategia importante para mejorar las conductas de salud. La evidencia muestra que
promocién de la salud en las escuelas, especialmente los programas de salud mental, los de
habitos alimenticios y fisicos saludables asi como la practica de actividad y ejercicios, puede
mejorar de manera significativa la salud y prevenir enfermedades. Sin embargo, la lactancia
materna no esta recibiendo la atencién necesaria en los programas que se dirigen a nifios en edad
escolar a pesar de su importancia para la salud y las bajas tasas de lactancia materna observadas

en muchas partes del mundo.

Este trabajo muestra que es posible influir positivamente en los conocimientos, percepciones y
creencias ya adquiridas sobre lactancia materna en los estudiantes de primaria invitados a
participar en actividades disefiadas para promover la lactancia materna, realizado en las escuelas.
Creemos que la intervencion fue exitosa, ya que se emplearon estrategias apropiadas para todas
las edades de los participantes, despertando el interés de los alumnos que formaron parte de la
iniciativa. Los nifios participaron activamente en todas las actividades, expresaron sus dudas e
inquietudes en la charla activo participativa, mostraron sus conocimientos a través de montajes en
videos y presentaciones power point, dibujos y murales alusivos y nos hicieron participes de las
historias que les habian contado en sus casas. Asi mismo, los profesores y padres y madres de

los centros se implicaron de manera generosa, participando de manera activa en las charlas sobre
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todo ello donado con posterioridad a las escuelas participantes, en las que estudian y se forman

sus hijos e hijas.

Los resultados antes de la intervencion (pretest) obtenidos en los colegios han sido similares, sin
diferencias entre sexos ni zonas urbanas, rurales o de transformacién social. Asi mismo no vemos
diferencias respecto a conocimiento y actitudes entre los nifios mas pequefios (2° y 4° curso de
primaria) antes y después de la intervencién; en cambio si las encontramos en los chicos mayores
(5° y 6° curso de primaria). Nos ha sorprendido comprobar que todos los alumnos partian de una
buena puntuacion de conocimientos y actitudes respecto a la lactancia materna, Ello puede
deberse a que realmente tienen estos buenos conocimientos adquiridos o bien a que los test

realizados valoran aspectos muy basicos.

La edad se asocié con la eficacia de la intervencion. Es importante destacar que los estudiantes
de diferentes grupos de edad participaron de manera similar en la intervencién y realizaciéon de
actividades, asi como los profesores. Los estudiantes mayores eran mas capaces de retener y
realizar modificaciones en el conocimiento, como se muestra en nuestros resultados, si bien es
cierto que los nifios mas pequefios partian de un grado de acierto en conocimiento y actitud

mucho mayor que los alumnos de cursos superiores.

Este estudio incluyé a nifios, susceptibles de ser padres en el futuro, debido a la importancia
creciente que se viene atribuyendo al papel del padre en el éxito de la lactancia. Curiosamente, en
la evaluacion inicial, el rendimiento de los nifios fue similar a la de las nifas. Sin embargo, la
intervencién tenido un impacto mas fuerte en las nifias, tal vez porque la lactancia materna esta

mas intimamente relacionada con las mujeres.

Realizamos una revisién de programas impulsados por la OMS para determinar la efectividad de
la promocidn de la salud en escuelas y revelaron algunos resultados sexo sensibles, mostrando
que algunos programas de intervencién son mas eficaces para nifias y otros para nifios. En
Canada, una intervencion en las escuelas para educar a los adolescentes acerca de la lactancia

materna también tuvo un mayor impacto en nifias.
Antes de la intervencion, los estudiantes mayores tenian aceptables conocimientos sobre diversos

aspectos de la lactancia materna y presentaban percepciones y creencias que no eran favorables

a esta practica. Por ejemplo, mas de la mitad de los alumnos y alumnas pensaban que coger en
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Bublico a su hijo. Del mismo modo, creian que a los bebés hay que alimentarlos cada 3 horas,

independientemente de la manera de hacerlo: con pecho o con biberén y férmula.

De hecho, los nifios expresan lo que ven. Menos del 10% de los nifios de entre 10 y 12 meses que
viven en el Campo de Gibraltar son amamantados y menos de la mitad de los nifios de 5 a 6

meses son alimentados con lactancia materna exclusiva.

A los tres meses de realizada la intervencién observamos cambios en 3 preguntas de
conocimiento y 2 de actitud frente a la lactancia materna en los nifios de 9-11 afios. La
intervencion causé una disminucién en el nimero de alumnos, especialmente las nifias, gue
sentian que era inapropiado amamantar en publico. Los estudiantes que inicialmente tenian
reservas acerca de ver la lactancia materna en publico modificaron su actitud, para verla como un

comportamiento mas natural.

Aungue el hecho de tener més informacion relativa a la lactancia materna y mostrar una postura
mas favorable hacia esta practica no garantizan que los bebés de los estudiantes que recibieron la
intervencion tengan mas probabilidades de ser amamantados que los de los nifios en edad
escolar en el grupo control, creemos que la intervencion propuesta es un paso importante para
promover un cambio de conocimientos, actitud y practicas asociados con la lactancia. Segtn
Nakajima, "mediante la adquisicibn de conocimientos, valores, habilidades y practicas
relacionados con la salud, los nifios pueden tener la facultad de ejercer una vida sana y trabajar

como agentes de cambio para la salud de sus comunidades”.

Un aspecto a considerar es el efecto del tiempo sobre el impacto de la intervencion. El presente
estudio mostré que el cambio se prolongd durante al menos 3 meses, pero es posible que este
efecto pueda disminuir o incluso desaparecer con el tiempo en ausencia de refuerzo. La evidencia

sugiere que los programas a largo plazo son mas efectivos.
El presente estudio nos muestra que es posible mejorar el conocimiento y las percepciones de
nifos y nifias en relacién con la lactancia materna mediante la realizacién de actividades

enfocadas, muchos de ellos en forma de juegos, en las escuelas.

Somos conscientes del hecho de que para alcanzar el objetivo de la lactancia materna exclusiva

en los primeros 6 meses y complementada hasta los 2 afios de edad o mas en la mayoria de los
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creemos que estos cambios son mas probables que ocurran si se fomentan desde la infancia. Las
escuelas son unos de los mas organizados y poderosos sistemas sociales para influir en la salud y
el bienestar de los que entran en contacto con ésta. Es un lugar donde la educacion de la salud
puede tener su mayor impacto, ya que puede llegar a los estudiantes en las etapas de formacion

COMO personas.

De acuerdo con las recomendaciones de la OMS, las escuelas deben proporcionar oportunidades
para los nifios y adolescentes en todos los niveles para aprender habilidades y conocimientos de

salud que le sean utiles en el desarrollo de sus vidas.

En este contexto, las intervenciones a favor de la lactancia materna en las escuelas deben ser
incluidos como parte de las actividades curriculares de los estudiantes. Ademas de aumentar la
conciencia de los nifios sobre la importancia de esta practica, tales intervenciones contribuyen a la
difusion de informacién en la familia y la Comunidad y ademas al bienestar de la las familias de las

que en un futuro seran responsables y las comunidades en las que van a convivir.

Se necesitan futuros estudios de investigacion para probar otros enfoques que ayuden a mejorar
el conocimiento y las actitudes frente a la lactancia materna de los nifios, en las escuelas y en
diferentes contextos, asi como la participacidén de diferentes actores como maestros, técnicos de
promocién de salud, personal sanitario, ayuntamientos y representantes del gobierno y grupos de
apoyos de madres. Ademds, seria muy interesante realizar estudios de seguimiento para
investigar si el impacto positivo de las estrategias como la que hemos probado en el presente

estudio tiene beneficios a largo plazo.
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ANEXOS

Materiales elaborados por la comunidad educativa durante el desarrollo del proyecto.

e R I S S P ——— e




Convocatoria 2015
Buenas Prdcticas en el
Sistema Nacional de Salud

29



Convocatoria 2015
Buenas Prdcticas en el
Sistema Nacional de Salud

Amagandiko Edoskitzeko VIl Congreso Espafiol
Espainiako VIII. Biltzarra d» Lactancia Materna
ELERAMIGURAD JIuFEia, BIDONA Falaviv Eusnhalduca Bilbav
201 5eko ctumlaren - 28an ¥ 28 ue febrero de 2015

‘ La Asociacién Espafiola de Pediatria (AEP) ha concedido el premio ala
m ¢ mejor comunicacién ORAL del congreso a:

filulo Lactancia materna en el entorno educativo

=
0
v

|
i
I

Autor Ana Jimenez Moya, Antonia Suarez Barcena, Isabel Villarejo,
| Francisco Gaviera, Ana Morilla

i

[

Dfa. Maria Garcla Franco Dfa. Agelina Garcla Roidan
i

i
Presioemia O Do Orgavimdor Prezcem) :q‘&n 12 CHmTTCD

f

Osakidetza ) ‘
® To kA o
el e o

|
i

JUNTR DE ANDALUCIA

CONSEJERIA DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES
CONSEJERIA EDUCACION, CULTURA Y DEPORTE

CERTIFICAN

EICEIP.....ccoiiiiiiin B8 puvninnneninisinnscensnnenn. (Cadiz), ha participado durante el curso
2013-2014, en el proyecto “LACTANCIA MATERNA EN EL ENTORNO EDUCATIVO”,
promovidos por Ja Consejeria de lgualdad, Salud y Politicas Sociales y Ja Consejeria de
Educacion, Cultura y Deporte.

Y para que asi conste se expide en Sevilla, a de 2014
LaConssjaca de iguaidad, Saud y Polifean Sociaies Laconssiacs de Education, Cutlira y Deporis
Fda: Fdo:

En cumplimiento de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccion de Datos de Cardcter Personal, le informamos que los
datos facilitados en la ficha podrén ser incorporados al buscador o plataforma de difusion disefiada para difundir las experiencias
seleccionadas y clasificadas como Buenas Précticas en el Sistema Nacional de Salud. Por fanto, al rellenar esta ficha, se da
eonsentimiento instifucional para que los datos recogidos en la misma sean recopilados y procesados para ser incluidos en la base de
datos que alimente el buscador o plataforma de difusién a través de la pagina Web del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e

Igualdad.

30



