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Resumen

La lactancia materna es una etapa fundamental durante el primer periodo 
de la vida. A su vez, puede verse mediada por factores como el desconoci-
miento, las escasas redes de apoyo, actividad laboral, circunstancias que fa-
vorecen el abandono precoz. El objetivo es identificar las determinantes 
asociadas al abandono de la lactancia materna en puérperas veracruzanas. 
Estudio descriptivo de corte transversal, con un muestreo a conveniencia. 
La muestra estuvo integrada por 50 mujeres en puerperio. Los criterios de 
inclusión fueron un rango de edad de 18 a 35 años, aceptar participar y 
firmar el consentimiento informado. Se utilizó el instrumento denominado 
T-1 entrevista inicial del “Proyecto lactancia-ENSI” (Red Internacional de 
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Enfermería en favor de la Salud Infantil). El análisis de los datos se llevó a 
cabo por medio del programa spss versión 25.0. La investigación se ejecutó 
bajo los principios de bioética y la declaración de Helsinki. El nivel de co-
nocimiento encontrado se puede catalogar como bueno, puesto que se logró 
identificar en diferentes vertientes como lo fue la composición, aportes, ca-
racterísticas, beneficios tanto en el lactante como en la madre. A pesar de 
ello, al indagar acerca del plan o meta alimentaria del bebé en cuestión a la 
lactancia materna exclusiva, se pudo distinguir un abandono paulatino según 
la edad del lactante. Se pudo identificar la existencia de buen conocimiento 
en las puérperas. También, se encontró tendencia al abandono de la lactan-
cia materna exclusiva, pudiendo estar mediado por factores como el desco-
nocimiento, situación laboral, falta de tiempo, aspectos culturales, situación 
económica. Tras esta situación, es necesario realizar intervenciones de edu-
cación y promoción de la salud en materia de la lactancia materna, así como 
la creación de estrategias que puedan atender la demanda alimenticia del 
lactante tras la ausencia de la madre. 

Palabras clave: lactancia materna, abandono, riesgo.

Introducción

La lactancia materna es una etapa fundamental durante el primer periodo 
de la vida. Resulta ser la manera mayormente eficaz y natural de proporcio-
nar todos los elementos nutritivos, inmunológicos y emocionales al bebé, 
además de crear un fuerte vínculo entre la madre y el lactante. Dentro de 
los aportes se encuentran garantizar un crecimiento y desarrollo saludable 
del bebé, prevención de la desnutrición, la relación entre la alimentación 
complementaria con el estado nutricional de los lactantes. En cuanto a la 
mamá, permite el control de la higiene y vigilancia alimentaria, las prácticas 
durante los primeros meses de vida del bebé, además protege de padecer 
cáncer de mama y ovario, en especial cuando es exclusiva (Instituto de Salud 
para el Bienestar, 2023).

La lactancia materna es primordial para garantizar un sano crecimien-
to y desarrollo, aunque esto no siempre sucede, ya que en el mundo solo 
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38% de los niños menores de seis meses de edad reciben leche materna 
exclusiva, en tanto que sólo 39% de los niños de 20 a 23 meses edad se be-
nefician de la práctica de la lactancia materna (Fondo de las Naciones Uni-
das para la Infancia, 2023). En México se reportó un incremento de la lac-
tancia materna exclusiva durante los 6 primeros meses de vida del 14.4% en 
2012 al 28. 6% en 2018, también se manifestó que menos de la mitad 47.7% 
de los lactantes inicia a amamantar durante la primera hora de vida (Secre-
taría de Salud, 2014; Shamah-Levy et al, 2020).

La implementación de la lactancia materna puede verse limitada por 
diferentes causas que pueden ser determinantes en el cumplimiento de esta. 
Los factores se pueden presentar por ser propios a la madre, al recién naci-
do y al ambiente físico y psicológico que acompañan este proceso (Macías 
et al., 2006). La actitud, la sensibilización y el conocimiento de los aspectos 
prácticos por parte de la madre son cruciales para desarrollar satisfactoria-
mente la lactancia (Lopéz, 2010). Aunado a ello, es importante destacar que 
no solo existe dificultad para el comienzo e instauración de esta forma de 
alimentación, sino que, también, se han de sumar los obstáculos para el 
mantenimiento de esta, bien sea por problemas generados por la falta o 
errónea información que reciben las madres, las escasas redes de apoyo o las 
dificultades en el mantenimiento cuando se reinicia la actividad laboral 
remunerada, circunstancias que favorecen el abandono precoz de la lactan-
cia materna (Rodríguez, 2017).

Es por todo ello que es importante fortalecer las estrategias de promo-
ción y educación, teniendo como principal propósito el reforzar los niveles 
de conocimientos sobre lactancia materna e incorporándolos a la cuestión 
práctica. Asimismo, la adaptación de las intervenciones con base a las ne-
cesidades de la población. Por lo anterior, la presente investigación tiene 
como objetivo identificar las determinantes asociadas al abandono de la 
lactancia materna en puérperas veracruzanas.

Metodología

La presente investigación se caracteriza por ser un estudio descriptivo de 
corte transversal con un muestreo a conveniencia. La muestra estuvo inte-
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grada por 50 puérperas que se encontraban en el servicio de alojamiento 
conjunto, de un hospital de 2° nivel de atención de Veracruz, Veracruz. Con-
forme a los criterios de inclusión fue que estuvieran en un rango de edad de 
18 a 35 años, quienes aceptaron participar y firmar el consentimiento infor-
mado. Se excluyeron aquellas madres cuyos hijos presentaron malformacio-
nes congénitas, mujeres con VIH, drogas, alcohol, diabetes mellitus, partos 
múltiples, implantes de pechos, nódulos y extirpación de pechos.

Para el desarrollo de la investigación se utilizó el instrumento denomi-
nado T-1 entrevista inicial “Proyecto lactancia-ENSI” (Red Internacional 
de Enfermería en favor de la Salud Infantil) del cual solo se consideró los 
siguientes apartados, características sociodemográficas; la experiencia y 
percepciones de lactancia con 6 ítems; el conocimiento acerca de lactancia 
con 12 ítems dicotómica; y, por último, el plan/meta de alimentación al 
infante que consto de 5 declaraciones. El estudio se apegó a lo dispuesto en 
el Reglamento de la Ley General en materia de Investigación. Con base al 
artículo 17, fracción i y tomando en cuenta que esta es una investigación 
sin riesgos (Diario Oficial de la Federación, 2014), así como también los 
principios de bioética y la declaración de Helsinki, al análisis de los datos 
se llevó a cabo por medio del programa estadístico de Statistical Package for 
the Social Sciences, spss versión 25.0.

Resultados

De acuerdo con los datos sociodemográficos obtenidos se observa que el 68.0% 
vive con su pareja o esposo; del mismo modo, de acuerdo a su estado civil, el 
60.0% se encuentra casada; en cuanto al grado académico, el 46.0% refiere 
contar con preparatoria. Al indagar acerca de su situación laboral, el 56.0% 
indicó contar con empleo. Así mismo el 88.0% mencionó contar con ingresos 
económicos suficientes para cubrir las necesidades básicas (tabla 1).
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Tabla 1. Características sociodemográficas

Características f %

Personas con quien vive

Vive con pareja o esposo/a 34 68.0

 Vive con familiar o sola 16 32.0

Estado civil

Soltera 15 30.0

Casada 30 60.0

Divorciada 1 2.0

Separada 4 8.0

Grado Escolar

No escuela 0 0

Primaria 3 6.0

Secundaria 12 24.0

Preparatoria 23 46.0

Universidad 12 24.0

Situación laboral

 Empleo 28 56.0

Sin empleo 22 44.0

Ingreso Económico

Menos necesidades básicas 2 4.0

Necesidades básicas 44 88.0

Más de las necesidades básicas 4 8.0

Nota: f = frecuencia, % = porcentaje.

Fuente: elaboración propia con datos obtenidos de la aplicación de encuesta, 2024.

En cuanto a la experiencia de las puérperas se encontró que el 70.0% de 
ellas sí recibió lactancia cuando era bebé, al indagar si alguna vez había dado 
de lactar a otros hijos el 60.0% afirmó no haberlo hecho. No obstante, el 
86.0% había visto a alguien lactar anteriormente. Conforme a las percep-
ciones de las participantes, el 64.0% logró identificar al menos un beneficio 
para la madre al lactar. Conforme a los beneficios al bebé el 96.0% indicó al 
menos un beneficio. Al cuestionar sobre los beneficios a la familia llama la 
atención que el 42.0% señala ningún beneficio, mientras que un 24.0% mos-
traba no saberlo (tabla 2).
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Tabla 2. Experiencia y percepciones de la lactancia

f %

Recibió pecho de bebé

Sí 35 70.0

No 11 22.0

No sé 4 8.0

Ha dado pecho a otros hijos

40 días 1 2.0

1 mes 1 2.0

3 meses 1 2.0

4 meses 3 6.0

6 meses 5 10.0

7 meses 1 2.0

8 meses 2 4.0

9 meses 2 4.0

1 año 2 4.0

Año y medio 1 2.0

Dos años 1 2.0

No 30 60.0

Ha visto alguien dar pecho

Sí 43 86.0

No 7 14.0

Beneficios para la mujer amamantar

Adelgazar 9 18.0

Económico 2 4.0

Cáncer de mama 7 14.0

Dolor de pechos 3 6.0

Salud 11 22.0

No 9 18.0

No sé 9 18.0

Beneficio para el bebé

Defensas 14 28.0

Nutrientes 7 14.0

Sano 27 54.0
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No 1 2.0

No sé 1 2.0

Beneficio para la familia

Económico 15 30.0

Bebé sano 2 4.0

No 21 42.0

No sé 12 24.0

Nota: f = frecuencia, % = porcentaje.

Fuente: elaboración propia con datos obtenidos de la aplicación encuesta “T-1 Entrevista Inicial del Proyec-
to de Lactancia Materna-ENSI”, 2024.

El 94.0% reconoce la diferencia entre la lactancia materna y la fórmula, 
el 92.0% logra identificar los principales componentes de la leche materna; el 
88.0% distingue sustancias transferidas al recién nacido al momento de 
amamantar. El 70.0% reconoce la importancia del calostro, así como 94.0% 
su aporte de nutrientes y anticuerpos al bebé. El 88.0% reconoce como 
falsa la premisa de que solo la mitad de las mujeres tiene producción de 
leche materna. El 90.0% de las puérperas reconoce que la leche materna 
previene alergia e infecciones; además de que el 58.0% puede reconocer que 
amamantar beneficia a la involución uterina; el 84.0% menciona que el es-
tado emocional influye en la producción de leche; así como también el 70.0% 
reconoce que la producción depende de la succión del bebé. En cuanto a la 
vestimenta, el 98.0% sabe que no es correcto usar la ropa (sostén) ajustada. 
Finalmente, el 94.0% conoce la importancia de hábitos como el descanso y 
la alimentación para una buena producción de leche (tabla 3).

Tras lo mencionado se puede destacar que en la mayoría de las partici-
pantes el conocimiento es bueno, puesto que, casi en su totalidad, el mane-
jo de información es adecuado de acuerdo a lo indagado.

Tabla 3. Conocimiento de las participantes acerca de la lactancia materna

Verdadero % Falso %

La leche de formula tiene las mismas características que la lactancia materna 3 6.0 47 94.0

La lactancia materna tiene proteínas, azúcar y anticuerpos. 46 92.0 4 8.0

Medicamentos, nicotina son trasferidos de madre a hijo por la leche materna. 44 88.0 6 12.0
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El calostro no es importante dárselo al bebé 15 30.0 35 70.0

El calostro provee nutrición y anticuerpos al bebé 47 94.0 3 6.0

La mitad de las mujeres producen leche materna 6 12.0 44 88.0

La leche ayuda a prevenir alergias e infecciones 45 90.0 5 10.0

Amamantar ayuda al útero que regrese al tamaño normal 29 58.0 21 42.0

Estado emocional de la madre afecta la bajada de leche 42 84.0 6 16.0

La leche dependerá qué tanto mame el bebé 35 70.0 15 30.0

El sostén apretado es importante para que la mama produzca leche 1 2.0 49 98.0

Dormir, descansar y comer bien para producir leche 47 94.0 3 6.0

Nota: % = porcentaje.

Fuente: elaboración propia con datos obtenidos de la aplicación encuesta “T-1 Entrevista Inicial del Proyec-
to de Lactancia Materna-ENSI”, 2024.

Finalmente, se les plantearon una serie de escenarios donde se mostra-
ban los planes de alimentación que seguirían para sus bebés. Se observó que 
el 60.0% se encontraba muy en desacuerdo de la alimentación con fórmula, 
en cambio el 82.0% se mostró muy de acuerdo en tratar de amamantar. En 
cuanto a la lactancia materna exclusiva el 72.0% se muestra muy de acuerdo 
en continuarla hasta el primer mes, el 58.0% hasta los tres meses y el 54% 
hasta los primeros seis meses del infante (tabla 4).

Tabla 4. Características del plan/meta de alimentación al lactante

Muy de 
acuerdo

Poco de 
acuerdo

Insegura
Poco en 

desacuerdo
Muy en 

desacuerdo

f % f % f % f % f %

Alimentar con fórmula 3 6.0 4 8.0 7 14.0 6 12.0 30 60.0

Tratar de amamantar 41 82.0 0 0 5 10.0 3 6.0 1 2.0

Cuando el bebé tenga un mes lo 
alimentará solo con pecho 36 72.0 3 6.0 10 20.0 1 2.0 0 0

Cuandoel bebé tenga tres meses lo 
alimentará solo con pecho 29 58.0 5 10.0 10 20.0 6 12.0 0 0

Cuando el bebé tenga seis meses lo 
alimentará solo con pecho 27 54.0 3 6.0 11 22.0 5 10.0 4 8.0

Nota: f = frecuencia, % = porcentaje.

Fuente: elaboración propia con datos obtenidos de la aplicación encuesta “T-1 Entrevista Inicial del Proyec-
to de Lactancia Materna-ENSI”, 2024.
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Discusión

El nivel de conocimiento encontrado se puede catalogar como bueno, pues-
to que se logró identificar en diferentes vertientes como lo fueron la com-
posición, aportes, características, beneficios tanto en el lactante como en la 
madre. Algo similar al estudio de García et al. (2020) donde encontró nive-
les de conocimientos regular para el 54% y bueno para el 42% sobre los 
beneficios de la lactancia materna. Garrido (2022) en su investigación men-
ciona que las madres identifican los beneficios que presenta la lactancia 
materna tanto para el bebé y la madre, el 92% de las participantes conocen 
al menos un beneficio, y un 94% conoce cuando iniciar la alimentación 
complementaria; presenta similitud con Gómez et al., (2017) con un por-
centaje de 80% a 90% en el conocimiento.

Al explorar sobre el apartado de lactancia materna exclusiva, solo el 54% 
mencionaba estar muy de acuerdo en emplearla hasta los primeros seis 
meses de vida. Por el contrario Garrido (2022), mostró que para el 85% de 
las madres/tutores es importante iniciar la alimentación complementaria a 
los seis meses, introduciendo alimentos nuevos según la tolerancia del niño; 
coincide con Recinos (2019) quien demuestra resultados similares, ya que 
el 81% de las participantes mencionan la importancia del inicio de la ali-
mentación complementaria. Este conocimiento y buena actitud que pre-
sentan estas madres/tutores son un beneficio para una buena alimentación 
del niño.

A pesar de los buenos los resultados de en cuanto al conocimiento, al 
indagar acerca del plan o meta alimentaria del bebé se pudo distinguir un 
abandono paulatino según la edad del lactante en cuestión a la lactancia 
materna exclusiva, esto pudiera verse perturbado por diferentes factores 
como lo puede ser el nivel educativo, la situación laboral en donde la ma-
yoría se encuentra con empleo lo que puede repercutir en sus tiempos y la 
independencia económica y, casi en su totalidad, cuentan con recursos para 
las necesidades básicas. Así mismo, Rodríguez (2022) observó en su estudio 
altos niveles de conocimiento, no obstante, mostró diversos factores de ries-
go a la lactancia materna exclusiva, dentro de ellos se encuentran el factor 
social con 69.7% que en algún momento dejaron la lactancia por trabajo y 
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el 15.2% nunca lo hicieron, sugiriendo que al tener responsabilidad laboral 
y en el hogar existe una separación temporal de madre e hijo.

De igual manera, Acuña (2016) exhibió aquellas razones que interceden 
en la lactancia de 182 madres que habían sido encuestadas, entre ellas las 
principales son los factores sociales (36. 8%) como la responsabilidad labo-
ral. Ramón y Rocano (2017) determinaron que las circunstancias que se 
presentan en la lactancia materna ineficaz son las causas a nivel del trabajo, 
el nivel de escolaridad y los factores psicológicos y emocionales; es preocu-
pante que el principal factor sea el trabajo, porque refleja un gran problema, 
ya que pocos centros de trabajo implementan lactarios.

Conclusión

Se logró identificar la existencia de buen conocimiento en las puérperas 
destacando el discernimiento por los componentes, características y bene-
ficios de la lactancia materna. No obstante, es importante resaltar que se 
encontró una tendencia al abandono de la lactancia materna conforme el 
lactante va creciendo según el plan alimentario para el bebé; lo que se asoció 
a factores como el desconocimiento, la situación laboral en donde la mayo-
ría se encuentra con empleo lo que puede repercutir en sus tiempos, aspec-
tos culturales, situación económica. A su vez, esto puede indicar que el 
vínculo entre madre e hijo, refiriéndonos a la lactancia, puede ser transitorio. 

Por tal motivo es necesario realizar intervenciones de educación y pro-
moción de la salud en materia de lactancia materna por parte del personal 
de enfermería, así como adaptar y crear estas intervenciones que puedan 
atender la demanda alimenticia del lactante tras la ausencia de la madre, 
para fomentar estrategias como la implementación de extractores manuales 
y creación de bancos de leche caseros. 
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