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RESUMEN

Objetivo: analizar la dimensién axiolégica de los enfermeros acerca del amamantamiento y sus reflejos junto
a las mujeres que amamantan, en el proceso de transmision de conocimiento. Método: estudio descriptivo,
cualitativo, del que participaron once enfermeros de la Iniciativa Unidad Basica Amiga del Amamantamiento
de Rio de Janeiro. Los datos fueron recolectados por medio de entrevista semiestruturada, entre enero/marzo
de 2010, generando categorias articuladas con la Teoria de los Valores de Max Scheler. Resultado: Emergieron
las categorias: el vinculo afectivo como valor para el suceso del amamantamiento; el amamantamiento
como valor nutricional y de proteccidn para el nifio. Discusion: Pensar en el vinculo valorativo del acto de
amamantar y en el vinculo con valor de seguridad alimentaria es también pensar en el amor y en el afecto
que, en la concepcién Scheleriana, es absolutamente original. Conclusién: La valoracion de la mujer como
sujeto es extremamente rescatada en relacion al amamantamiento, como preconizan las politicas publicas
en la linea de cuidado ofrecido a la mujer.

Descriptores: Enfermeria; Valores Sociales; Leche Humana; Lactancia Materna.
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INTRODUCCION

Elacto de amamantar es milenario, sin cos-
toy esencial para el ser humano. Este momento
no esta solamente determinado por aspectos
naturales y biolégicos, sino también construido
por el cotidiano de las familias, en sus ambientes
sociales y culturales™. Esto quiere decir que el
amamantamiento asume diferentes connotacio-
nes de acuerdo con las varias culturas, haciendo
gue su practica sea un habito relacionado con
los determinantes sociales y las manifestaciones
culturales, y que sufre influencia de las mismas
concepciones y valores marcados en el proceso
de socializacion de la mujer®?. Entonces, se inda-
ga: ;Qué es amamantar? ;Cudl es el significado
de la lactancia materna?

Amamantar es dar de mamar; criar con el
seno; lactar; alimentar, nutrir. La lactancia es
sindnimo de amamantamiento, desde el punto
de vista da su definicion, revestida de la misma
connotacion funcional de amamantar o criar
el hijo con la leche que produce. Por tanto, el
significado de ambas palabras no se restringe
al aspecto puramente bioldgico de la accién; al
contrario, lo ultrapasa por traducir las emociones
gue envuelven el relacionamiento de la mujer
con su hijo, lafamiliay el mundo que los rodea®.

En un estudio realizado por el Ministerio de
la Salud (MS) en todas las capitales brasilefas y
en el Distrito Federal, sumando informaciones
de cerca de 34.366 nifos, fue constatado que el
tiempo medio de lactancia maternaaumenté en
las capitalesy en el Distrito Federal, pasando de
296 dias, en 1999, para 342 dias, en 2008. En el
mismo periodo y locales, la duracién mediana
del tiempo de lactancia materna exclusiva alcan-
z6 51,1 dias (1,8 meses), mientras que la misma
practica complementada por otros alimentos
fue de 341,6 dias (11,2 meses)“.

La lactancia materna es inicialmente im-
plementada en la primera hora del nacimiento

e incentivada durante el periodo puerperal,
pero en muchas situaciones, le causa miedo,
inseguridad, conflictos, ansiedad, incomodidad
fisicay hasta depresién a la mujer que esta ama-
mantando, lo que puede llevar a la adopcién de
lalactancia materna complementar y/o artificial,
perjudicando el proceso de amamantamiento®.

El incremento del tiempo medio de lactan-
cia materna en las capitales brasilefias se debe,
en gran parte, al Programa Nacional de Incentivo
a la Lactancia Materna, creado en 1981 por el
citado 6rgano gubernamental, que conjuga
acciones multisectoriales, principalmente en
las dreas de comunicacién social, asistencia a
la salud y legislacion®. Los indices alcanzados
todavia estan muy distantes de las recomenda-
ciones de la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) y el Fondo de las Naciones Unidas para
a Infancia (UNICEF), que proponen el amaman-
tamiento materno exclusivo por seis meses y el
amamantamiento materno complementado por
los alimentos de la familia, hasta los dos afios de
edad o mas”.

La estrategia de la Iniciativa del Hospital
Amigo del Nifo (IHAC) preconiza la implemen-
tacién de los diez pasos para el suceso de la
lactancia materna, entre los cuales se destaca
el paso cinco que indica que se le debe ensenar
a las madres cdbmo amamantar y mantener
la lactancia, aunque se separen de sus hijos,
medida que cumple con el manejo clinico del
amamantamiento, ayudando a la cuarta meta
de los objetivos del milenio para reducir la mor-
talidad infantil®.

En este sentido, con el fin de estimular e
instrumentalizar la red basica de la salud para
implantar un conjunto de procedimientos de
promocién, proteccién y apoyo a la lactancia ma-
ternaen los servicios de lared de salud primaria, la
Secretaria Municipal de Salud y la Defensa Civil de
Rio de Janeiro (SMSDC-RJ), en 1999, implanté, de
forma pionera, la Iniciativa Unidad Basica Amiga
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del amamantamiento (IUBAAM) en once unida-
des basicas de salud. Se destaca sin embargo, que
en la capital del estado, en el ano de 2009, hubo
prevalencia de 40,7% para el amamantamiento
exclusivo e de 58,3% para la lactancia materna®.

Estos nimeros estan por debajo de lo espe-
rado para la lactancia materna en el municipio
de Rio de Janeiro, donde el manejo clinico de
la lactancia esta instituido como protocolo en
la asistencia a la mujer, cabiéndole a la IUBAAM
convertir el amamantamiento materno en una
practica universal, que contribuya significativa-
mente para la salud y el bienestar de las mujeres
gue amamantan y para sus bebés.

En este contexto, se necesita entender
que el proceso de valoracién de la lactancia,
pertinente a la mujer, permite comprenderla
en su esencia, existencia y valor, pues, los va-
lores condicionan la existencia humana como
evoca Scheler. El fundamento de la axiologia
Scheleriana objetiva los valores, cuyo principio
aprioristico material los considera como obje-
tos constituidos de esencia no formales, o sea,
la existencia precede la existencia del ser'”. En
ese sentido, los valores atribuidos a la lactancia
materna por las enfermeras actuantes en esa
practica permiten comprender su existencia en
su practica profesional.

Delante de lo expuesto, y para contemplar,
en el presente estudio, los multiples aspectos que
envuelven la practica del cuidado a la lactancia
materna, se establecié el siguiente objetivo: ana-
lizar la dimensién axiolégica de los enfermeros
acerca del amamantamiento y sus reflejos junto
a las mujeres que estdn amamantando, en el
proceso de transmisién de conocimiento.

METODO

Estudio de cufio social, descriptivo, con
abordaje cualitativo, que busca la valoracién de

datos subjetivos acerca de la lactancia materna.
La investigacion fue realizada después de la
apreciacion y la aprobacion del Comité de Etica
en Pesquisas de la SMSDC/RJ, sub protocolo
62/09, de 20 de diciembre de 2009, conforme
prevé la Resolucién 466/12 del Consejo Nacional
de la Salud™.

La investigacion fue desarrollada en once
Unidades Basicas Amigas del amamantamiento,
localizadas en el municipio de Rio de Janeiro,
todas dotadas de érea fisica denominada sala
de amamantamiento para atender a la mujer, al
bebéy ala familia, consideradas unidades de
referencia para el acompafiamiento especializa-
do de la madre y su hijo respecto a la lactancia
materna.

El criterio de inclusién de los sujetos fue:
enfermeros actuantes en el Programa de Lac-
tancia Materna de la IUBAAMA. Con el fin de
atender a ese criterio, la muestra del estudio
fue compuesta por once (11) enfermeras. Todas
firmaron voluntariamente el Término de Consen-
timiento Libre y Aclarado, siendo el anonimato
y el sigilo de las informaciones, confirmado por
la utilizacion de un cédigo alfa-numérico (E,...
E,,) en el analisis y discusion de los datos. El cri-
terio de exclusion adoptado fue, ser enfermero
actuando en el sector por menos de seis meses.
Esto, porque se considerd este periodo como
insuficiente para adquirir experiencia sobre las
rutinas del sector, principalmente debido a que
el entrenamiento para actuar en el sector dura
seis meses.

La entrevista semiestruturada individual
fue escogida como técnica para recompilar los
datos, la cual ocurrié durante el periodo entre los
meses de eneroy marzo de 2010, en las unidades
de trabajo de los sujetos.

Las entrevistas fueron grabadas en una cin-
ta magnética, transcritas por los investigadores
y validadas por las entrevistadas.

La construccion de los datos cualitativos,
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asi como de las categorias tematicas, fue basa-
da en Bardin‘?yel andlisis tematico tomo6 como
referencia la Teoria de valores de Max Scheler.
Esto posibilité discutir y establecer el punto de
vista de los entrevistados para alcanzar el ob-
jetivo del estudio. Del analisis emergieron dos
categorias tematicas, a saber: Emergieron las
categorias: el vinculo afectivo como valor para
el suceso del amamantamiento; el amamanta-
miento como valor nutricional y de proteccién
para el nifo.

RESULTADOS
Categorizacion de los sujetos de la investigacion

Se entrevistaron once profesionales del
sexo femenino, entre 35 y 45 afos (72%), y entre
11-15 afos (72,7%) de experiencia profesional.

Cuanto al afo de conclusion del curso, se
constato ser superior a 10 anos (66,6%), tiempo
suficiente para posibilitar que se adecuasen a los
cambios advenidos del vertiginoso desarrollo
técnico-cientifico.

Se evidencié que todas las entrevistadas
habian concluido el curso de capacitacién
en la tematica de la lactancia materna, en los
ultimos cinco anos, resultando en una pers-
pectiva positiva en la asistencia pautada en el
conocimiento cientifico para la calidad de la
atencion a la salud de la mujer, del bebé y de
la familia en las cuestiones del manejo clinico
del amamantamiento.

El vinculo afectivo como valor para el suceso
del amamantamiento

A partirde las declaraciones de las enferme-
ras, se evidencié que la practica de lo lactancia
materna promueve el fenémeno auténtico del
vinculo entre la mujer que amamantay el hijoen

el acto del amamantamiento. Este pensamiento
se refleja en el recorte a sequir:

(...) Para iniciar mis orientaciones, noto
si hay un vinculo, pues sé que cuando el
vinculo de lamadrey el bebé acontece,
todo es mas facil, el amamantamiento
ocurre mejor. Pero cuando no existe, o
la familia tampoco se vincula, todo es
mas dificil. (E8)

(...) Influencio en la necesidad del
amamantamiento, porque permite la
creacion del vinculo entre la madre y el

hijo, quedandose mas facil. (E5)

Se observa que las enfermeras tienen
consciencia del valor del vinculo que el acto
de amamantar contiene. Asi siendo, sustenta la
valoracion de su discurso de aclarar a las madres,
articulandolo a los significados inseridos en el
valor afectivo que la mujer que amamanta ya
trae consigo, de forma a envolverlay obtener de
ella maximo interés por la cuestion. A continu-
acion recortes de discursos de las entrevistadas
acerca de la importancia del vinculo afectivo
para el suceso del amamantamiento:

(...) Eso es un proceso de construccion
[del vinculo], eso es construido, no

depende sélo de nosotros. (E1)

(...) yo digo que es sélo tener mucho
carifio y amor en la familia que todo
se queda mas tranquilo. El vinculo es

construido en la familia. (E3)

(...) Siempre digo: el amamantamiento
debe ser construido desde el prenatal
hasta el puerperio. En estas etapas es
que podemos y debemos trabajar el

vinculo, todo se queda mas facil. (E9)
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El amamantamiento como valor nutricional y
de proteccion para el nino

En esta categoria, se destacan los valores
vitales de sobrevivencia, crecimientoy desarrollo
a partir del entendimiento de que la lactancia
materna promueve alimento, salud y proteccién
al nino.

(...) la leche materna es segura, esta
lista, la mujer no tiene que hacer nada,
es solo sacérsela del seno y darla.
;Quieres cosa mejor? E incluso es una

vacuna. (E2)

(..., Amamantar es la primera seguridad
alimentaria del bebé, porque esricaen
todo lo que él necesita, no falta nada,
tiene minerales, proteinas, hierro, agua,
IGG, IGM, en fin, tiene todo lo que él
necesita, cierto? (E6)

(...) Dicen que la leche materna es
buena. Yo oriento que laleche materna
es el mejor alimento liquido vivo, con

todo lo que el bebé necesita. (E7)

Se constatd que las enfermeras divulgan la
seguridad alimentaria que la leche materna re-
presenta para el bebé, procurando transmitirsela
a las madres, aclardndolas sobre el amamanta-
miento. El discurso que les presentan desvela el
valor nutricional de laleche materna: bueno para
el estado fisico y psiquico, garantido al bebé a
través del amamantamiento en libre demanda,
siempre que sea posible.

(...) el bebé alimentado con el seno ma-
terno en libre demanda hasta los seis
meses, tienen mas seguridad, porque
no se queda enfermo facilmente, la

leche tiene los nutrientes adecuados

para su crecimiento, desarrollo, es
real. (E8)

(...) la lactancia materna es una seguri-
dad alimentaria (...) es un alimento vivo,
diferente, ;Cuando la madre necesita
preparar las férmulas infantiles, quién
garantiza que el agua sea potable?
(E11)

De esta forma, los discursos a seguir valoran
lo instituido por el modelo bioldgico, que tam-
bién estd presente en los escenarios en que las
enfermeras viven y trabajan.

(...) Lalactancia materna tiene el menor
costo, esta lista y en cantidad ideal, y
tiene todo lo que él [bebé] necesita; es

una alimentacion saludable. (E1)

(...) El bebé tiene todas las ventajas
en la leche materna, cuando la madre
ofrece en libre demanda. Eso favorece
al bebé a recibir todos los nutrientes
necesarios para quedarse fuerte y
bonito, con inmunidad contra algunas
enfermedades. (E10)

(...) Tanto mujeres de un poder econé-
mico mejor como la mujer con menos
dinero, benefician a sus bebés con la
leche materna, (...) sabemos que la in-
munidad es la base del bebé saludable
(...) de nada sirve darle férmula, hoye
tenemos ninos con obesidad moérbida,

eso es serio. (E5)

DISCUSION

En la primera categoria,“El vinculo afectivo
como valor para el suceso del amamantamiento”
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se analiza que, el amamantamiento es un fené-
meno auténtico del vinculo, por el hecho de
poder notar, afectivamente, los sentimientos de
los otros, sin vivirlos realmente. Esta percepcion
es la condicion primera y fundamental del amor.
Es en este sentido que el amor es creado, pues
busca y descubre valores que, de otra forma,
permanecerian ocultos''?. Presupone el deseo
de que el ser amado realice su propio ser para
alcanzar la plenitud del valor que encarna.

Al reflexionar sobre la cuestion del vinculo
como valorimbricado en el acto de amamantar,
se infiere que esa valoracién corresponde a la
experiencia fundante de un ser viviente, pues
el hombre es un ser valorativo comprometido
con su existir. Y como el amamantar pasa por
este vinculo, se deduce que tal afectividad esta
directamente ligada al valor afectivo, porque
la relacién madre e hijo es una vivencia propia,
Unica, del ser humano, originaria de la relacién
que la lactancia proporciona.

Pensar en el vinculo valorativo del acto
de amamantar es también pensar en el amor
que, en la concepcion Scheleriana, es absoluta-
mente original. En este sentido, el amor es algo
esencialmente dinamico, volcado hacia el otro,
portador de un valor Unico y exclusivo. Este es
su verdadero objeto; ademas de eso, el amor es
espontaneo"?,

El amamantamiento materno es una delas
pruebas de amor de la madre por el hijo, pues
engendra grandes sentimientos de placer”. En
esa misma linea de pensamiento, el amaman-
tamiento debe ser considerado también como
estrategia fundamental para el desarrollo del
apego entre la madre y el hijo!".

No obstante, la nocién de que el valor de
este vinculo consiste en comprender que el otro,
en su individualidad y en su diferencia, es un ser
que prefiere amamantar o no a su descendencia;
es el reconocimiento sin reservas de la realidad
y del valor del modo de ser del otro.

El entendimiento y la aceptacion de la im-
portancia del amamantamiento pueden repre-
sentar para las madres una apertura de caminos
para nuevas reflexiones y actitudes delante de la
vida. De ahilaimportancia de que el discurso del
enfermero contemple la cuestién afectiva, por-
que la decisiéon de amamantar al hijo es un acto
de amor en si, que necesita ser aprendido en su
esencia por la mujer que amamanta e interpre-
tado por ella como una de las muchas maneras
de expresarle el amor materno al recién nacido.

Se nota claramente en los discursos, que
las palabras de las enfermeras remiten al acto de
amamantar, valorando el afecto y la creacién del
vinculo efectivo. Asi, la palabra mediadora de la
interrelacién entre la mujer que amamantay la
lactancia hace de las enfermeras interlocutores
un acontecimiento real - el amamantamiento.

La prdactica de la lactancia materna sub
libre demanda debe ser orientada e incenti-
vada, como preconizada Por el Ministerio de
la Salud, durante la gestacién y después del
nacimiento porque garantiza la manutencién
del vinculo madre e hijo.

En ese sentido, es importante mencionar la
importancia de la disponibilidad del enfermero
junto ala mujer que estd amamantando, y la ne-
cesidad de una comunicacion simple y objetiva
durante la orientacidn, el incentivo y el apoyo a
la lactancia materna.

El enfermero debe orientar sobre las diver-
sas posiciones de amamantar, la relajacion y el
posicionamiento cémodo de la mujer, explicar
lafuente de los reflejos del niflo y mostrar como
eso puede ser usado para ayudarlo en la succion.

Delante de lo expuesto, se hace evidente
que el enfermero, al actuar junto a la mujer
que esta amamantando, debe valorar no sélo
el amamantamiento, sino también sus efectos
positivos, para establecer un vinculo afectivo
entre la madre y el hijo, pleno de significados
que, sin dudas, repercutirdn benéficamente en
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el futuro de ambos. No se trata, pues, de lamera
contemplacién inmanente de un objeto dado, y
si del deseado: que amamantar transcienda sus
conocimientos técnicos y cientificos y alcance al
otro (la mujer que amamanta) en la plenitud del
ejercicio de un valor vital (el amamantamiento).

En la segunda categoria, “El amamanta-
miento como valor nutricional y de proteccién
para el nifno”se pondera que el acto de amaman-
tar permea los valores vitales, que son univer-
sales. Todos nosotros necesitamos de alimento,
saludy proteccion, entendidos como elementos
basicos para sobrevivir'®, En lo referente a la
practica alimentaria, considerada un valor vital,
ella es anhelada por todas las sociedades que,
para tanto, ratifican costumbres y conceptos
de vida para poder garantizarla, entre ellos el
amamantamiento materno, reconocido por los
beneficios nutricionales que le da al nifio.

Los profesionales que actdan directamente
o indirectamente en el drea materno-infantil
reconocen unanimemente la superioridad de la
leche materna para el bebé en detrimento de la
leche artificial, porque contiene proteinas, agua,
azucary vitaminas en proporciones equilibradas,
que hace mas facil su digestién y asimilacién
por el recién nacido, aspectos ya referidos en
el presente estudio’. Este equilibrio facilita su
absorcion, convirtiéndolo en unas de las razones
por las cuales, el nino amamantado en con el
seno se alimenta mas y mejor que aquél cuya
madre utiliza leche artificial.

Estudiosos del asunto destacan el valor de
la seguridad alimentaria de la leche materna
para el bebé y para la madre", lo que los en-
fermeros comparten y divulgan en sus discur-
sos. Como profesionales actuantes en el area
materno-infantil, ratificamos el valor conferido
al amamantamiento, pero es necesario resaltar
que la valoracién es un proceso puntual que
envuelve un hecho e un determinado espacio de
tiempo. Entonces, si el amamantamiento tiene

su valor para la salud nutricional del bebé, el
valor de la seguridad alimentaria enfatizado por
los enfermeros junto a las madres, se presenta
con autonomia, pues siempre valié y valdra la
busqueda por la salud como un valor superior.

El acto de amamantar es un fenémeno
natural y cientificamente comprobado en re-
lacidén a las ventajas que trae para el bebé. Su
valor nutricional se transmite a las mujeres de
generacion en generacion, aguzandoles la per-
cepcion enrelacion al asunto. En las palabras de
las enfermeras estd implicito que el discurso no
tiene como funcién constituir la representacién
fiel de unarealidad, sino asegurar la permanen-
cia de cierta representacion‘®,

Como referido, la valorizacién del amaman-
tamiento estd determinada por creencias y valo-
res que la mujer tiene en relacién a los atributos
nutritivos de la leche, que influyen en la actitud
que ella adopta frente al amamantamiento y a
su disposicién de amamantar. Es importante
recordar que solamente, la informacion no basta
para que las mujeres tengan éxitos en su expe-
riencia de amamantar, o se queden motivadasa
hacerlo. Ademas de eso, la mujer que amamanta
tiene en consideracion un proceso multidimen-
sional, que incorpora varias facetas de la realidad
vivenciada por ella, principalmente relacionadas
aaspectos individuales, como la percepciény el
sentimiento acerca de la lactancia materna“?”,
que ciertamente influenciaran su decisién de
amamantar o no, independientemente de su
juzgamiento acerca de la seguridad alimentaria
propiciada por la leche humana®®,

Los discursos de las declaraciones pasan
por el reencuentro del solo imaginario de los
actos del sujeto - como la consciencia, siendo
fuente de aquello que determina la realidad,
que él presenta’,

De esta forma, la experiencia de amamantar
es percibida por la mujer no solamente como la
accion de garantir la nutriciéon del recién naci-
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do, establecida en un contexto centrado en la
interaccion con su hijo, sino también como un
proceso que se expande y se refleja en las otras
interacciones de su vida personal, haciendo que
sus percepciones sufran modificaciones, en un
constante movimiento, a lo largo del curso de
esa vivencia 9,

Asi, se infiere que, como profesionales
de la salud habilitados para actuar junto a las
mujeres- madres en el proceso del amamanta-
miento, los enfermeros deben considerar todos
los aspectos, personales, sociales y bioldgicos, y
ser capaces de reafirmar los valores intrinsecos
de la lactancia materna.

Los profesionales perciben la madre, el
bebé y la familia como partes integrantes del
proceso de amamantamiento en toda su ampli-
tud y cobertura, haciendo el discurso adecuado
con la realidad, al hablar sobre la seqguridad
alimentaria que la leche materna le confiere al
bebé, incentivandolas para que amamanten.

CONCLUSION

Los enfermeros que actuan junto a las em-
barazadas, puérperas y mujeres que amamantan,
valorizan la lactancia materna como una practica
de cuidado. En este sentido, aseguran su presen-
cia profesional en las unidades de salud, donde
sus valores personales y profesionales emergen
e instituyen marcas en el proceso de cuidar,
pautados en los aspectos bioldgico, cultural y
social del fendmeno del amamantamiento. En
este contexto, instituye valores vivenciados en el
cotidiano relacionado a la lactancia, resultantes
de saberesy culturas personalesy colectivas, que
integran la praxis del cuidado, pasando a divul-
gar los beneficios que tiene el amamantamiento
en la mujer, nifo y familia.

En esta perspectiva, el estudio apunta que
los enfermeros valorizan a las mujeres, sujeto de

derecho, cuya cultura necesita ser respetada y
hasta rescatada, convirtiéndose esto en punto
de partida de todas las iniciativas do cuidado ala
mujer, en especial en lo que se refiere al cuidado
delamamantamiento como preconizadas porlas
politicas publicas vigentes.

La lactancia antes de ser concebida, debe
ser vivenciada, refriéndose al existir concreto
e histérico de la mujer que amamanta sub los
cuidados de los enfermeros en las salas de ama-
mantar de las unidades de salud. Esto permite
inferir que el amamantamiento es un valor ensi;
y en lo que se refiere al vinculo entre la madre y
el hijo, siendo percibido como un camino para
el suceso de la lactancia materna.

En este sentido, se afirma que en el espacio
oficial destinado a los cuidados de enfermeria
en las unidades con el titulo de Iniciativa Unidad
Bdsica Amiga del Amamantamiento de la ciudad
de Rio de Janeiro, los discursos de las enfermeras
hicieron emerger la dimension valorativa de las
orientaciones y aclaraciones sobre la lactancia
materna junto a las madres que amamantan, con-
firmando la expresion cotidiana del saber-hacer
en enfermeria y de la posibilidad del suceso del
amamantamiento, no sélo por tratarse de un valor
en si, simbolizando proteccion y seguridad para
el nifo, sino también por constituir un fenédmeno
pleno de innegable y reconocido valor social.
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