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RESUMEN

“CAUSAS PSICOLOGICAS QUE PRESENTA UNA MUJER EN SU PSIQUISMO
COMO RESISTENCIA A LA LACTANCIA MATERNA DEL RECIEN NACIDO, EN
PACIENES DEL AREA DE MATERNIDAD DEL HOSPITAL NACIONAL DE
AMATITLAN, 2013".

AUTORES: ANA VILNA VICTORIA VILLEDA CORZO Y CARLA MARISOL
PALACIOS PERALTA.

El objetivo general para la investigacion fue identificar las causas psicologicas
gue desencadenan conflictos emocionales en algunas madres, los cuales dan
como consecuencia el rechazo a la lactancia materna. De este se derivaron los
objetivos especificos que son:

Investigar si la forma de concepcion del bebé o los problemas de violencia intra-
familiar pueden influir al rechazo de la lactancia materna.

Indagar si el vinculo afectivo entre la madre del recién nacido y la abuela
materna fue un vinculo sano.

Investigar qué tipo de conocimiento tiene la madre sobre los beneficios de la
lactancia materna para ella y el bebé.

Durante la realizacién de la practica psicolégica dentro del Hospital Nacional de
Amatitlan, se tuvo la experiencia de trabajar en el area de maternidad, con
algunas de las madres que se niegan alimentar a su hijo recién nacido con leche
materna justificando su rechazo por diferentes causas, entre las mas comunes
esta el decir que no tienen leche, o que el neonato no acepta el pecho.

Para la ejecucion del trabajo de campo se utilizé la técnica de la observacion, la
entrevista semi estructurada y el instrumento del Test de SACKS para adultos.
Las técnicas e instrumentos se utilizaron con el propdsito de responder a las
siguientes interrogantes: ¢ Qué tipo de vinculo afectivo materno-filial presenta la
madre del recién nacido? ¢Qué psicopatologias podrian desarrollarse en la
madre gue pueda inducirla al rechazo a la lactancia materna?, ¢Coémo influyen
los problemas de pareja y familiares en la madre para rehusarse al
amamantamiento de su hijo?, ¢El negarse a dar de mamar, podria ser
consecuencia del rechazo inconsciente de la madre hacia el recién nacido?

Para realizar el trabajo de campo se utilizO una muestra de diez mujeres, en un
rango de edad de quince a veinticinco afos, que se negaban a dar de mamar al
neonato, este grupo estuvo conformado por féminas internas que les fue
practicada una cesarea en el area de maternidad del hospital Nacional de
Amatitlan durante los meses de Junio y Julio del presente afio.



PROLOGO
Siendo la lactancia materna, el recurso natural mas accesible para todas
aquellas madres que dan a luz, es el alimento “ideal” para el crecimiento,
desarrollo y la conservacion de la buena salud de los infantes.
El presente trabajo se inicié a través de las experiencias que durante la practica
psicoldgica, se tuvo la oportunidad de observar y presenciar casos en los que la
madre se negaba a amamantar a su hijo recién nacido. Hecho que llevé a crear
interrogantes si los motivos para éste rechazo eran conscientes o inconscientes.
Las posibles causas que se creian que podian llevar al rechazo de la lactancia
materna eran probables factores biopsicosociales tales como pezon invertido,
VIH/SIDA, psicosis post-parto, embarazo no deseado, abandono de la pareja,
depresion post-parto, estrés post-traumatico, abuso de sustancias toxicas,
victimas de violacién sexual, entre mas atenuantes, la muestra con la que se
trabajé fueron mujeres a quienes les fue practicada una cesaria, en edades
comprendidas entre los quince y veinticinco afos, internadas en el area de
maternidad labor y parto del Hospital Nacional de Amatitlan.
Se considerd necesario que el lector de este trabajo conociera tanto los
beneficios que la lactancia materna tiene para la madre como para el neonato,
asi como los resultados obtenidos en la investigacion de campo la cual da y
conocer otras causas ademas de las antes mencionadas que fueron detonantes

en las madres para rechazar la lactancia materna del bebé.



CAPITULO |
INTRODUCCION

El Hospital Nacional de Amatitlan cuenta con los siguientes servicios: pediatria,
recién nacidos, medicina de mujeres, medicina de hombres, cirugia de mujeres,
cirugia de hombres, ginecologia, maternidad, labor y partos, ésta ultima area es

en la cual se realiz0 la investigacién a pacientes que se les practicd una cesarea.

Durante tres afios de la practica psicolégica en dicha institucion se tuvo
oportunidad de trabajar con mujeres que estaban en el area de maternidad en
proceso de recuperacion, en algunos casos fue necesaria una evaluacion
psicoldgica requerida por el médico para indagar por qué la madre no deseaba

dar de mamatr.

Por lo observado en los afios de practica se tomo6 la decision de hacer una
investigacién sobre las “Causas psicoldgicas que presenta una mujer en su
psiquismo como resistencia a la lactancia materna del recién nacido”
indagar si los motivos podian ser influidos por conflictos con la pareja,
ambientales, relacion con la madre, si era un bebé deseado, el momento de la
concepcion o problemas psicopatoldgicos, algo emocional que impulsara a estas

mujeres a rechazar la lactancia materna.

Para realizar el trabajo se conté con una muestra de diez mujeres internas
dentro del &rea de maternidad a las que se les practicd cesérea y que no dieron
de mamar. Se implementaron técnicas e instrumentos para darle respuesta a las
interrogantes planteadas en la investigacion, las cuales proyectaron que no
habia conflictos con la progenitora de la madre, ni conflictos con la pareja, no
eran victimas de violencia intrafamiliar, no presentaron psicopatologias que
fueran causa al rechazo a la lactancia materna, pero las diez mujeres revelaron
tener problemas con la figura paterna, problemas de inseguridad, sentimientos

de culpa en el pasado y pocas metas.



1.1Planteamiento del problema

Durante la realizacién de la practica psicolégica dentro del Hospital Nacional de
Amatitlan, se tuvo la experiencia de trabajar en el area de maternidad, con
algunas de las madres que se negaban alimentar a su hijo recién nacido con
leche materna justificando su rechazo por diferentes causas, entre las mas

comunes esta el decir que no tienen leche, o que el neonato no acepta el pecho.

Estas mujeres en el proceso de asumir el papel de madres sabian que la
lactancia materna es mejor que las férmulas existentes en el mercado, ignorando
gran parte de los beneficios que tiene la lactancia materna como: disminucion
de las hemorragias postparto, facilidad de recuperar el peso, estimula la
contraccion de la matriz para eliminar los residuos que quedan en ella, a largo
plazo disminuye el riesgo de padecer cancer en los senos, ovarios, 0osteoporosis
y diabetes tipo Il en la edad adulta. Asi mismo de lo importante que es para el
desarrollo fisico del nifio ya que aporta defensas a su organismo, reduce el
riesgo de padecer enfermedades infecciosas, alergias, y otras. Emocionalmente
crea un vinculo afectivo sano entre ambos, dando como resultado un nifio mas
seguro.

En la institucion se trabajéo con madres que no desean amamantar a su hijo, al
ser entrevistadas, ellas refieren diferentes motivos, por ejemplo que no tienen

produccion de leche, que el recién nacido no acepta el pecho, tienen mucho



dolor debido al parto y raras son las mujeres que dicen que no quieren que se
les arruine el busto o que en realidad no les gusta dar de mamar.

Algunas de las madres que se niegan a alimentar a sus hijos con leche materna,
coincidian con factores que pueden influir emocionalmente para la negativa a la
lactancia, entre los cuales se destacan problemas conyugales, la forma en que
fue concebido el neonato, si fue planificado, si es un embarazo deseado, que
representa la llegada del nuevo ser a la vida de los padres desde el punto de
vista econdmico, la cantidad de hijos que ya tienen, el sexo si esperan un nifio o
una nifia, la salud fisica de la madre, el estado civil, si son madres solteras,
divorciadas, separadas, la escolaridad, analfabetismo, el apoyo de la familia y
el mas importante la manera que fue criada la madre.

Los rasgos que fueron identificados en la poblacion atendida durante la practica
psicoldgica eran mujeres introvertidas, negativas, reflejaban tristeza, descuido en
su arreglo personal, falta de interés en recibir informacion sobre los beneficios de
la lactancia materna, sumision y relaciones ambivalentes con el padre o con la
madre o ambos.

Por todo lo anterior se tomo la decisidbn de realizar la investigacion de las
“Causas psicoldgicas que presenta una mujer en su psiquismo como resistencia
a la lactancia materna del recién nacido”.

A través de técnicas como la observacion, la entrevista, e instrumentos como el

test de SACKS, se recolecté informacion especifica de la madre y su entorno.



Segun la teoria psicoanalitica los conflictos no resueltos en una persona, pueden
ser la razdn del comportamiento o reacciones en determinadas situaciones.

La madre es la persona clave en la formacion del vinculo afectivo, segun la
teoria del apego, el nifio reacciona de manera negativa cuando la madre se
ausenta y deja al nifio por un largo tiempo, esto puede provocar en el neonato
tristeza, cllera, y ansiedad. Del mismo modo un nifio pequefio tiene la tendencia
instintiva a buscar la proximidad de su madre, pero si cada vez que él la busca
ella le da diferentes muestras de rechazo (le rifie, le critica, se burla de él, le
pega) terminara modificando esa tendencia y optard por arreglarselas solo, e
incluso es probable que se aleje de ella, cuando se encuentre en un estado
emocional negativo. Las experiencias de separacién con la madre, el padre o las
personas cercanas en el cuidado del nifio, que son figuras de apego, las
experiencias de pérdida afectiva importantes y las amenazas de abandono o
separacion son variables relevantes a la hora de desviar al sujeto del camino
Optimo de desarrollo.

La madre orienta al nifio en fase de crecimiento, en el espacio y en el tiempo, le
proporciona un entorno con unas caracteristicas determinadas, y permite la
satisfaccion de algunos impulsos mientras restringe otros. En términos
psicoanaliticos la madre funciona como el ego y el superego del neonato.
Gradualmente el nifio madurara y formara el ego y el superego, a medida que lo
hace, su progenitora le transfiere esas competencias. Se trata de un proceso

lento, sutil y continuo.



Usando de nuevo palabras de los propios psicoanalistas, la madre actia durante
la primera infancia como un organizador psiquico de la mente inicial e
indiferenciada de su hijo.

Si el nifio busca la proximidad y contacto con la madre, proteccién, cuidados
fisicos y emocionales, cuando se siente en peligro, asustado o amenazado, de
acuerdo a la respuesta que la madre tiene, esto marcara la vida de este individuo
durante toda su existencia. Si una madre fue privada de un apego seguro, no
tuvo estas experiencias positivas en su vida, tiene grandes posibilidades de
repetir este patron de crianza, ésta podria ser una de las razones principales por
la que una mujer rechace la lactancia materna.

“Segun el psicoanalisis las represiones parte del “yo”, las cuales han de quedar
excluidas, no solo de la conciencia, sino también de las demas formas de
eficiencia y actividad, asi como ciertas tendencias animicas. El conjunto de estos
elementos, excluidos por la represion, se sitia frente al “yo” en el analisis, labor
en la cual se plantea el problema de suprimir las resistencias que el “yo” opone a
todo contacto con lo reprimido™”.

Existe, en efecto, la diferencia de que para llevar a la consciencia una
representacion inconsciente es preciso crear antes miembros de enlace, cosa
innecesaria en las sensaciones, las cuales progresan directamente hacia ella.
Es obvio que la relacién estrecha entre una madre y su hijo también traerd

consigo todas aquellas experiencias anteriores vividas por una mujer, “no se

! Freud, Sigmund, “El yo y el ello y otros escritos de metapsicologia”, (2000)., pp.: 7-10



puede dar lo que nunca se ha tenido...”... 0 sea no puede una mujer darle a un
hijo amor si ella no se sinti6 amada, es posible que ella trate de darle a su hijo
afecto, pero en ocasiones este afecto puede ser inadecuado al momento de
manifestarselo a su bebé. Se sabe que no todos los seres humanos
reaccionamos igual ante un mismo estimulo, hay madres que pueden dar amor,

afecto y cuidados a su hijo aunque ella no los haya tenido.

Freud en su teoria del psicoanalisis enfatiza que los seres humanos actuan
protegiéndose inconscientemente con mecanismos de defensa que tienen su
origen en conflictos no resueltos que se proyectan en las diferentes formas ante
situaciones determinadas.

Segun el psicoandlisis los conflictos no resueltos repercuten en las diferentes

formas de reaccionar de los seres humanos.

A través de la presente investigacion se encontré6 respuestas a las siguientes
preguntas:

¢, Qué tipo de vinculo afectivo materno-filial presenta la madre del recién nacido?

¢, Qué psicopatologias podrian desarrollarse en la madre que pueda inducirla al
rechazo a la lactancia materna?
¢,Como influyen los problemas de pareja y familiares en la madre para rehusarse
al amamantamiento de su hijo?
¢El negarse a dar de mamar, podria ser consecuencia del rechazo inconsciente

de la madre hacia el recién nacido?



1.2MARCO TEORICO

1.2.1 Teoria del Psicoanalisis

La presente investigacion se fundamenté en la teoria psicoanalitica, la cual
afirma que los conflictos no resueltos pasan al inconsciente, pero que se
manifiestan en su vida presente. Las causas psicologicas del psiquismo, que
puede impulsar a una mujer a rechazar el amamantamiento de su hijo, podria ser

segun la teoria psicoanalitica conflictos no resueltos en la madre.

La actitud de los padres hacia el nifio esta influida en gran parte por el grado de
satisfaccion y de conformidad que han logrado obtener en sus propias vidas. “No
es raro que la madre trasplante a la relacion con su hijo los conflictos no
resueltos que surgieron en la relacion con sus propios padres, especialmente
con la madre. Las hostilidades y los resentimientos que provienen de tal fuente,
pueden formar parte de la penosa relacién con su hijo y ejercer un efecto nocivo
sobre el crecimiento y desarrollo social y emocional del nifio” Lawrence C. Kolb

(p.780-781)

“En términos psicoanaliticos, el periodo de la lactancia se denomina etapa oral.
El hecho de mamar no solo alivia la incomodidad del hambre, sino también es
una fuente de seguridad y satisfaccion” Lawrence C. Kolb (p.78).

De acuerdo con la autora Melanie Klein, la comida es simbolo de amor, segun la
teoria, desde el primer momento que el nifio ve a la madre, éste empieza a

asociarla como el objeto de amor, ya que por medio del amamantamiento, se da



el acercamiento, caricias, y satisfaccion. Se puede decir entonces que si la
comida es simbolo de amor, también puede ser simbolo de vida, ya que el ser
humano necesita del alimento para vivir, si esto es asi, entonces ¢ por qué una
madre se niega a amantar a su hijo? si no existe ninguna razén fisica o biol6gica
gue lo impida, se podria pensar que inconscientemente o0 consciente en algunos
casos, esta rechazando a su hijo.

Es conveniente previo a profundizar en este tema de investigacién, el describir
una serie de conceptos que son primordiales y necesarios para la comprension

de los topicos relacionados con la misma.

Psiquismo

El término “Aparato psiquico”, fue utilizado por la teoria freudiana los cuales son
conceptos fundamentales con la que Freud intenté explicar el funcionamiento
psiquico humano, postulando la existencia de un aparato psiquico que tiene una
estructura particular. Sostuvo que este aparato esta divido en tres instancias, EL
ELLO, EL YO Y EL SUPERYO, que sin embargo comparte funciones y no se
encuentran separadas fisicamente.

Para Freud “EL ELLO”, es la parte primitiva, desorganizada e innata de la
personalidad, cuyo Unico propésito es reducir la tension creada por pulsiones
primitivas relacionadas con el hambre, lo sexual, la agresién y los impulsos
irracionales. Comprende todo lo que se hereda o esta presente al nacer, se

presenta de forma pura en nuestro inconsciente. “EL YO”, tiene como fin cumplir



de manera realista los deseos y demandas del ello con el mundo exterior, a la
vez conciliandose con las exigencias del supery6. El YO evoluciona segun la
edad y sus distintas exigencias del ELLO actuando como un intermediario
contra el mundo externo. El YO sigue el principio de realidad, satisfaciendo los
impulsos del ELLO de una manera apropiada. “SUPERYQ”, es la parte que
contra resta al ELLO, representa los pensamientos morales y éticos recibidos de
la cultura. Consta de dos subsistemas: la conciencia moral y el ideal del yo. La
conciencia moral se refiere a la capacidad para la autoevaluacién, la critica y el
reproche. El ideal del yo es una autoimagen ideal que consta de conductas
aprobadas y recompensadas.

El psiquismo es la estructura mental de la persona, son todas las caracteristicas
inherentes que hacen Unico a un individuo. El psiquismo es el que interpreta,
segun Freud, lo que percibe de acuerdo a su formacién, ya que todos los
individuos interpretan de diferente manera lo que los rodea. Este funciona como
regulador entre la energia interna y las energias externas del ambiente.

El psiquismo se podria decir que es la manera de actuar de una persona de
acuerdo a sus ideas, pensamientos, percepciones e interpretaciones, que se van
formando de acuerdo a las experiencias vividas, tanto positivas como negativas,
estas se interrelacionan entre ellas en sus diferentes instancias, que a la vez
forman una estructura, que son el consciente, preconsciente e inconsciente de

cada individuo, al inconsciente es al que mas énfasis da el psicoandlisis.



“La diferenciacién de lo psiquico en consciente e inconsciente es la premisa
fundamental del psicoandlisis. Le permite, en efecto, llegar a la inteligencia de
los procesos patoldgicos de la vida animica, tan frecuentes como importantes, y
subordinarlos a la investigacion cientifica. O dicho de otro modo: el psicoandlisis
no ve en la conciencia la esencia de lo psiquico, sino tan sélo una cualidad de lo
psiquico, que puede sumarse a otras o faltar en absoluto.

Ser consciente, es en primer lugar, un término puramente descriptivo que se
basa en la percepcion mas inmediata y segura. La experiencia nos muestra
luego que un elemento psiquico (por ejemplo, una percepcion) no es, por lo
general, duraderamente consciente. Por el contrario, la consciencia es un estado
eminentemente transitorio. Una representacion consciente en un momento dado
no lo es ya en el inmediatamente ulterior, aunque pueda volver a serlo bajo
condiciones facilmente dadas. Pero en el intervalo hubo de ser algo que
ignoramos. Podemos decir que era latente, significando con ello que era en todo
momento de tal intervalo capaz de conciencia. Mas también cuando decimos que
era inconsciente damos una descripcion correcta. Los términos <inconsciente> y
<latente>, <capaz de conciencia>, son, en este caso, coincidentes”.

“Hemos llegado al concepto de lo inconsciente por un camino muy distinto, esto
es, por la elaboracién de cierta experiencia en la que interviene la dindmica
psiquica. Nos hemos visto obligados a aceptar que existen procesos 0
representaciones animicas de gran energia que, sin llegar a ser conscientes,

pueden provocar en la vida animica las mas diversas consecuencias, algunas de
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las cuales llegan a hacerse conscientes como nuevas representaciones. La
teoria psicoanalitica afirma que tales representaciones no pueden llegar hacer
conscientes por oponerse a ellos cierta energia, sin la cual adquiririan completa
conciencia, y se verian entonces cuan poco se diferenciaban de otros elementos
reconocidos como psiquicos. Esta teoria queda irrebatiblemente demostrada por
la técnica psicoanalitica, con cuyo auxilio resulta posible suprimir tal energia y
hacer conscientes dichas representaciones. El estado en el que estas
representaciones se hallaban antes de hacerse conscientes es el que se conoce
con el nombre de represion y se afirma advertir durante la labor psicoanalitica la
energfa que ha llevado a cabo la represion y la ha mantenido luego?”.

“Asi pues, el concepto de lo inconsciente tiene como punto de partida la teoria
de la represién. Lo reprimido es para sujeto el prototipo de lo inconsciente. Pero
se ve que se presentan dos clases de inconsciente: lo inconsciente latente,
capaz de conciencia, y lo reprimido, incapaz de conciencia. El mayor
conocimiento de la dindmica psiquica ha de influir tanto en la nomenclatura como
en la exposicion. A lo latente, que solo es inconsciente en un sentido descriptivo
y no en un sentido dinamico lo se le preconsciente, y reservamos el nombre de
inconsciente para lo reprimido, dinAmicamente inconsciente. Tiene pues tres
términos: consciente (Cc.), preconsciente (prec.) e inconsciente (Inc.) cuyo

sentido no es ya puramente descriptivo. Se supone que lo Prec., se halla mas

’ Freud, Sigmund, “El yo y el ello y otros escritos de metapsicologia”, (2000)., pp.: 7-10
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cerca de lo Inc., que de lo Cc., y como se califica de psiquico a lo Inc., se puede
extender sin inconveniente alguno este calificativo a lo Prec., latente®".

1.2.2 Lactancia materna

Es la alimentacién con leche del seno materno, el alimento perfecto para el bebé
es la forma ideal de aportar a los nifios pequefios los nutrientes que necesitan
para un crecimiento y desarrollo saludable. Préacticamente todas las mujeres

pueden amamantar, siempre que dispongan de condiciones fisicas adecuadas.

La OMS recomienda el calostro (la leche amarillenta y espesa que se produce al
final del embarazo) como el alimento perfecto para el recién nacido, y su
administracion debe comenzar en la primera hora de vida. Se recomienda la
lactancia exclusivamente materna durante los primeros 6 meses de vida.

Después debe complementarse con otros alimentos hasta los dos afios.

1.2.3 Beneficios de la lactancia materna para la madre y el recién nacido

Beneficios parala madre

El amamantar a un bebé no solo es la manera perfecta de alimentar su cuerpo y
su alma, sino que también tiene beneficios para la madre, siendo estos:
Segun el Colegio Americano de Obstetricia y Ginecologia “El
amamantamiento extendido reduce el riesgo del cancer ovarico y del

cancer de pecho”.

* |dem Freud, Sigmund, (2000)., pp.: 7-10
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Los nuevos estudios también han encontrado que las mujeres que
amamantan enfrentan un riesgo mas bajo de la diabetes iniciada en la
adultez del tipo 2.

Redice el riesgo de desarrollar osteoporosis mas adelante en la vida.
Inmediatamente después del parto, el amamantamiento acelera la
recuperacion reduciendo la cantidad de sangrado y haciendo el utero
contraerse mas rapidamente de nuevo a su tamafio normal.

La fabricacion de la leche quema hasta 500 calorias adicionales al dia, asi
gue las madres que amamantan consiguen deshacerse del peso adicional
del embarazo, especialmente si ellas amamantan por un periodo
extendido.

Los expertos dicen que la lactancia también parece tener un efecto
calmante en la madre, que puede ser un mecanismo adaptativo para
facilitar la transicion a la vida con un nuevo bebé.

Efecto anti ansiedad y ayudar a promover el vinculo con el nuevo bebé.
Aporte importante en la economia familiar al ahorrarse la compra de leche
de formula y biberones.

No hay que levantarse de la cama durante la noche, para preparar el
biberon.

Por otro lado, los bebés amamantados son muy portétiles, ya que lo Unico

gue hay que cargar cuando sale la madre, es un pafal.
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La lactancia materna se convierte para la madre en una experiencia unica

e inolvidable.

Beneficios para el bebé

Dentro de los beneficios que obtiene el bebé se pueden mencionar:
Prevenir el desarrollo de enfermedades alérgicas.
Reducir significativamente la predisposicion a la obesidad,
Brindar un buen soporte inmunoldgico.
Aportar nutrientes necesarios para un correcto crecimiento y desarrollo en
organos tan importantes como el cerebro y el sistema digestivo
Es de més fécil digestion debido a varios factores, como la acidez
gastrica.
Algunas proteinas especificas de la leche materna son capaces de
destruir bacterias nocivas que protegen al bebé de algunas infecciones
comunes.
Todas las caracteristicas bioguimicas ayudan a que el bebé sea menos
estrefiido tenga menos ataques de diarrea, menos coélicos y menos
regurgitaciones.
La piel de bebé estard mas sana.
Vinculo madre-hijo, es que la lactancia materna brinda al bebé el maximo
de satisfaccion en la boca, lo cual es indispensable para su desarrollo

psicologico, intelectual y emocional.



Menos frecuencia del “sindrome de muerte subita del infante en bebés
amamantados”.

“Han sido identificadas, ademas, defensas (anticuerpos) contra muchas
bacterias (estafilococos, estreptococos, E. Coli, etc.), y contra algunos
virus®”.

1.2.4 Elementos nutritivos de la lactancia materna

Los nutrimentos que forman la estructura cerebral y propician el desarrollo de
habilidades cognoscitivas son el DHA (acido docosahexaenoico), el AA (acido
araquidonico) y el AS (acido sialico), los dos primeros son grasas benéficas que
también se conocen como omega 3 y 6 respectivamente y el AS es un azucar
indispensable para que las neuronas cerebrales transmitan de manera eficaz
informacion entre ellas. Gracias al AS las habilidades de memoria y aprendizaje
se desarrollan con mayor rapidez y eficiencia.

Los prebidticos son una familia amplia de fibras dietéticas y particularmente los
encontrados en la leche materna, reciben el nombre de GOS
(galactooligosacéaridos).

Los prebidticos también son utilizados en el interior del intestino como alimento
de las bacterias benéficas que conforman la flora intestinal. Este tipo especial de
bacterias benéficas ayudan a tolerar mejor las enfermedades gastrointestinales

porque activan el sistema inmune a través del intestino. Se puede decir que este

*Catu Gamez, Pedro, “El recién nacido”, (2011) pp.:26-27
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tipo de bacterias "buenas" activan al sistema inmune y refuerzan su resistencia
frente a las infecciones. Existen diversos tipos de bacterias benéficas pero en
general las mas abundantes son los lactobacilos y las bifidobacterias y en
conjunto reciben el nombre de probidticos.

Asi, los prebioticos (fibras) y los probiéticos (bacterias "buenas") actlan en
conjunto para garantizar una buena digestion y proteccion frente a
enfermedades.

“Otras de las defensas son llamadas inmunoglobulinas, y en la leche materna
las encontramos de todos los tipos aunque de éstos, las principales son la IgA, la
lgG y la IgM y su concentracion es mayor en los primeros dias o sea, en el

5n

calostro™.

1.2.5 Creencias erroneas sobre la lactancia materna

Culturalmente se han adoptado ideas equivocas sobre la lactancia materna,
como que amamantar a un bebé duele, no producen suficiente leche, las
mujeres con pechos pequefios no pueden dar de mamar, los bebés necesitan
tomar de una manera alterna biberén de agua por lo dulce de la leche materna,
la madre con pezén invertido no puede amamantar, la cerveza, la infusion de
anises, comino.....ayudan a producir mas leche, amamantar estropea el pecho,
dar el pecho es una esclavitud, dar el pecho a demanda hace al nifio mas
dependiente, después del afio la leche materna ya no alimenta, cuando se

amamanta no se debe comer frijol, citricos, coles, repollo, esparragos, ajo...... ya

> Catd Gamez, Pedro, “El recién nacido”, (2011) pp.:26-27
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gue pueden producir célicos en el bebé, otra de las creencias es que hay que
espaciar las tomas para dar tiempo a que el pecho se llene, todas estas
creencias y mas han sido heredadas de abuela a madre, de madres a hija y asi
sucesivamente. Todos estos paradigmas se han ido rompiendo ya que
practicamente el organismo de toda las mujer esta dotado para la produccion de
leche suficiente que satisfaga las necesidades del bebé, los malestares fisicos
gue el amamantamiento pueda ocasionar son compensados con amor, atencién
y dedicaciéon que la madre le brinde al bebé creando entre ellos una sincronia
madre e hijo fortaleciendo el vinculo afectivo creado gracias al contacto fisico
gue el amamantamiento brinda.

1.2.6 Influencia de la lactancia materna en el desarrollo cognitivo

Varios estudios realizados confirman gue los nifilos amamantados sobresalen en
pruebas de desarrollo intelectual y motor, en comparacion con los que no lo son.

“Existen posibles explicaciones biolégicas para el vinculo causal entre la
lactancia materna y el desarrollo intelectual. La leche materna contiene acidos
grasos poliinsaturados de larga cadena conocidos por su importancia para el
crecimiento y desarrollo cerebral. Tanto los estudios en animales como en seres
humanos han documentado una correlacién entre los niveles de suero presente
en estos nutrientes y las puntuaciones obtenidas en las pruebas. Se considera

ademas que el contacto fisico Unico entre madre e hijo proporcionado por la

17



lactancia materna conlleva un estimulo psicosocial y un vinculo que
proporcionara beneficios para el desarrollo®”.
1.2.7 Problemas fisicos y enfermedades que podria ser obstaculo para
amamantar.
Son relativamente pocas las causas por las que se habria de evitar la lactancia
materna. Las contraindicaciones o problemas fisicos “transitorios” mas comunes
son las fisuras o grietas del pezdn vy las infecciones (mastitis) del seno materno;
estas situaciones no merecen la supresion total de la lactancia materna. En
caso de fisuras o grietas muy dolorosas se puede suspender en forma transitoria
por uno, dos o tres dias y en caso de infeccion se suspende temporal o
permanente si el ginecélogo lo estima conveniente.
Las contraindicaciones “permanentes” 0 que impiden la lactancia materna son
enfermedades graves como hemorragias severas, tuberculosis, desnutricién
grave y VIH. En ocasiones las madres siguen tratamientos o toman
medicamentos especiales, en estos casos debe suprimirse la lactancia materna.
Otras contraindicaciones pueden ser que el bebe tenga intolerancia a la lactosa
0 con succion débil por lesion cerebral, prematurez, malformaciones graves del
corazén o también de la boca, galactosemia que una enfermedad enzimatica que
se caracteriza por la imposibilidad de que el organismos metabolice el azlcar
simple (galactosa) debido al mal funcionamiento de una enzima, “galactosa-1-

fosfato transferesa”.

®Dr. Lutter, Chessa, Asesora Regional OPS para Alimentacion y Nutricidn, (2011)
http://www.paho.org.sspanish/AS/FCH/BOBcontentsl.pdf
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1.2.8 Ventajas Psico-afectivas de la lactancia materna

En este aspecto se puede decir que en el momento que la madre decide
alimentar al bebé, empieza a demostrarle a través del acto su afecto, amor y
cuidado. El infante se siente protegido, amado y complacido ya que como dice
Melanie Klein el nifio empieza a ver a la madre como el objeto de satisfaccion. El
primer rostro que el nifio reconoce es el de la madre el cual es para él un rostro
de amor. Durante el tiempo que el infante es amantado, se crea una relacién
reciproca donde se intercambian muestras de amor, por medio del contacto, con
gestos, y palabras.

Esta etapa es fundamental en el desarrollo del nifio, ya que aqui empezara como
dice Erickson la confianza o desconfianza, dependiendo de lo vivido, el nifio
empezara a confiar en las personas que lo rodean y a sentirse protegido en su
medio ambiente, ademas de desarrollarse aca la confianza basica.

Las ventajas de esta relacidbn son positivas, dard al infante la seguridad
emocional que necesita para ser un nifio confiado, inteligente, que puede
relacionarse socialmente sin temor hacer rechazado.

Apego

“El apego es, una clase especifica de vinculo dentro del conjunto general de los
vinculos afectivos, que constituye una union afectiva intensa, duradera, de
caracter singular, desarrollada y consolidada entre dos personas, por medio de
su interaccion reciproca. Una vez establecida, promueve la busqueda y

mantenimiento de proximidad con la figura de apego, con la finalidad de obtener
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los cuidados y proteccidon necesarios para lograr una sensacion de seguridad y
bienestar, tanto fisico como psicolégico”.’

El apego es el vinculo emocional que desarrolla el nifio con sus padres (o
cuidadores) y que le proporciona la seguridad emocional indispensable para un
buen desarrollo de la personalidad. La tesis fundamental de la Teoria del Apego
es que el estado de seguridad, ansiedad o temor de un nifio es determinado en
gran medida por la accesibilidad y capacidad de respuesta de su principal figura
de afecto (persona con que se establece el vinculo).

El vinculo primario entre la madre y el nifio también parece ser una forma de
apego que aprende independiente de lo que el nifio adquiere a través del
contacto.

“El apego visto por diferentes tedricos llegan a la conclusion que el apego va a
unir a la madre y al bebé dependiendo de la estructural del vinculo madre e hijo,
asi el psicoanalisis, considera el apego como una manifestaciéon del instinto
sexual. El bebé dirige la libido hacia quién le proporciona placer, al satisfacer las
necesidades primarias™.

De acuerdo a la teoria del apego, este puede ser negativo o positivo, influyendo
en la personalidad de un individuo, en que éste seguro o inseguro. El tipo de
apego en una madre puede ser determinante en la manera en que ésta tratara a

su hijo, pues los patrones de crianza son aprendidos y por lo tanto pueden

repetirse.

7 Ainsworth, Mary, “Vinculaciones afectivas”, (2010), p.: 128
8 Idem, Ainsworth, Mary p.: 128
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La clasificacion tradicional del apego infantil segun Mary Ainsworth

“Apego seguro (tipo B)
Se caracteriza porque aparece ansiedad de separacion y reaseguramiento al
volver a encontrarse con el cuidador, se caracteriza por la confianza en el
cuidador.

Apego ansioso-evitativo (tipo A)
Es interpretado como si el nifio no tuviera confianza en la disponibilidad del
cuidador, muestra poca ansiedad durante la separacion y un claro desinterés en
el posterior reencuentro.

Apego ansioso-ambivalente (tipo C)
El nifio muestra ansiedad de separacion, pero no se tranquiliza al reunirse con el
cuidador, parece que hacer un intento de exagerar el afecto para asegurarse la
atencion.

Apego desorganizado/desorientado(tipo D)
Se considero que aquellos nifios que o entraban dentro de ninguna de las
categorias anteriores™.
Vinculo madre — hijo
Kennell y Klauss (1976) introdujeron el término vinculo maternal para referirse a
la inversion emocional que la madre hace en su hijo. Posteriormente se fue
completando esta definicién, afiadiendo que su funcion era asegurar que la

madre estuviera cerca de su hijo procurandole los cuidados necesarios, y que se

° |dem Ainsworth, Mary, (2010) pp.: 128 - 135.
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caracterizaba por la manifestacién de un conjunto de conductas bien definidas,
enraizadas, biolégicamente en los circuitos neurales subyacentes a las
emociones y las motivaciones. Rubin (1975, 1984, citado en Mercer, 2004)
afiade “gue el vinculo de una madre hacia su hijo y la formacién de una identidad
maternal son coordenadas interdependientes del mismo proceso”.

El vinculo afectivo que forman el padre o la madre con sus hijos requiere
implicacion emocional, calidez, sensibilidad e intimidad.

Esta union que forma la madre con el hijo, inicia desde el momento de la
concepcion, si es un nifio deseado y los padres son personas emocionalmente
estables, podran demostrarle al nifio su amor, dia a dia con sus actitudes,
palabras y dedicaciones. Que el nifio no haya sido planeado no significa que no
sea deseado o bien recibida su llegada, cada palabra que los padres dicen el
nifio sabe percibirla con el sentimiento o significado que esta lleve, pues muchas
veces en nombre de la educacion o correccion hacia el infante se agrede
lastimando sus sentimientos, lo que tendra como consecuencia a corto y largo
plazo, conflictos no resueltos, llevados al inconsciente. Muchas de estas
agresiones inician desde el vientre, lo que se convierte en un ambiente normal
para el infante, desarrollando una personalidad conflictiva. Estos conflictos
vuelven a repetirse en la mayoria de los casos y la madre que no desarrollé un
apego seguro con su madre, repetira esta relacién con su hijo, sin saber en

muchos casos porque reacciona de determinada manera con el infante.
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1.2.9 Factores biopsicosociales que impiden la lactancia materna

Factor biolégico

Describe las caracteristicas y los comportamientos de los organismos.

Dentro de los componentes bioldégicos que impiden la lactancia, estan las

enfermedades que puede presentar la madre como:

Enfermedades que requieran tratamientos con agentes de quimioterapia,
antimetabolitos e isétopos radiactivos terapéuticos.

VIH / SIDA

pezon invertido

Psicosis post-parto

Esquizofrenia

Desnutricibn materna severa

Factores psicoldgicos

Esta integrado por pensamientos, emociones y conductas. Son disposiciones
personales las cuales tiene una carga afectiva que lucha por satisfacer
necesidades tales como ser alimentado, tendencias sexuales, necesidad de
amar y ser amado, pertenencia, necesidad de atencion.

Hay personas que les toca experimentar algin suceso o varios dificiles en su
vida, al punto que a la hora de asimilarlos no sabe cémo hacerlo y puede
causarle serios dafos en su psiquismo, reflejando actitudes que se salen de los

rangos normales, por ejemplo:
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Una mujer que es violada y de este suceso queda embarazada, la
reaccion de rechazo ante el bebé y todo lo que esto implique sera normal
por lo vivido, pero no aceptado por el medio que la rodea ni por ella
misma. Esto como consecuencia tendra una interpretacion incongruente
entre sus pensamientos y sus actitudes, entre sus creencias y su
comportamiento, y como resultado un impacto severo en ella y un juicio
de los demas hacia ella.
Embarazo no es deseado, por varias razones como por ejemplo:

» Es abusada fisicamente y emocionalmente por su conviviente.

= No cuenta con el apoyo de su familia.

= Abandono por el padre del hijo que espera.

= Nivel socioeconémico bajo.
Victima de rechazo de la madre.
Trastorno de estrés postraumatico (TEPT)”, el cual puede presentarse
dentro de las 24 a 48 horas después de un parto dificultoso,
predominando la ansiedad asociado con pesadillas e imagenes frecuentes
de la experiencia traumatizante durante el parto.
Depresidn post-parto

Puede ser una compleja combinacion de sintomatologia desde cambios
fisicos, emocionales y conductuales que van acompafados de tristeza y

llanto llegando a convertirse en un trastorno del estado de animo.



Factores sociales

Es todo lo que rodea y se integra de manera colectiva influyendo en cada
individuo de manera diferente, se pueden mencionar la familia, la escuela, los
amigos, los pares, la comunidad, etc. Pueden condicionar una situacion,
volviéndose los causantes de diferentes comportamientos.

Los factores sociales influyen para que las madres opten por no amamantar al
bebé. El diario vivir lleva a decidir el cambio de una necesidad por otra, una de
las razones comunmente aceptada es la declinacién de la lactancia materna por
la incorporacion de la mujer al trabajo; la ignorancia, la educacion, y la economia
pueden ser factores de peso al momento de que muchas mujeres decidan no
amamantar al infante.

Abuso de sustancias toxicas en la madre

El consumo y la dependencia de sustancias, es un serio problema de la sociedad
actual con una tasa de mortalidad alta, tanto de la madre como del feto. La
facilidad con la que se consigue las sustancias toxicas ilicitas con lleva a una
incidencia que va en aumento de madres en estado de gestacion como
consumidoras y por ende a un aumento de recién nacidos afectos por dicho
consumo.

Aungue no se tienen patrones especificos de anomalias congénitas, se
considera que el abuso de drogas, en general, implica mayor riego de desenlace
anomalo del embarazo, por un incremento del riesgo de malformaciones

congénitas, debido a la probable teratogénesis de algunas sustancias o de la
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morbilidad perinatal afectando el crecimiento fetal o el normal desarrollo del
embarazo. También existen posibles repercusiones a largo plazo en la
capacidad de aprendizaje y comportamiento de los nifios expuestos intradtero,
es por ello que todo embarazo donde se tenga consumo de sustancias téxicas
debe ser considerado y tratado como de alto riesgo, tomando las medidas
oportunas para lograr que las pacientes se alejen de éstas practicas, apoyadas
por un equipo multidisciplinario, idealmente antes del inicio del embarazo, lo que
implica la adopcion de medidas de informacion y concientizacion de las mujeres
en edad fértil y de apoyo durante el embarazo y la lactancia para el abandono de
la dependencia.

Son multiples los factores que convierten el embarazo de la mujer consumidoras
en un embarazo de alto riesgo por un lado el consumo de alcohol, tabaco y
sustancias toxicas ilicitas; una poblacion de nivel socioeconémico Yy cultural
bajo, con condiciones de vida muy precarias; ademas de una falta de control pre
y post natal.

Por otra parte, los lactantes de madres con un problema de consumo de drogas,
pueden presentar un sindrome de abstinencia neonatal que requiera tratamiento,
estan expuestos a un mayor riesgo de sindrome de muerte subita del lactante vy,
posteriormente, a una disminucion del logro de las metas del desarrollo, ya sea
por un efecto directo del consumo de drogas o como resultado de los factores

ambientales y del estilo de vida asociados con su uso.
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Madres adolescentes

Las madres adolescentes, pueden negarse a la lactancia materna, por su
inmadurez y por el temor a que su figura se arruine, temen que el busto se les
arruine. La modernidad y la falta de informacion hacen que tomen decisiones
equivocadas.

El embarazo en adolescentes ha aumentado en forma notable en épocas
recientes. Es una época de cambio en todos los ambitos, social, psicolégico,
sexual y fisico convirtiéndose estos en espacios abierto listo y presto para todo
tipo de problematica. Una de las razones que explica el aumento de los
embarazos en adolescentes es el hecho que el crecimiento de la poblacién
sexualmente activa no se ha acomparfado del aumento en la educacion sexual.
Entre las consecuencias de que haya una elevada proporcion de adolescentes
sexualmente activos, se encuentra la aparicion de un problema de salud publica:
el embarazo. Las madres que son adolescentes, al ser una poblacion todavia en
periodo de formacién (fisica, emocional y sociocultural) deben dar un paso
forzado hacia la madurez. Ademas, la maternidad no deseada en la
adolescencia es un problema de salud personal, familiar y social, con

consecuencias a largo plazo para la adolescente y la familia.

Dentro de las reacciones emocionales mas frecuentes se puede mencionar
como primera reaccion la negacién, negandose a admitir el problema, la mayoria

de jévenes adolescentes no desean tener al bebé siendo una situacion dificil de
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aceptar, llevandolas a tomar decisiones sobre el embarazo provocandoles serios
conflictos emocionales, es muy frecuente en ellas sentimientos de culpabilidad,
pérdida de autoestima, anorexia, tristeza y depresioén, siente miedo e inseguridad
ante la nueva situacion que estan por afrontar dejando atras de una forma
brusca la adolescencia para sumergirse en el mundo de los adultos para el cual
aun no estan preparadas teniendo que asumirlo con responsabilidad y valentia, a
la vez tiene el temor a ser juzgas y criticadas por la situacion tan dificil que estan
atravesando.

El embarazo y el parto de una adolescente son de alto riesgo. La probabilidad de
gue surjan complicaciones es mayor cuanto menor es la edad de la embarazada.
También es mayor si existe una deficiente nutricion que con frecuencia es
escasa en vitaminas, minerales que afectan tanto a la madre como al bebé.
Violencia familiar

Comprende todos aquellos actos violentos, desde el empleo de la fuerza fisica,
hasta golpes, acoso o la intimidacién, que se produce en el seno de un hogar y
gue perpetra, por lo menos a un miembro de la familia contra algun otro familiar.
Uno de los temas mas controversiales es la violencia que vive la mujer. La
violencia que enfrentan muchas madres es fisica y psicoldgica, esta ultima es
cualquier acto u omisién que dafie la estabilidad emocional, que puede consistir
en: negligencia, abandono, descuido reiterado, celotipia, insultos, insultos,
humillaciones, devaluacion, marginacion, indiferencia, infidelidad, comparaciones

destructivas, rechazo, restriccion a la autodeterminacion y amenazas la cuales
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conllevan a la victima a la depresién, al aislamiento, a la devaluacion de su
autoestima por parte de sus conyuges, padres, tios o familia politica. Al
momento de concebir al bebé muchas madres son victimas de violacion,
agredidas o sometidas a una serie de abusos, verbales y fisicas, sin ningun tipo
de consideracion. Estas situaciones pueden afectar de manera directa el
psiquismo de la madre, reaccionando esta contra el infante que esta por nacer o
gue ya nacid. La madre se rehlsa amamantar a un hijo que posiblemente le
recuerde la manera brutal o las circunstancia en que fue concebido. Aunque
sabe que el niflo no tiene la culpa de nada, su rechazo es la forma de proyectar
su enojo en contra de lo que representa amamantar a su hijo, violentando de
esta manera su protesta en contra de todo lo que la rodea.

Hay que recordar que no se puede dar algo que no se tiene o de lo que se ha
sido privado, el amor, los buenos tratos, el respeto, la proteccion, la seguridad
son experiencias que a través del proceso de vivirlas se aprende a recibir y a
devolver, pero en la mayoria de los casos las madres que son victimas de
violencia, repiten estos patrones de crianza, que se vuelve un circulo, pues no es
capaz de darle a su hijo lo que ella tanto ha deseado.

La teoria psicoanalitica hace referencia de lo que es la transferencia en
emociones que tienen su origen en conflictos que se relegan a lo mas profundo
del inconsciente, estas situaciones se vuelven resistentes a su realidad, una
mujer puede saber que no le da a su hijo la atencidén que necesita, pero no saber

porque es que actla asi, la negacion puede ser uno de los mecanismos de
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defensa que mas se utilicen en estos casos asi como la proyeccion de palabras
gue contradicen lo que su forma de actuar hace.

La violencia familiar puede ser tomada como el factor social que impide que una
madre deseé amamantar a un hijo, el cual necesita de ella, para sobrevivir,
cuando en muchos casos ella es la primera que no desea que él viva, ya que

tampoco ella ama la vida.

1.3 Delimitacién

En la realizacién de la investigacion se entrevistaron a diez mujeres que se
encontraban en el area de maternidad labor y parto del Hospital Nacional de
Amatitlan.

La muestra fue tomada de mujeres a las cuales les fue practicada una ceséarea
ya que la estadia dentro del nosocomio es de dos a tres dias aproximadamente,
contando con tiempo suficiente para realizar la guia de observacion, entrevistas
semi estructurada y test de SACKS para adultos.

La poblacion muestra eran residentes del municipio de Amatitlan, Villa Nueva, y
de aldeas aledafas a esté.

El trabajo de campo se fue realizado durante el mes de junio y julio del dos mil
trece, presentandose las practicantes dos horas diarias tres veces por semana
durante el mes.

Los factores que se investigaron fueron problemas emociones en el psiquismo

de la mujer como resistencia a la lactancia materna.
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CAPITULO II

TECNICAS E INSTRUMENTOS
2.1 Técnicas y procedimientos de trabajo:
Se utilizé una guia de observacién que se realizdé con el proposito de ver el
comportamiento de las madres internadas dentro del area de maternidad al
momento de amamantar a sus hijos y de ser entrevistadas. Para la observacion
se evaluaron los siguientes aspectos:
El area de maternidad
Aspecto general de la muestra
Comportamiento de las madres hacia el bebé
Estado de animo
Actitud ante la lactancia materna
Atencion y concentracion al momento de ser entrevistadas.
Entrevista semi-estructurada: se trabajé con las mujeres de la muestra éste
tipo de entrevista teniendo en cuenta que se queria investigar sobre aspectos
directos de la vida de la madre y al mismo tiempo que dieran la opcion de
indagar segun el caso y las respuestas de cada entrevistada.
Este tipo de entrevista semi-estructurada se utilizé con los médicos y enfermeras
del area de maternidad, que de acuerdo a sus experiencias con los casos
atendidos, aportaron elementos importantes para la investigaciéon sobre madres

gue rechazan la lactancia.
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2.2 Instrumentos

Test SACKS para adultos:

El autor de dicho test es Joseph M. Sacks y Sidney Levy, las areas en las que
puede ser aplicado son la clinica, educativa y laboral, es un test proyectivo que
puede ser aplicado de forma individual, auto aplicado y colectiva, se estipula un
tiempo aproximado de treinta minutos.

Para la presente investigacion se aplic6 de una manera individual a la muestra
seleccionada el test SACKS para adulto. Esta dividido por cuatro areas: area de
la familia, area sentimental y sexual, area de las relaciones interpersonales y
area de concepto de si mismo. entre las frases incompletas mas relevantes para
esta investigacion estan las que comprende la actitud frente a la madre, al padre,
unidad de la familia, actitud ante el sexo contrario, temores, sentimientos de
culpa, actitud hacia las propias habilidades, hacia el pasado y metas. Al
momento de abordar a cada una de las mujeres le fueron dadas instrucciones
suficientes para que dieran respuesta a las sesenta interrogantes que conforman
el test, se tomo el tiempo que utilizaban para realizar dicho test, sin ejercer
presion alguna en la toma de decision para contestar cada item.

Hoja de correccidon SACKS para adulto:

Esta hoja de correccién se calific6 en base al juicio clinico tomando en cuenta
factores de respuestas inapropiadas, referencias, estereotipos y manifestaciones

de conflicto.
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La calificacion se baso en la siguiente escala:

0 No hay alteracion significativa en esta area
1 Medianamente alterado

2 Severamente alterado

X Incierto.

2.3 Descripcion de cuadros cualitativos:

Para cada una de las técnicas e instrumentos que se utilizaron en la

investigacion se realizaron cuadros descriptivos.

Para la guia de observacion donde se tomo6 en cuenta el area de maternidad,
instalaciones y equipo con el que cuenta el nosocomio. A la poblacion muestra
se observd su aspecto general, si estaban orientadas en espacio, tiempo y

personay sus reacciones ante el bebé.

Se realizaron cuadros y gréficas para vaciar la informacion de las entrevistas, y
poder analizar cuales fueron las respuestas de cada una de las madres

entrevistadas que dieron a las interrogantes de esta investigacion.

Para la interpretacion del test de SACKS para adultos, se tabul6 la informacién
por medio de cuadros, que, graficados nos dieron porcentajes reflejando datos
exactos de las cuatro areas que dicho test evalla, con cual se interpreta la

informacion recabada de la poblacion muestra.
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CAPITULO 1l
PRESENTACION ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS
3.1 Caracteristicas del lugar
El hospital Nacional de Amatitldn fue ubicado al oeste del centro del municipio,
hacia las faldas de pequefias colinas, gozando de buen aire, un terreno arenisco,
alto y seco. Como consecuencia del crecimiento de la poblacion, el hospital se
ubica casi al centro de la misma, a doscientos (200) metros de la autopista que

conduce de la ciudad capital a la costa sur.

El hospital Nacional de Amatitlan cuenta con los siguientes servicios: pediatria,
recién nacidos, medicina de mujeres, medicina de hombres, cirugia de mujeres,
cirugia de hombres, ginecologia, maternidad, labor y partos, donde fue realizada
la presente investigacion, unidad de quemados, sala de operaciones,
emergencia y consulta externa. Esta institucion da atencion medica a los
pobladores de Amatitthn asi como a los municipios de Villa Nueva, Villa

Canales, San Miguel Petapa, y la costa Sur.

Caracteristicas de la poblacion

La muestra seleccionada fueron mujeres internas en el area de maternidad labor
y parto del Hospital Nacional de Amatitlan, a quienes les fue practicada una
cesaria, las edad estuvieron comprendidas entre los quince y veinticinco afios de
edad, en su mayoria se ubican en un nivel socioeconémico medio bajo, amas de

casay en algunos caso trabajadoras.
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3.2 Presentacion

En la realizaciébn de la presente investigacién fue necesario consultar varias
bibliografias basadas en el psicoandlisis sobre conflictos emocionales que
pueden reflejarse en determinados comportamientos, en el caso de la muestra el

comportamiento del rechazo a la lactancia materna.

El trabajo de campo se dividié en dos fases:

La primera: se inicio con la observacion del lugar y de la poblacion muestra, con
el fin de ver el comportamiento de las madres y su actitud hacia su bebé.
También se observé lo que rodeaba a la madre, como el ambiente interno y el
personal del area de maternidad.

Segunda fase: se entrevistd a la poblacibn muestra, utilizando como técnica la
entrevista semi-estructurada con el fin de tener la opciébn de preguntas
estructuras y abiertas la aplicacion del test de completacion de frases de SACKS
para adultos.

El Test de Completacion de Frases de Sack (Sack Sentence Completation Test o
SSCT) es un instrumento sencillo de usar, clasificado entre las técnicas
proyectivas. Este test esa formado por una serie de sesenta frases incompletas
gue aluden a diversos ambitos de la vida personal, que pueden ser agrupadas
en cuatro areas principales, al interior de cada una de las cuales se exploran

aspectos mas especificos.
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Las cuatro areas y los temas que abarcan son los siguientes:

Area de la familia

Area sentimental y sexual B

Area de las relaciones

interpersonales

Area de concepto de
Si mismo =

Relacién con la madre
Relacion con el padre
Relacion con el ndcleo familiar

Actitud hacia las mujeres

Actitud hacia los hombres

Actitud hacia las relaciones sexuales
Actitud hacia las relaciones sentimentales

Actitud hacia los amigos y pares

Actitud hacia los superiores
Actitud hacia los subordinados

Temores
Sentimientos de culpa
Habilidades

Pasado personal
Futuro
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3.3 GUIA DE OBSERVACION

Resultados guia de observacion

Hospital Nacional de Amatitlan

area de maternidad labor y parto

Guia Descripcion
Area de calor, buena iluminacion, camas tipo catre en mal estado (hundidas en el
maternidad centro), poca ventilacién, sillas plasticas algunas en mal estado

Aspecto general
de la muestra

batas en mal estado, malestar fisico (dolor), palidez fisica, hemorragia post-
parto, despeinadas

Comportamiento
de las madres
hacia el bebé

al entrevistarse se veian felices por el nacimiento de su bebé, atentas,
cuidadosas, bebes limpios

Estado de animo

Pacientes con tono de voz bajo, cansada, adolorida pero emocionada.

Actitud ante la

No desean intentar ponerlo al pecho, quejas de dolor de pecho, no tengo

lactancia leche, quejas de dolor de pezon
materna
Atencién y Durante las entrevistas las pacientes atendian a lo que se les preguntaba de

concentracion al
momento de ser
entrevistadas

manera clara y precisa, demostraron al mismo tiempo interés sobre lo que
platicaba a pesar que tenian un especial cuidado con el bebe que en algunos
caso los tenian en brazos. Las pacientes sabian con exactitud el lugar
donde se encontraban en el Hospital Nacional de Amatitlan.
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3.4 Interpretacion de entrevistas, tablas y graficas

Nivel de escolaridad de madres que asistieron

al Hospital Nacional de Amatitlan
Area de maternidad, labor y parto

Tabla No. 1
Nivel de escolaridad No.
Nivel primario 1
Nivel secundario 1
Diversificado 7
Universitario 1
totales| 10

Nivel de escolaridad de las muestra
entrevistada

H Nivel primario
H Nivel secundario
i Diversificado

H Universitario

Fuente: entrevistas realizadas a pacientes hospitalizadas en el &rea de maternidad

Interpretacion el 70% de las madres tiene una carrera a nivel diversificado, por
gue se infiere que el nivel de escolaridad no pudo ser una causa al rechazo de

amamantar al bebé.



Ocupacion de las madres que asistieron al Hospital

Nacional de Amatitlan

Tabla No. 2
Ocupacion de las madres No.
Trabajadora 5
Ama de casa 4
Estudiante 1
totales| 10

Ocupacion de las madres
entrevistadas

H Ama de casa
H Estudiante

i Trabajadora

Fuente: entrevistas realizadas a pacientes hospitalizadas en el area de maternidad

Interpretacion: el 50% de las madres son trabajadoras, el 40% no, esto
comprueba que ambos casos el trabajo no es un factor que este influyendo en la
decisién de no amamantar en la poblacién muestra.
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Estado civil de la poblacion muestra que asistio al Hospital

Nacional de Amatitlan

Tabla No. 3

Estado civil No.
Soltera 0
Casada 7
Unida 2
Divorciada 1
Totales 10

Estado civil de la poblacion muestra que
asisti6 al Hospital

0%

i Soltera
H Casada
i Unida

H Divorciada

Fuente: entrevistas realizadas a pacientes hospitalizadas en el area de maternidad

Interpretacion: el 70% de las madres muestra eran mujeres casadas, por lo cual
se concluye que el estado civil no es una atenuante para el rechazo a la
lactancia materna.



Informacion relevante recabada en entrevistas semi-

estructuradas
Tabla No. 4
Pregunta si| no | Totales

La relacion con la madre fue buena 8| 2 10
Fue un bebé deseado 9|1 10
Deseaba darle de mamar al bebé 9|1 10
Sabia usted sobre el vinculo afectivo que la lactancia
materna propicia con su bebé 6| 4 10
Cont6 con el apoyo del conyuge durante este embarazo |8 | 2 10
12 -
10 -

8 .

6 .

4 .

Hno
2 .
M si
0 _
Larelacion con Fue un bebé  Deseaba darle Sabia usted Conto con el
la madre fue deseado de mamaral sobre el vinculo apoyo del
buena bebé afectivo que la cényuge durante
Informacién importante lactancia este embarazo
materna
recabada .
| trevista propicia con su
eniaen bebé

Fuente: entrevistas realizadas a pacientes hospitalizadas en el area de maternidad

Interpretacion: La mayoria de las madres deseaban tener al bebé y dar de
mamar, durante el estado de gestacion contd con el apoyo del conyuge y segun
los datos obtenidos durante la entrevista refieren que durante la infancia, nifiez y
adolescencia tuvieron una buena relacién con la madre.
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Razones por las que las madres decidieron no amamantar

Tabla No. 5

Alérgicos a la lactosa 1

Infeccidn post-parto 1

No tenia leche 3

No me gusta dar pecho 2

Ingesta de medicamentos dafinos para

el bebé 2

Por consejos de la abuela no dio de

mamar por tener gripe 1
Totales 10

Razones por las que las madres no
amamantaron

H Alérgicos a la lactosa

H Infeccidn post-parto

i No tenia leche

H No me gusta dar pecho

H Ingesta de medicamentos

dafinos para el bebé

E Por consejos de la abuela
no dio de mamar por tener

gripe

Fuente: entrevistas a pacientes hospitalizadas

Interpretacion: segun los resultados obtenidos las razones predominantes para
no amamantar fueron: el 30% comenté no tener leche, el 20% dijo estar tomando
medicamentos y el otro 20% manifestd que no gustaba dar de mamar.



3.5 Resultados test de SACKS para adulto tablas y graficas,

Resultados test SACKS para adultos

Hospital Nacional de Amatitlan

Area de maternidad labor y parto

DESCRIPCION

SUJETO1

SUJETO 2

SUJETO 3

SUJETO 4

SUJETO 5

SUJETO 6

SUJETO 7

SUJETO 8

SUJETO 9

SUJETO 10

Actitud frente a
la madre

Actitud frente al
padre

Actitud frente a
la unidad de la
familia

Actitud hacia el
Sexo contrario

Actitud hacia
las relaciones
heterosexuales

Actitud hacia
los amigos y
conocidos

Actitud frente a
los superiores
en trabajo o la
escuela

Actitud hacia
las personas
supervisadas

Actitud hacia
los
compafieros en
la escuelay el
trabajo

Temores

Sentimientos
de culpa

Actitud hacia
las propias
habilidades

Actitud hacia el
pasado

actitud hacia el
futuro

Metas
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Resultados generales test de
SACKS para adU|tOS & Actitud frente a la madre

@ Actitud frente al padre

& Actitud frente a la unidad de la familia

B Actitud hacia el sexo contrario

i Actitud hacia las relaciones
heterosexuales

u Actitud hacia los amigos y conocidos

B Actitud frente a los superiores en

trabajo o la escuela

B Actitud hacia las personas
supervisadas

u Actitud hacia los compafieros en la
escuelay el trabajo
ETemores

& Sentimientos de culpa

u Actitud hacia las propias habilidades

3%
3% u Actitud hacia el pasado

e actitud hacia el futuro

kL Metas

Fuente: entrevistas realizadas a pacientes hospitalizadas en el &rea de maternidad

Interpretacion

En los resultados generales del test de Sacks para adultos, las principales areas
afectas de la poblacion muestra son los temores con un 18%, la actitud frente al
padre con un 16% vy la actitud hacia el pasado con un 16%. Lo que se refleja en
la actualidad inseguridades y sentimientos de culpa por decisiones tomadas en
el pasado.
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3.3.2 Graficas de las cuatro areas generales del test de SACKS para
adulto.

Area de la familia

# Actitud frente a la
madre

& Actitud frente al padre

i Actitud frente a la
unidad de la familia

Fuente: resultados obtenidos del test proyectivo Sacks para adulto en sus cuatro areas principales

Interpretacion

Segun los resultados obtenidos, en el area familiar se refleja, que el 18% de la
poblacion muestra tenia conflictos moderados con la madre. El ambito familiar
salié alterado el 23% de las diez mujeres que integraron la muestra. Teniendo
una gran relevancia la actitud frente al padre la cual el 59% reflejo conflictos
severos debido a la ausencia de su progenitor, proyectando anhelo y necesidad

del afecto paterno.
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Area sentimental y sexual

@ Actitud hacia el sexo
contrario

@ Actitud hacia las
relaciones
heterosexuales

Fuente: resultados obtenidos del test proyectivo Sacks para adulto en sus cuatro areas principales

Interpretacion

La actitud de las relaciones heterosexuales de la poblacion entrevistada reveld
que el 42% tienen conflictos de pareja posiblemente debido a la ausencia o falta
de comunicacién, comprension y afecto, las respuestas reflejan anhelo de
experimentar la convivencia ideal de pareja. El 58% de la muestra tienen
conflictos que podria deberse por la falta de socializar y de querer tener una
imagen perfecta del ser mismo y del sexo opuesto.
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Area de las relaciones interpersonales

i Actitud hacia los amigos y
conocidos

@ Actitud frente a los superiores
en trabajo o la escuela

u Actitud hacia las personas
supervisadas

& Actitud hacia los comparfieros
en la escuela y el trabajo

Fuente: resultados obtenidos del test proyectivo Sacks para adulto en sus cuatro areas principales

Interpretacion:

De las diez mujeres entrevistadas que no amamantaron a sus bebés, el 11%
presenta conflictos moderados ante las relaciones con los amigos y conocidos.
El 21% del total de la poblacion tienen conflictos moderados con las
autoridades; el 26% tiene problemas moderados para relacionarse o socializar
en los ambitos de trabajo; el 42% tiene conflictos severos a la hora de tener

poder y deseos de mando y obediencia.
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Area de concepto de si mismo

@Temores
@ Sentimientos de culpa
u Actitud hacia las propias

habilidades

@ Actitud hacia el pasado

@ gctitud hacia el futuro

uMetas

Fuente: resultados obtenidos del test proyectivo Sacks para adulto en sus cuatro areas principales

Interpretacion:

La poblacion entrevistada a la hora de realizar el test de Sacks, revel6 que el
27% tiene severos conflictos emocionales derivados de la culpa y el 26% tiene
temores que dan como resultado frustracién por decisiones pasadas y metas no
alcanzadas debido al temor que las paraliza sintiéndose incapaces de lograr sus

metas.
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3.6 Analisis resultados

Tabulacion de datos
Los resultados de las técnicas e instrumentos aplicados dentro de la

investigacion fueron los siguientes:

En la guia de observacion se tomé en cuenta el aspecto general de la madre y

su comportamiento hacia el bebé.

Se observd que cada una de las madres que integraron la muestra estaba
satisfecha y feliz con la llegada de su hijo, los atendian, platicaban y sonreian, a

pesar de los efectos de dolor que causa la cesarea.

Las entrevistas reflejan que ninguna de las madres que integraron la muestra,
tuvieron problemas durante su embarazo con la familia, con la madre o con su
pareja.

De las diez mujeres entrevistadas ocho manifestaron haber tenido una buena
relacion con su progenitora, las otras dos tuvieron problemas en la adolescencia,
por falta de comunicacién. La mayoria respondié que su hijo fue deseado, que
deseaban amamantar y que contaron con el apoyo del padre de su hijo. Las diez
madres respondieron que la lactancia materna era lo mejor para el bebé, tenian
conocimiento de los aportes nutricionales de la leche materna, pero solo seis
sabian que por medio de la lactancia materna emocionalmente se crea un

vinculo afectivo positivo en la personalidad del nifio.
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Dentro de la muestra no se determind ningun rechazo consciente hacia el bebé,
en todos los casos segun la explicacion de las madres fueron problemas
fisiol6gicos por lo cual no pudieron dar de mamar, entre ellos las mujeres
comentan: “no me bajé leche a pesar que puse a mi bebé en mi pecho a
succionar”, “tuve calostro durante mi embarazo pero al nacimiento ya no, el nifio
es alérgico a la lactosa, tres de las madres expresaron que estaban tomando
penicilina y que se les corto la leche ademas de que el médico les advirtio que
no se debia dar por los efectos del medicamento en el neonato.

Teoricamente las psicopatologias que pueden ser causa para el rechazo a la
lactancia materna pueden ser: trastorno de estrés post-traumatico, depresion
post-parto llegando inclusive a una psicosis post-parto. Estos trastornos no
fueron comprobados en esta investigacion ya que en la observacion y entrevistas
y aplicacion del test ninguna madre presentaba un cuadro patolégico o hicieran
referencia a sucesos anteriores.

Las entrevistas realizadas al personal médico y de enfermeria coincidieron que
el mayor rechazo que tuvieron oportunidad de observar fue en mujeres indigenas
gue quedan embarazadas siendo victimas de una violacién, ante este hecho
su reaccion se manifiesta rechazando la lactancia materna y al neonato desde
su nacimiento, los médicos explican que debido al trauma sufrido ante la
violacién su mecanismo de defensa es el rechazo al recién nacido y todo lo que

tenga relacion con él ya que lo relaciona con el trauma vivido.
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En las tablas generales del test de Sacks para adulto se observd una mayor
relevancia en los conflictos con el padre, sentimientos de culpa y temor.

La poblacién muestra tuvieron en comun que se llevaban bien con la madre,
pero tenian severos conflictos con el vinculo paterno; por lo que se infiere que el
rechazo a la lactancia en estos casos no fue determinante por la madre
directamente sino que podria estar relacionado con el abandono o la mala
relacion con su progenitor.

Segun el psicoandlisis el nifio necesita a sus padres para ayudarlo a crecer
seguro formando una personalidad emocionalmente estable, si uno de los dos
falta afecta en la formacion de la personalidad del individuo. El padre es quién le
da seguridad al nifio, si el padre no le dio la proteccion, el amor y la seguridad,
el niflo crece inseguro, temeroso de los cambios, manejan sentimientos de culpa
con facilidad con problemas para establecer vinculos, necesidad de pertenencia,
sentimiento de rechazo, todos estos factores negativos forman parte de la
personalidad que el nifio esta construyendo y que influira en su manera de
actuar a lo largo de su vida.

Tomando en cuenta los resultados de la muestra principalmente en el Test de
SACKS para adultos, el area familiar especificamente la actitud frente al padre
todas salieron alteradas significativamente, se podria pensar que el rechazo es
una manera simbdélica de rechazar al padre si las diez madres hubieran tenido

hijos varones, pero de la poblacién muestra el cincuenta por ciento tuvo mujeres.
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Es importante decir que de las diez mujeres que integraron la muestra dos tenian
razones que realmente les impedian amantar una es que el nifio era alérgico a la
lactosa y el médico suspendié el amamantamiento y la otra tuvo infeccién post-
parto por lo que fue medicada y no pudo amamantar. Pero las otras ocho no
tenian razones realmente validas para no dar de mamar, pues las dos que
estaban tomando medicina, se les dijo que al terminar podian seguir alimentando
a sus hijos con leche materna, pero ellas dijeron que ya no tenian leche y que no
les iban a dar, pero se sabe que al poner al nifio a succionar las glandulas
mamarias son estimuladas y vuelven a tener leche ya que el periodo que iban a
tomar medicamento era de una semana.

Psicolégicamente podria explicarse la negativa a amamantar como un rechazo
inconsciente, en estos casos a amamantar podria estar relacionado por temor a
fracasar, la madre inconscientemente cree que no es capaz de darle a su hijo lo
gue necesita, miedo a pensar que su leche no es suficiente para criarlo y
mantenerlo con vida, o el extremo no le da porque lo rechaza transmitiéndole

ese sentimiento de rechazo que ella sintio.

Podria inferirse que los mecanismos de defensa son la negacion a amamantar y

el desplazamiento encontrando un pretexto que justifique su negativa.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

41.1

4.1.2

4.1.3

4.1.4

Las madres que integraron la muestra tuvieron una relaciéon materno-filial,
positiva, describen a la madre amorosa, comprensiva y que se sienten
apoyadas por ella. No reflejan conflictos con su progenitora, que puedan
ser la causa del rechazo a la lactancia materna.

Teoricamente las psicopatologias que pueden ser causa para el rechazo a
la lactancia materna pueden ser: trastorno de estrés post-traumatico,
depresion post-parto llegando inclusive a una psicosis post-parto. Estos
trastornos no fueron comprobados en esta investigacion ya que en la
observacion y entrevistas y aplicacion del test ninguna madre presentaba
un cuadro patologico o hicieran referencia a sucesos anteriores.

La presente investigacion revela que ningun factor social, como, la
relacion con el cényuge, los problemas familiares y embarazos en
adolescentes, no son causa predominante para rechazar la lactancia
materna del neonato.

Dentro de la muestra no se determind ningun rechazo inconsciente hacia
el bebé, en todos los casos fueron problemas fisiologicos por cual no
pudieron dar de mamar, entre ellos las mujeres comentan: “no me bajo

leche a pesar que puse a mi bebé en mi pecho a succionar”, “tuve calostro

durante mi embarazo pero al nacimiento ya no”.
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4.2 Recomendaciones

42.1

4.2.2

4.2.3

4.2.4

Es importante motivar e informar a la madre sobre lo indispensable que es
para el un nuevo ser, sentir su amor y proteccién a través del contacto,
cuidados y palabras contribuyendo a un sano desarrollo del bebé.
Informar a la madre por medio de charlas que en la actualidad son muy
pocos los medicamentos y las enfermedades que interfieren para la
lactancia materna.

Se recomienda que por medio de la institucién se realice un plan de
informacion para instruir a la madre sobre lo que representa
emocionalmente la lactancia materna para el bebé, asi como los
beneficios que aportara para la madre a corto y largo plazo.

Explotar los recursos con los que la Institucion cuenta en especifico el
area de Psicologia, para que brinde a las madres post-parto informacion
sobre la importancia que la salud emocional tiene en el establecimiento de
vinculos seguros con el recién nacido, logrando que la madre se
identifigue con el amamantamiento y desechando cualquier rechazo a la

lactancia.

54



Bibliografia
Cantu Gamez, Pedro, (2001). “El recién nacido”, Monterrey Nuevo Ledn México:
Ediciones Castillo, S. A. de C.V., pp 189.
Dicaprio, Nichoals S., (1,989). Teorias de la personalidad, traduccion de
Velasquez Arellano, Jorge Alberto y Palencia Guerrero, Ana Maria. 22 ed.,
México: Mcgraw-Hill Interamericana de México, S. A. de C.V., pp 557
Freud, Ann, (1,984). Psicoanalisis del jardin de infantes y la educacion del nifio,
traduccion Abreu, Stella B., Pardal Ineés y Saltzmann, Carlos E. 22 reimpresion
ed., Paidos, SAICF., Espafa.
Freud, Sigmund, (1973). El yo y el ello, traduccion Rey Ardid, Ramén y Lopez-
Ballesteros y de Torres, Luis., 62 Reimpresion (2011)., Ed., Alianza S. A. Madrid,
Espafia.
Gonzales Rey, Fernando (2006). Investigacion cualitativa y subjetiva. Capitulo
ll: la investigacién cualitativa como produccién tedrica: una aproximacion
diferente (pp 75y 75).
Kolb, Lawrwnce C., (1992). Noyes Psiquiatria clinica moderna, traduccion
castellano del Dr. Leopoldo Chagoya y la terapeuta Charlotte Birrell, 62 ed.,
México: La prensa medica mexicana, S. A. de C. V., pp 1002
Lafuente Benaches, Maria Josefa y Cantero LOpez Maria José, (2010).
Vinculaciones afectivas, ediciones Piramide (grupo Anaya, S. A.), Madrid,

Espafa.

55



® Morris, Charles G., Maisto Albert A. (2005). Psicologia, traduccién de Ortiz
Salinas, Maria Elena. 122 ed., México: Pearson Educacion., pp 610.

® Ramirez, Natalia (2010). Las relaciones objetales y el desarrollo del psiquismo:
una concepcion psicoanalitica, ISSN electronica: 1609-7475. Universidad Mayor
de San Marcos Peru., pp 221.230.

® Tamayo y Tamayo, Mario, (2003). EIl proceso de la investigacion cientifica. El

proyecto de investigacion (pp. 97-141). Ed. Limusa S. A. de C. V.

56



ANEXOS



GLOSARIO

1. Abuso emocional: El abuso emocional busca lastimar a través del insulto,
humillacién, rechazo, devaluacién, etc., sus heridas no se perciben a
simple vista, pero pueden perdurar a lo largo de toda la vida.

2. Abuso fisico: El abuso fisico puede comenzar de una manera no violenta;
0 sea, con descuido, lo que incluye el no satisfacer las necesidades
basicas que tiene la victima (comida, refugio, objetos de higiene); no
dejandola dormir; o no satisfacer las necesidades de intimidad fisica como
una manera de controlarla. Cuando el abuso cruza la linea hacia la
violencia abierta, puede comenzar con asaltos relativamente menores
tales como pellizcos o apretones. Sin embargo, cada vez que se repite el
abuso, se vuelve mas violento y es mas directo; o sea, dirigido a una parte
del cuerpo como el torso donde los moretones no son tan visibles.
Cuando el abusador cree que no lo responsabilizaron por su
comportamiento, €l empieza a causar dafos visibles.

3. Alergia: Se trata de una hipersensibilidad a una particula o sustancia que,
si se inhala, ingiere o toca, produce unos sintomas caracteristicos.

4. Anorexia: trastorno psicolégico de la alimentacion, por el cual el afectado
principalmente mujeres jovenes rechaza el alimento y se percibe gordo;
En general, falta de apetito.

5. Ansiedad por separacion: es una condicion psicoldgica, clasificada dentro

del espectro de los trastornos de ansiedad, en el cual un individuo



6.

presenta una excesiva ansiedad acerca de la separacion del hogar o de la
gente hacia quienes tiene una fuerte relacion de apego, tal como la madre
o el padre.

Apego: es una relacién especial que el nifio establece con un namero
reducido de personas. Es un lazo afectivo que se forma entre él mismo y
cada una de estas personas, un lazo que le impulsa a buscar la
proximidad y el contacto con ellas a lo largo del tiempo. Es, sin duda, un
mecanismo innato por el que el nifilo busca seguridad.

Concepcién: impregnacion o fecundacion, la fusion de dos células
sexuales o gametos en el curso de la reproduccion sexual.

Conflicto: puede producirse por la oposicion entre un deseo por un lado y
una exigencia moral que le impide manifestarse, o bien por dos
sentimientos que se contradicen entre si, y esta contradiccion puede
aparecer deformada como sintomas, problemas de conducta, fallas de
caracter, etc.

Diabetes: Enfermedad caracterizada por la emision de gran cantidad de
orina cargada de glucosa, produciendo sed y enflaquecimiento progresivo.

Glucosuria.

10.Disforia: se caracteriza generalmente como una emocién desagradable o

molesta, como la tristeza, ansiedad, irritabilidad o inquietud.

11.Emotividad: capacidad de experimentar emociones 0 sentimientos.
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12.Etnocentrismo: tendencia a mantenerse en el interior del grupo social
propio y a privilegiar sus formas culturales, atribuyendo a ellas una neta
superioridad sobre las demas.

13. Euforia: sensacién intensa de alegria o de bienestar que se exterioriza.

14.Factores bioldgicos: son las caracteristicas y rasgos hereditarios fisicos
como sexo, color de pelo, color de ojos, altura, bajo peso al nacer,
temperamento, enfermedades al nacer, prematurez.

15.Féminas: etimoldgicamente la que amamanta o da de mamar.

16.Hostilidad: una conducta abusiva y agresivaque puede reflejarse
en violencia emocional o fisica.

17.Inconsciente: Conjunto de procesos mentales de los que no es consciente
la persona que los tiene, pero que afectan a su manera de obrar 0 a su
caracter.

18.Indicador: Conjetura o sefial que posibilita el conocimiento de algo que ha
existido o va a ocurrir.

19.Inmunologia: Parte de la medicina que se ocupa de los fenbmenos de
inmunidad del organismo.

20.Lactancia: es la alimentacion con leche del seno materno. La OMS vy el
UNICEF sefalan asimismo que la lactancia "es una forma inigualable de
facilitar el alimento ideal para el crecimiento y desarrollo correcto de los

ninos".
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21.Lactoalbumina: es una albumina presente en laleche. Es una proteina
soluble pero en realidad se encuentra en fase dispersa en estado coloidal,
rica enaminoacidos azufrados y de facil digestion.

22.Mastitis: es un término médico que se refiere a la inflamacion de la
glandula mamaria de primates y la ubre en otros mamiferos.

23.Neonato: Se entiende por periodo neonatal aquel que comprende los 30
primeros dias después del nacimiento.

24.0MS: Organizacién Mundial de la Salud

25.Osteoporosis: es una enfermedad que disminuye la cantidad de minerales
en el hueso, perdiendo fuerza la parte de hueso trabecular y reduciéndose
la zona cortical por un defecto en la absorcion del calcio producido al
parecer por falta de manganeso, lo que los vuelve quebradizos y
susceptibles de fracturas y de microfracturas, y puede llevar a la aparicion
de anemia o ceguera.

26.Oxitocina: es una hormona relacionada con los patrones sexuales y con la
conducta maternal y paternal que actia también como neurotransmisor en
el cerebro.

27.Periodo puerperio: es el periodo que inmediatamente sigue al parto y que
se extiende el tiempo necesario (usualmente 6-8 semanas) o 40 dias para
gue el cuerpo materno incluyendo las hormonas y el aparato reproductor
femenino vuelvan a las condiciones pregestacionales, aminorando las

caracteristicas adquiridas durante el embarazo..
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28.Prejuicios: Juicio u opinién preconcebida que muestra rechazo hacia un
individuo, un grupo o una actitud social: los prejuicios pueden llevar a una
sociedad al racismo y la intolerancia.

29.Prematuro: Que se da, ocurre o sucede antes del tiempo debido o
conveniente.

30.Psicoanalisis: tiene como objetivo la investigacion y el tratamiento de las
enfermedades mentales. Se basa en el analisis de los conflictos sexuales
inconscientes que se originan en la nifez.

31.Psicosis: Enfermedad mental grave que se caracteriza por una alteracion
global de la personalidad acompafiada de un trastorno grave del sentido
de la realidad.

32.Psiquismo: Conjunto de caracteres y funciones psiquicas de un individuo.

33.Rechazo: Ocurre cuando se niega a reconocer la presencia o valor de una
persona. Esto se logra comunicandole a la persona que él o ella es
inferior y devaluando sus pensamientos y sentimientos. Por ejemplo,
tratando a un hijo/a y/o esposo(a) de manera indiferente que al resto de
sus familiares de alguna manera injusta o que denote desagrado por el
hijo(a) y/o esposo(a) en cuestion.

34.Roboflavina:Es una vitamina que pertenece al complejo B. Es
hidrosoluble, lo cual significa que no se almacena en el cuerpo. Usted

debe reponer la vitamina todos los dias.
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35. Subjetivismo: es la postura filos6fica que toma como factor primario para
toda verdad y moralidad a la individualidad psiquica y material del sujeto
particular, siempre variable e imposible de trascender hacia una verdad
absoluta y universal.

36.Violencia familiar: comprende todos aquellos actos violentos, desde el
empleo de la fuerza fisica, hasta golpes, acoso o la intimidacion, que se
producen en el seno de un hogar y que perpetra, por lo menos, a un

miembro de la familia contra algun otro familiar.
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INSTRUMENTOS



Universidad de San Carlos de Guatemala
Centro Universitario Metropolitano — CUM -
Escuela de Ciencias Psicoldgicas

Centro de Investigaciones en Psicologia CIEP’s
“Mayra Gutiérrez”

Entrevista semi estructurada dirigida a mujeres internadas en el area de
maternidad, en la sala de post-parto del hospital de Amatitlan.

Nombre:

Edad: — Estadocivl: _—__ Ocupacion:

¢, Como se siente?

¢, Cuantos hijos tiene?

¢ Este fue un parto normal?

¢, Qué tuvo nifio o nifa?

¢ Eralo que usted queria?

¢, Usted deseaba este hijo?

¢ El padre del nifio deseaba en particular que fuera nifio o nifia?




¢, Cuénteme de que manera siente usted que su pareja la apoy6é durante su

embaraz6?

¢,Durante su embarazo tuvo problemas o disgustos por causa de su embarazo

con algun miembro de su familia?

¢, Desea usted darle de mamar a su hijo?

¢, Qué beneficios cree usted que tiene dar de mamar?

¢,Cree usted que dar de mamar es una obligacién o es un acto de amor?

¢ Podria explicarme con sus palabras porque?

¢,De quién aprendio usted lo que sabe sobre lactancia materna?

¢, Recuerda algo en especial sobre la opinidon de “esa persona” sobre dar de

mamar a los hijos?




¢ Sabia usted que a través de la leche materna usted esta creando un vinculo

afectivo con su hijo que lo ayudara positivamente en su personalidad?

¢, Si pudiera alimentar a su hijo con leche materna, leche de férmula,

Incaparina u otro cual escogeria usted?

Materna |:| Formula |:| Incaparina |:| Otros |:|

Alguna razén en especial para alimentarlo de esta manera

¢ Usted fue alimentada con leche materna?

si [ ] No | |

De ser negativa la respuesta, ¢Conoce la razén por la que no fue

amamantada?

En una palabra como describiria usted la relacidbn que tuvo con su madre

cuando era....

Pequeia

Cuando dejo de ser nifia y paso a ser mujer

Actualmente




¢Ha padecido usted alguna vez de mucha tristeza al grado que haya tenido

que toma medicina?

si [ ] No [ ]
¢ Toma usted algin medicamento que los médicos le hayan dicho que puede

causarle efectos negativos a su bebé, al ingerir la leche materna?
s [ [

¢, Cual?

“En caso de que la futura madre este renuente a amamantar”

¢, Cual es la razon por la que usted no desea amamantar a su hijo?




Universidad de San Carlos de Guatemala

Centro Universitario Metropolitano — CUM -

Escuela de Ciencias Psicoldgicas

Centro de Investigaciones en Psicologia CIEP’s

“Mayra Gutiérrez”

Entrevista semi estructurada dirigida al personal que labora en el area de

maternidad.

Nombre: Edad:

Puesto que desempefia:

Tiempo que tiene de trabajar en maternidad:

¢, Cual cree usted que es la razén por la que se niegan algunas mujeres a

amantar?

Ha tenido algun caso en que la madre rechace a su hijo recién nacido

Si |:|No |:|

¢,Cual ha sido la razén?

En su experiencia, usted podria decir que el estado emocional de la madre

influye en la actitud hacia el neonato

si| ] No [ ]

¢ Por qué?

¢Ha tenido alguna experiencia de mujeres que se niegan amamantar por el

sexo del recién nacido?

Si I:INO I:I



¢,Cree usted que las madres tienen el conocimiento sobre los beneficios que la

lactancia materna tiene en la salud de ella y de su hijo a corto y largo plazo?
A I

¢Aproximadamente de cuantas mujeres atendidas en labor de parto tiene usted
conocimiento que han quedado embarazadas luego de ser victimas de

violaciéon?

¢, Durante el tiempo que usted tiene de trabajar en esta area, aproximadamente
cuantas mujeres han entrado a labor de parto, golpeadas victimas de violencia

intrafamiliar?

¢En cualquiera de los dos casos anteriores podria describirnos cual es la

reaccion de la madre ante su hijo recién nacido?

¢Las mujeres que tienen un hijo producto de una violacion se niegan a dar de

mamar?



GUIA DE OBSERVACION
Area de maternidad
Hospital Nacional de Amatitlan

Nombre del paciente Fecha
Descripcion si no

lluminacion

Limpieza

Sanidad

Inocuidad

Buen estado del equipo dentro del area
Ventilacion adecuada

Aspecto general de la paciente
Buena higiene

Orientacion

persona
espacio
tiempo

Comportamiento de la madre hacia el bebé
Amorosa
Denota aceptacion del bebé
Aceptacion sexo del neonato

Estado de animo de la paciente
Desilusion
Tristeza
Alegria
Cansancio

Actitud ante la lactancia materna

Manifestacion de deseo de amamantar




Universidad de San Carlos de Guatemala
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Nombre Edad

TEST DE FRASES INCOMPLETAS DE SACKS.-

Instrucciones: A continuacion hay 60 frases incompletas. Lea cada una y complétela
con lo primero que venga a su mente. Trabaje tan a prisa como sea posible. En caso
gue no pueda completar una, encierre el nUmero correspondiente en un circulo y
termine después.

Siento que mi padre raras veces me

Cuando tengo mala suerte

Siempre anhelé

Si yo estuviera a cargo

El futuro me parece

Las personas que estan sobre mi

Sé que es tonto pero tengo miedo de

Creo que un verdadero amigo

© ©® N o o b~ 0D P

Cuando era nifio (a)

=
o

. Mi idea de mujer (hombre) perfecta (0)

11. Cuando veo a un hombre y a una mujer juntos

12. Comparando las demas familias, la mia

13. En las labores me llevo mejor con

14. Mi madre

15. Haria cualquier cosa por olvidar la vez que

16. Si mi padre tan solo

17. Siento que tengo habilidades para

18. Seria perfectamente feliz si

19. Si la gente trabajara para mi

20. Yo espero




21. en la escuela, mis maestros

22. La mayoria de mis amistades no saben que tengo miedo de

23. No me gusta

24.
Antes

25. Pienso que la mayoria de los muchachos (a)

26. Yo creo gue la vida matrimonial

27. Mi familia me trata como

28. Aguellos con los que trabajo

29. Mi madre y yo

30. Mi més grande error fue

31. Desearia que mi padre

32. Mi mayor debilidad

33. Mi ambicién secreta en la vida

34. La gente que trabaja para mi

35. Algun dia yo

36. Cuando veo al jefe venir

37. Quisiera perder el miedo de

38. La gente que mas me agrada

39. Si fuera joven otra vez

40. Creo que la mayoria de las mujeres (hombres)

41. Situviera relaciones sexuales

42. La mayoria de las familias que conozco

43. Me gusta trabajar con la gente que

44. Creo que la mayoria de las madres

45. Cuando era mas joven me sentia culpable de




46.

47.

Ciento que mi padre es

Cuando la suerte se vuelve en contra mia

48.

49.

50.

51.

Cuando doy ordenes, yo

Lo que més deseo en la vida es

Dentro de algun tiempo

La gente a quien yo considero mis superiores

52.

Mis temores en ocasiones me obligan a

53.

54.

Cuando no estoy, mis amigos

Mi mas vivido recuerdo de la infancia

55.

Lo que menos me gusta de las mujeres (hombres)

56.

57.

58.

59.

60.

Mi vida sexual

Cuando era nifio (a)

La gente que trabaja conmigo, generalmente

Me agrada mi madre, pero

La peor cosa que he hecho
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