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Resumen: Introduccion: La Organizacion Mundial de la Salud recomienda la lactancia
materna exclusiva durante los primeros 6 meses de vida, asi como continuar complementada
con alimentos apropiados hasta los 2 afios y mas. Es por esto, que se observa la necesidad
del apoyo profesional en torno a esta, para las madres durante el embarazo y una vez iniciado
el amamantamiento. La Asamblea Mundial de la Salud, reconoci6 el potencial de las
tecnologias digitales para la mejora de la salud publica, destacando que el uso de eHealth ha
transformado la salud, permitiendo la entrega de cuidados en los hogares de las personas de
manera remota. Objetivo: Determinar si el apoyo profesional por medio de eHealth es una
estrategia que favorece el acompafiamiento a las madres que viven el proceso de
amamantamiento y mejora sus resultados en la lactancia materna. Metodologia: Se realizo
una revision integrativa buscando la comprension del fendmeno o tema de interés desde
diversas perspectivas. Para llevarla a cabo en junio de 2020 se consultaron las bases de datos
Pubmed, Scopus, CINAHL, ProQuest, Clinicalkey y Science Direct. Resultados: Se
organizaron en dos grupos: estrategias de acompafiamiento profesional a través de eHealth
a las madres en proceso de amamantamiento y resultados de eHealth como herramienta para
el acompafiamiento profesional a las madres en proceso de amamantamiento. Conclusion:
La eHealth es una herramienta efectiva para brindar apoyo a mujeres embarazadas o en
proceso de amamantamiento.

Palabras claves: eHealth; telehealth; mHealth; lactancia materna; revisién de literatura.

Abstract: Introduction. The World Health Organization recommends exclusive
breastfeeding during the first 6 months of life, as well as continuing it supplemented with
appropriate foods up, to 2 years and more. Therefore, the need of professional support around
it is observed for mothers during pregnancy and once breastfeeding has begun. The World
Health Assembly recognized the potential of digital technologies to improve public health,
highlighting that the use of eHealth has transformed health, allowing the delivery of care in
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people’s homes remotely. Objective: To determine if professional support through eHealth
is a strategy that favors the support to mothers who are going through the breastfeeding
process and improves their breastfeeding results. Methodology: A integrative review was
carried out seeking to understand the phenomenon or topic of interest from different
perspectives. To carry it out in June 2020, the databases Pubmed, Scopus, CINAHL,
ProQuest, ClinicalKey and Science Direct were consulted. Results: They were organized
into two groups: professional support strategies through eHealth to mothers in breastfeeding
process and results of eHealth as a tool for professional support to mothers in breastfeeding
process. Conclusion: eHealth is an effective tool to provide meaningful support to pregnant
or breastfeeding women.

Keywords: eHealth; telehealth; mHealth; breastfeeding; review literature.

Resumo: Introducdo: A Organizacdo Mundial da Saude recomenda o aleitamento materno
exclusivo durante os primeiros 6 meses de vida, e também que seja complementado com
alimentos apropriados até os 2 anos ou mais. E por isso que se faz necesséario o apoio
profissional as maes neste processo, desde a gestacdo até o inicio da amamentacdo. A
Assembléia Mundial da Saude reconheceu os beneficios das tecnologias digitais para o
aprimoramento da saude publica, destacando a ferramenta eHealth, cuja utilizacdo
transformou a salde e permitiu um atendimento especializado nos lares das pessoas, de
maneira remota. Objetivo: Determinar se o apoio profissional por meio da eHealth é uma
estratégia que favorece o acompanhamento as maes que estdo atravessando o0 processo de
amamentacdo e melhora seus resultados do aleitamento. Metodologia: Foi realizada uma
revisao integrativa, procurando compreender o fendmeno ou topico de interesse a partir de
diferentes perspectivas. Para implementa-la em junho de 2020 foram consultadas as bases
de dados Pubmed Scopus, CINAHL, ProQuest, ClinicalKey e Science Direct. Resultados:
Eles foram organizados em dois grupos: estratégias de apoio profissional por meio da
eHealth para médes em processo de amamentacéo e resultados da eHealth como ferramenta
de apoio profissional para médes em processo de amamentacdo. Conclusdo: A eHealth é uma
ferramenta efetiva oferecem um suporte significativo as gestantes e as maes durante o
aleitamento.

Palavras-chave: eHealth; telehealth; mHealth; aleitamento materno; reviséo de literatura.
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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha descrito a la lactancia materna como
la piedra angular de la supervivencia, la nutricion y el desarrollo de los infantes y la salud
materna, razon por la cual, la recomienda de manera exclusiva durante los primeros 6 meses
de vida, para luego complementar con alimentos apropiados hasta por 2 afios y més.

Considerando esta recomendacion, la OMS se comprometid a apoyar a los paises en
la aplicacion y seguimiento del “Plan de aplicacion integral sobre nutricion de la madre, el
lactante y el nifio pequeiio”, aprobado por los estados miembros en mayo de 2002. El plan
tiene seis metas, una de las cuales consiste en aumentar la lactancia materna exclusiva a los
6 meses de vida por lo menos al 50 % para el 2025. El afio 2018, la OMS estim6 un
cumplimiento de esta meta en 33 paises, por consiguiente, para ese afio 68 paises aln tenian
tasas de lactancia materna exclusiva a los 6 meses de vida inferiores al 50 %. @

En este escenario y con el objetivo de mejorar las tasas de lactancia materna, se
enfatizé en la necesidad de aumentar los esfuerzos a nivel de los sistemas de salud, politico
y comunitario, considerandose crucial este tltimo nivel de accién para que las estrategias
tengan oportunidad de éxito. ¢

Lo anterior no es una necesidad observada recientemente, puesto que la OMS vy el
Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) publicaron conjuntamente en 1989
una declaracién sobre proteccidén, promocién y apoyo a la lactancia materna, donde
presentaron los diez pasos hacia una lactancia materna feliz y natural, que fueron la base de
la Iniciativa de Hospitales Amigos del Nifio, publicada en 1991, ¥

En 2018 la OMS y UNICEF publicaron una actualizacion de estos diez pasos, en ella
se explicita como los centros de salud deben contar con una politica clara sobre la lactancia
materna, con profesionales capacitados y con servicios de atencion prenatal y postnatal,
reafirmando la idea de que brindar apoyo a las madres durante el embarazo, inmediatamente
después del parto y una vez iniciado el amamantamiento, tiene efectos positivos en los
resultados de la lactancia materna. ©

Lo anterior fundamenta la importancia de llegar con este apoyo a las madres que
viven el proceso de amamantamiento, sorteando las barreras existentes en la comunidad
como la alfabetizacion, la geografia y el acceso a tecnologia; y en base a esto, considerar
estrategias de apoyo que resulten significativas para las madres que viven este proceso. )

Respecto a lo anterior, la Asamblea Mundial de la Salud en 2018 reconocio el enorme
potencial de las tecnologias digitales para la mejora de la salud publica, e insté a los Estados
Miembros a priorizar su desarrollo y uso como un medio para promover la Cobertura
Universal de Salud y avanzar en los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS). ©

La salud digital fue definida por la OMS como “un amplio paraguas que incluye el
uso de las tecnologias de informacion y comunicacion (TIC), asi como areas emergentes,
como el uso de ciencias informaticas avanzadas en "big data" e “inteligencia artificial”. ("

El uso de las TIC en apoyo a la salud se denomina eHealth, término que a su vez
incluye, como un subconjunto, al uso de la tecnologia inalambrica movil (mHealth) por lo
que el uso de videollamadas, mensajes de texto, monitorizacion a distancia como medio para
otorgar cuidados estarian incluidos en este grupo, entre otros.

En el afio 2019, la OMS reiter6 el gran aporte de las tecnologias digitales en el
fortalecimiento de los sistemas de salud y destaca que el uso de eHealth ha transformado la
salud, permitiendo dentro de otras cosas, la entrega de cuidados en los hogares de las
personas de manera remota, por lo que resulta fundamental aprovechar el potencial de las
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tecnologias digitales no como un fin en si mismas, sino que como herramientas esenciales
para alcanzar la cobertura sanitaria universal. ()

No obstante, la OMS reconoce la abrumadora diversidad de herramientas digitales y
la comprension limitada de su impacto en la salud y bienestar de las personas. De esta
manera, es necesario demostrar las ventajas de la inclusion de las tecnologias digitales en
los sistemas sanitarios para que su incorporacion sea sostenible en el tiempo. © 7 Por lo
anterior es que la pregunta de investigacion que se plantea es la siguiente: ¢Es el apoyo
profesional a través de eHealth, una estrategia que favorece el acompafiamiento a las madres
que viven el proceso de amamantamiento y mejora sus resultados en la lactancia materna?

Metodologia

Pregunta de investigacion desglosada
- P: Madres que viven el proceso de amamantamiento

- I: Apoyo profesional a través de eHealth

- C: Acompafiamiento presencial

- O: Acompafamiento de las madres que viven el proceso de amamantamiento |
Resultados de lactancia materna

Para dar respuesta a la pregunta de investigacion se escogié como método la revision
integrativa, ya que incluye tanto publicaciones empiricas como tedricas, permitiendo asi la
comprension del fendmeno o tema de interés desde diversas perspectivas, por lo que La
informacion extraida sera sintetizada de manera narrativa y critica. ®

Se realiz6 una busqueda en las colecciones Pubmed, Scopus, CINAHL, ProQuest,
ClinicalKey y Science Direct con los descriptores MeSH y DeCS: Breastfeeding, Telehealth
y Telemedicine.

En la estrategia de busqueda se incorporaron los operadores booleanos AND y OR,
y se utilizaron filtros automaticos que permitieron obtener los articulos primarios disponibles
en texto completo, publicados entre los afios 2016-2020.

Como criterio de inclusion de los articulos se considerd, ademas, que las
investigaciones contemplaran como poblacion a embarazadas, mujeres e infantes sanos que
fueran receptores de cuidados a través de eHealth en todas o alguna de las etapas de su
proceso de amamantamiento.

Posteriormente y una vez seleccionados los articulos por titulo y resumen, se realizé
la lectura critica con los instrumentos para el analisis de ensayos clinicos, estudios
cualitativos y observacionales del Programa de habilidades en lectura critica en espafiol
(CASPe), por lo que todo aquel que no cumplié con los criterios de rigor metodoldgico
establecidos fue eliminado de la muestra, triangulando la informacidn entre los autores en el
caso de existir controversia.

Resultados y discusion

La busqueda inicial arroj6 539 articulos disponibles dentro de los cuales se
seleccionaron solo articulos de investigaciones primarias obteniendo un total 240 estudios.
Tras la lectura del titulo y resumen, se seleccionaron 32 articulos que cumplieron con todos
los criterios de inclusion establecidos.
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Después de la lectura critica de la version completa de los estudios seleccionados, se
obtuvo una muestra total de 19.
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Figura 1. Diagrama de flujo. Elaboracion propia (2020)

Los articulos incluidos en esta revision provienen de 15 revistas diferentes, de los
cuales el 79 % (n=15) corresponden a estudios cuantitativos.

Estados Unidos es el pais en el que se publico el 58 % (n=11) de los articulos
seleccionados, seguido de un 11% (n=2) de articulos publicados en Australia. En esta
revision solo el 11 % (n=2) de los articulos contienen datos de Latinoamérica, siendo Brasil
y Ecuador los paises donde se llevaron a cabo estas investigaciones.
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Tabla 1. Resumen de estudios incluidos
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Titulo Autor/Afio/Pais Disefio Objetivo Resultados
Exclusive Gigliaetal. @ Estudio de Evaluar el efecto de En total, 414 mujeres participaron en el
Breastfeeding Cohorte una intervencion de estudio y fueron asignadas al azar al grupo
Increased by an Internet de apoyo ala  de control (n=207) o al grupo de
Internet Intervention (2015) lactancia materna intervencion (n=207).
sobre los resultados de L . del int i6n teni
la lactancia materna -as mujeres del grupo intervencion tenian
Australia en las mujeres que significativamente méas probabilidades de
us i
viven en la region de estar ar(;lamar)tagdlo extcluswamente a_Ips 6
Australia Occidental. meses después del parto en comparacion
con las participantes del grupo de control.
Las mujeres que experimentaban problemas
con la lactancia tenian mas probabilidades
de acceder a Internet.
Uso de las nuevas Cervantes et Ensayo Demostrar el impacto  El uso de nuevas tecnologias demostré una

tecnologias y
telemedicina en el
seguimiento del
recién nacido sano

al. (10)

(2014)

Espafia

controlado no
aleatorizado

de la eHealth en la
medicina de atencion
primaria de los
lactantes sanos
durante sus primeros 6
meses de vida.

disminucién de las consultas de pediatria y
enfermeria presencial, (p<0.05).

Aumento de la lactancia materna exclusiva
hasta los seis meses: control 18,5 %, caso
36 %. Tracker web 72,5 %, redes sociales
58,8 %, telemedicina 88,3 % y grupos de
pacientes de telemedicina 78,4 %.

Hubo cambio en la conducta para acudir a
las consultas de urgencias en relacion con el
cuidado del recién nacido, antes del 58,62 %
después del 0 %, (p <0,05).

Posicidn segura para dormir, para dormir
boca arriba, antes del 73,68 % después del
100 % (p <0,05).

Effectiveness of
weekly cell phone
counselling calls and

Patel et al. @D

Estudio piloto

Evaluar la efectividad
de los teléfonos
celulares para la

Las tasas de inicio oportuno de la lactancia
materna fueron significativamente mas altas
en la intervencién en comparacion con el

daily text messages to  (2018) consulta personalizada  control.
improve de lactancia para . .
breastfeeding mejorar las practicas Latasa de lactancia materna exclusiva fqe
A ) : similar entre los grupos a las 24 h después
indicators India de lactancia. q SR
el parto, pero significativamente mayor en
la intervencion en todas las visitas
posteriores.
Ajustando por covariables, las mujeres en
intervencion tenian més probabilidades de
amamantar exclusivamente que las del
grupo control.
Effects of postpartum  Maslowsky et Ensayo Alentar a las madresa A los 3 meses, las participantes de la
mobile phone-based al. 42 controlado amamantar intervencion tenian mas probabilidades de
education on aleatorio exclusivamente a sus asistir al chequeo posnatal del bebé

maternal and infant
health in Ecuador

(2016)

Estados Unidos

hijos si pueden en los
primeros 6 meses
posparto.

(p=0.022), amamantar exclusivamente
(p=0.005), y menos probabilidades de
alimentar con férmula (p=0.016).

Utilizaron métodos anticonceptivos mas
eficaces (mas implantes p= 0,023; menos
condones p = 0,036) e informaron menos
enfermedades infantiles (p =0,010).
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Telelactation Via Demircietal. ®®  Analisisde  Evaluar la viabilidad, Las entrevistadas informaron que la
Mobile App: contenido aceptabilidad, telelactancia era conveniente y eficiente,
Perspectives of Rural ~ (2019) tematico fortalezas y brindaba un servicio necesario en areas
Mothers, Their Care limitaciones de los rurales que carecen de servicios de apoyo a
Providers, and Estados Unidos servicios de la lactancia materna y aumenta la confianza
Lactation Consultants telelactancia DTC para  materna en la lactancia materna.
madres rurales. Se observo que la telelactancia tiene varias
ventajas sobre el apoyo presencial y por
teléfono.
Las barreras para el uso incluyeron el
rechazo materno a realizar videollamadas
con un proveedor desconocido, la
preferencia por los recursos de lactancia
materna basados en la comunidad y
problemas técnicos, incluido el WiFi
limitado en &reas rurales.
The Use of and Kapinosetal. @  Ensayo Identificar las Las participantes que usaron telelactancia
Experiences with controlado caracteristicas tenian més probabilidades de estar
Telelactation Among  (2019) aleatorio maternas asociadas trabajando a las 12 semanas después del
Rural Breastfeeding con la demanda y uso parto (21/31, 68 %; p = .02) en comparacion
Mothers: Secondary Estados Unidos de la telelactancia y con las madres que no usaron telelactancia
Analysis of a describir las (26/63, 41 %).
Randomized caracteristicas de la La duracién media de las videollamadas fue
Controlled Trial visita. de 7 minutos y 19 segundos (SD 5,5
minutos). La mayoria de las llamadas
(58/83, 70 %) ocurrieron durante el primer
mes de vida del bebé. En total, el 41 %
(34/83) de las videollamadas ocurrieron
fuera del horario comercial habitual.
La mayoria de los usuarios de telelactancia
indicaron que la asistencia para la lactancia
que recibieron a través de la aplicacion fue
atil (41/47, 87 %) y expresaron satisfaccion
con la ayuda recibida (43/47, 91 %).
Online participatory Silva et al. 15 Ensayo Evaluar la efectividad ~ Las frecuencias de lactancia materna
intervention to controlado de una intervencion exclusiva fueron mayores en el grupo de
promote and support  (2019) aleatorio participativa intervencidn, alcanzando el 33,3 % en el
exclusive promovida por sexto mes versus el 8,3 % en el grupo de
breastfeeding: Brasil profesionales de la control.
Randomized clinical salud sobre la duracién  La mediana de la duracion de la lactancia
trial del EBF durante los materna exclusiva fue de 149 dias (IC del
primeros seis meses de 95 % [129,6, 168,4]) en el grupo de
vida del nifio intervencion y 86 dias (IC del 95 % [64,9,
utilizando una red 107,1]) en el grupo de control (p<0,0001).
social en linea. El riesgo proporcional de la interrupcion
temprana de la lactancia materna exclusiva
fue de 0,38 (IC del 95 % [0,28, 0,51], p
<0,0001).
Esta intervencion tuvo un impacto positivo
en la duracion y frecuencia de la lactancia
materna exclusiva.
The effectiveness of Wu et al. 9 Protocolo Evaluar la efectividad  Los resultados proporcionaran evidencia
using a WeChat Ensayo de una intervencion cientifica del efecto de la educacion para la
account to improve (2019) controlado educativa de WeChat  salud a través de WeChat en la lactancia
exclusive aleatorio para mejorar latasade materna.
breastfeeding in China lactancia materna Por lo tanto, esto puede ofrecer una

Huzhu County
Qinghai Province,
China: protocol for a
randomized control
trial

exclusivay la
duracion de la
lactancia materna
exclusiva en las zonas
rurales de China.

intervencion integral para promover la
lactancia materna exclusiva en China'y
otros entornos.
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The effect of Ahmed et al. @7 Ensayo Determinar si un Los miembros del grupo de intervencion
interactive Web- controlado sistema interactivo de  tuvieron mayores tasas de lactancia materna
based monitoring (2015) aleatorio de monitoreo de la exclusivaalos 1, 2 y 3 meses.
on breastfeeding dos brazos. lactancia materna Al final del tercer mes, el 84 % del grupo de
exclusivity, Estados Unidos basado en la web intervencion estaba amamantando en
intensity, and aumento la duracién, comparacion con el 66 % del grupo de
duration in healthy la exclusividad y la control.
term infants after intensidad de la Las puntuaciones de los sintomas de
hospital discharge lactancia maternal y depresion posparto disminuyeron para
disminuyo los ambos grupos a 1, 2 y 3 meses.
sintomas de la
depresién posparto
como resultado
secundario.
Effect of telephone  Adib-Hajbaghery et Ensayo Evaluar el impacto El seguimiento telefénico de BFT podria
follow-up on al. 18 controlado  del seguimiento incrementar los puntajes de las madres en
postdelivery aleatorio telefonico posparto lactancia. Sin embargo, no pudo afectar las
breastfeeding and 2017 en la lactancia y el puntuaciones de apego materno.
maternal apego materno al La puntuacion media de apego fue
attachment Estados Unidos recién nacido. significativamente mayor en las madres con
un embarazo planificado (p <0,001),
mayores ingresos econémicos (p <0,01) y
una nifia (p <0,014).
Lactation Advice Martinez-Brockman Ensayo Describir la En el modelo multivariable, la intensidad
through Texting etal. 19 controlado participacion de del compromiso durante las primeras 2
Can Help: An aleatorio mensajes de texto en  semanas después del parto fue el predictor
Analysis of (2018) el contexto de mas fuerte del estado de lactancia materna
Intensity of LATCH,; exclusiva.
Engagement via Estados Unidos Evaluar la asociacion  LATCH es una intervencion innovadora y
Two-Way Text entre las variables de  tiene un gran potencial para mejorar las
Messaging participacion y el tasas de lactancia materna exclusiva en esta
estado de lactancia poblacion.
materna exclusiva. La intensidad del compromiso durante las
primeras 2 semanas después del parto fue el
predictor méas fuerte de la lactancia materna
exclusiva.
Can a phone call Gallegos et al. 29 Andlisis Identificar un apoyo  Las lineas telefonicas de ayuda tienen el
make a difference? Tematico telefénico de ayuda potencial de mejorar la confianza de las
Breastfeeding self- ~ (2018) eficaz evaluado madres y mantener la lactancia materna.
efficacy and nurse mediante un marco Este estudio destaca que el estilo de
responses to Australia de autoeficacia. interaccion es fundamental.
mother’s calls for Los hallazgos identifican la necesidad de
help capacitacion especifica para aumentar el
conocimiento de los estilos de interaccion y
la entrega de asesoramiento a través de
formatos de telesalud.
Using Burkhart V) Estudio Determinar siel uso  Se encontr6 que la duracidn de la lactancia
Telemedicine to antes/ de la tecnologia de materna y las tasas de exclusividad eran
Improve (2017) después telemedicina para similares entre los grupos anteriores y

Breastfeeding
Outcomes in the
Primary Care
Setting

Estados Unidos

brindar apoyo a la
lactancia materna
aumentaria la
duracion de la
lactancia materna y

la exclusividad en las
diadas madre-hijo en

un entorno de
atencion primaria.

posteriores a la intervencion.



https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/postpartum-depression
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/postpartum-depression
http://www.jnmsjournal.org/searchresult.asp?search=&author=Mohsen+Adib%2DHajbaghery&journal=Y&but_search=Search&entries=10&pg=1&s=0
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Martinez-Brockman+JL&cauthor_id=29236569

Enfermeria: Cuidados Humanizados. 2022;11(1), e2552

Acompafiando la lactancia con eHealth

Using Friesen et al. 22 Estudio Explorar la viabilidad  En total, 35 madres fueron atendidas por el
Videoconferencing piloto de TLPP durante el periodo de 9 meses del
Technology to (2015) utilizar proyecto.
Provide videoconferencia Se realizaron 134 visitas (de 30 a 45
Breastfeeding Estados Unidos para facilitar minutos cada una) (3,8 sesiones por mujer).
Support to Low- acceso a educacion Al finalizar el proyecto, entrevistas con
Income Women: sobre lactancia participantes claves indicaron que las
Connecting materna y apoyo de sesiones de videoconferencia de
Hospital-Based Consultores telelactancia fueron faciles de implementar,
Lactation (IBCLC). permiti6 al IBCLC para llegar a una base de
Consultants with clientes mas amplia, y permitié que las
Clients Receiving mujeres recibieran apoyo experto que de
Careata otra manera no hubieran recibido.
Community Health
Center
Statewide Mullen et al. @3 Descriptivo Examinar el uso de la  EI TBH es un recurso para abordar las
Breastfeeding transversal Linea Directa de preocupaciones sobre la lactancia materna,
Hotline Use Among 2017 Lactancia Materna de  particularmente entre las mujeres que
Tennessee WIC Tennessee (TBH). pueden enfrentar barreras para buscar
Participants Estados Unidos asesoramiento profesional en lactancia.
Las agencias del Programa Especial de
Nutricién Suplementaria para Mujeres,
Bebés y Nifios podrian considerar
implementar iniciativas fuera del alcance
estandar de la préctica clinica para abordar
las necesidades de apoyo de lactancia
materna de los participantes.
A formative Hmone et al. ¢4 Estudio Explorar las Las mujeres sabian como hacer llamadas
study to inform formativo percepciones y telefonicas, la mayoria podia leer mensajes
mHealth based (2016) précticas de texto y poseer teléfonos moviles.
randomized relacionadas con la Prefirieron recibir mensajes de texto de 2 a
controlled trial Birmania lactancia materna 3 veces por semana por la noche.
intervention to exclusiva, y las El personal institucional sugiri6 que los
promote barreras y mensajes sean simples, facilmente
exclusive facilitadores para el comprensibles y culturalmente apropiados.
breastfeeding uso de Las barreras percibidas incluian una
practices in comunicaciones cobertura limitada de la red movil, la
Myanmar: moviles para la asequibilidad de las facturas de teléfonos 'y
incorporating consejeria en teléfonos moviles, la alfabetizacion y la
qualitative study lactancia materna familiaridad con los mensajes de texto.
findings exclusiva.
Breastfeeding Asiodu et al. @ Etnografia Describir el uso de las  Las participantes utilizaron con frecuencia
and Use of Social critica redes sociales durante las redes sociales para la educacion, apoyo

Media Among
First-Time
African
American
Mothers

(2015)

Estados Unidos

los periodos preparto y
posparto entre las
madres afroamericanas
primerizas y sus
personas de apoyo.

social y buscaron en Internet informacién
perinatal y para padres.

Por lo general, se accede a las redes
sociales a través de teléfonos inteligentes y
computadoras utilizando diferentes sitios
web y aplicaciones.

Aunque las participantes obtuvieron
considerable informacion sobre el
desarrollo infantil de estas aplicaciones,
tuvieron dificultades para encontrar y
recordar informacion sobre la alimentacion
infantil.

Uso de mensajes, imagenes y contenido
especificos adaptados culturalmente a la
comunidad afroamericana podria aumentar
los sentimientos de inclusidn de las mujeres
afroamericanas.
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The development  Demirci et al. 29 Ensayo Examinar la Los participantes asignados al azar a MILK
and evaluation of controlado participacion de los (87/124, 70,2 % blancos y 84/124, 67,7 %
a text message (2020) aleatorio usuarios y la con educacién universitaria) informaron
program to retroalimentacion sobre  que los mensajes de texto MILK
prevent perceived  Estados Unidos una intervencion de aumentaron su confianza en la lactancia
insufficient milk mensajes de texto SMS  materna y les ayudaron a perseverar frente a
among first-time basada en la teoria problemas de lactancia.
mothers: destinada a prevenir la  Hubo 46 mensajes de texto a través del
Retrospective percepcion de leche sistema MILK para la asistencia
analysis of a insuficiente (PIM), la individualizada del consultor de lactancia
randomized principal causa del estudio (25/46, 54 % los fines de
controlled trial modificable de la semana o fuera del horario de atencién).
reduccion y el cese no Los mensajes de texto para obtener
intencional de la informacién mas detallada ocurrieron
lactancia materna. durante las semanas 4 a 6 después del parto
y abordaron la ingesta de volumen de leche
y los patrones de lactancia y suefio. Los
participantes de MILK manifestaron una
preferencia por la orientacién anticipada
sobre posibles problemas de lactancia y
menos contenido que aborde los beneficios
de la lactancia.
Proactive Ericson et al. 27 Ensayo Evaluar la efectividad En total, 493 madres fueron aleatorizadas,
telephone support controlado del apoyo telefénico 231 al grupo de intervencion y 262 al grupo
provided to (2018) aleatorio proactivo de control. No hubo diferencias entre los
breastfeeding proporcionado a las grupos para la lactancia materna exclusiva,
mothers of Suecia madres lactantes de razén de posibilidades 0,96, 1C 95 % 0,66—

preterm infants
after discharge: a
randomised
controlled trial.

bebés prematuros

después del alta de las
unidades de cuidados
intensivos neonatales.

1,38, ni para la satisfaccion materna con la
lactancia materna, el apego o la calidad de
vida. El grupo intervencion informé
significativamente menos estrés de los
padres que los controles, t = 2,44, IC del
95 %: 0,03 a 0,23, tamarfio del efecto d =
0,26.

Fuente: Elaboracién propia (2020)

Los resultados de este estudio se organizaron en dos grupos: 1) Estrategias de

acompafiamiento profesional a través de eHealth a las madres en proceso de
amamantamiento y 2) Resultados de eHealth como herramienta para el acompafiamiento
profesional a las madres en proceso de amamantamiento.

Estrategias de acompafiamiento profesional a través de eHealth a las madres en proceso
de amamantamiento

Dentro de las estrategias de eHealth en los estudios analizados se distinguieron
intervenciones sincronicas como llamadas telefénicas y videoconferencias, asi como
asincronicas tales como mensajes de texto, uso de redes sociales, aplicaciones telefonicas y
plataformas digitales.

Respecto a las modalidades, se reportd una mayor apertura a recibir apoyo
profesional por via telefénica, correo electronico y mensajes de texto, respecto de las video
Ilamadas. Sin embargo, al compararlas con el acompafiamiento presencial, estas solian
demandar menos tiempo, lo que surgié como una caracteristica bien acogida por las madres
de zona(s r?és urbanizadas, quienes ademas manifiestan gratitud por la flexibilidad
horaria. 10
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Patel et al. Y respecto de las estrategias utilizadas para promover la lactancia
materna concluyeron que cualquier estrategia de apoyo pre y postnatal aumento las tasas de
lactancia materna exclusiva en casi 6 veces, en comparacion con no realizar ninguna
intervencion.

Conforme lo anterior, otras investigaciones también destacaron que las
intervenciones de apoyo a través de eHealth permitieron a las madres que las recibieron,
tener méas probabilidades de amamantar exclusivamente y méas aun considerando las
intervenciones que se llevaron a cabo con madres de zonas rurales o zonas de dificil
acceso. & 12-14)

Silva et al. ®® en su estudio comentaron que estas intervenciones, agrupadas como
eHealth en esta investigacion, no requieren tecnologias costosas 0 grandes inversiones en
infraestructura, mas adn si se considera la gran cantidad de teléfonos maoviles existentes a
nivel mundial, como lo reconocieron Maslowsky et al. 2

En esta misma linea, Wu et al. ® destacaron que los teléfonos inteligentes se han
convertido en los nuevos canales y herramientas para la adquisicion e intercambio de
informacidn, a lo que los usuarios se han adaptado con entusiasmo y asi como mencionaron
otros autores, el uso de tecnologias moviles e Internet son opciones viables, innovadoras,
accesibles y cada vez mas populares entre las personas. 1% 15 17.18)

En concordancia con lo anterior, en la investigacion de Ahmed et al. @7 se explicita
la idea de que la integracidn de los teléfonos mdéviles en el acompafiamiento de las mujeres
gue amamantan es una estrategia innovadora para mejorar la atencion posparto, ofreciendo
informacidn y apoyo a través de la formacion de redes de personas, promoviendo la lactancia
materna y en especial la lactancia materna exclusiva.

En torno a la exclusividad, son variados los estudios que reportaron aumento y
mejoramiento de esta practica, la que se relaciona de manera directamente proporcional con
la frecuencia de los contactos y cantidad de dificultades atendidas. *? 15 17:19)

Respecto de lo anteriormente mencionado, Patel et al. Y reportaron que su
intervencion con mensajes de texto con el teléfono celular aumentd sustancialmente las tasas
de lactancia materna exclusiva desde el nacimiento del bebé hasta los 6 meses de edad, donde
el 95 % de los bebés del grupo de intervencion eran amamantados exclusivamente en
comparacion con el 48,5 % de los lactantes del grupo control.

Silva et al. ) destacan que la inclusion de las madres a un grupo de una red social
promovida por profesionales de la salud redujo las tasas de interrupcion temprana de la
lactancia materna exclusiva durante los primeros 6 meses de vida en un 62 % en comparacion
con las madres que no participaron de este grupo.

Las mejoras respecto a las tasas de lactancia materna exclusiva estan directamente
relacionadas con la promocion de la autoeficacia. En relacion con esto, Gallegos et al. ¢0
reconocieron en su investigacion que el apoyo profesional por llamadas telefénicas tiene
potencial para promover la autoeficacia de la lactancia materna, lo que fue corroborado por
otros estudios. 1829

Adicionalmente al aumento de la autoeficacia y disposicion para amamantar se
encontré que, entre los beneficios de la eHealth como apoyo a la lactancia materna, se
incluye el ahorro de los costos asociados a la busqueda de apoyo presencial, proporcionando
un mayor acceso a la atencion. ¢?

Estos beneficios, también son reconocidos por otros autores que sostienen que el
apoyo profesional a distancia es una innovacion en la entrega de cuidados, que ademas de la
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disminucion de los costos, aumenta la comodidad y receptividad a la lactancia
materna, 3 14.23)

Conforme a lo anterior, se ha mencionado que la eHealth tiene la posibilidad de
brindar soporte personalizado a las madres que amamantan destacando que el apoyo
presencial e individual a la lactancia puede ser lento, costoso y no esta siempre disponible,
particularmente en areas rurales y remotas. ©

La llegada de Internet y el acceso a tecnologia, ha proporcionado un dominio
adicional para la prestacion de servicios de profesionales de la salud, permitiendo superar
las barreras mencionadas de costo, aislamiento y tiempo, lo que en las zonas con mayor
urbanizacion destacé como un factor interferente, © 1522

Es importante mencionar que para que esta forma de apoyar profesionalmente a las
madres resulte en un proceso de amamantamiento exitoso, los estudios relevan la necesidad
de organizacion y capacitacion de los profesionales para el monitoreo en linea. 51820

Como factores interferentes para el éxito de la lactancia materna exclusiva se
menciond, la eleccion de las mujeres de complementar la leche materna con otros alimentos
debido a la percepcién de produccion insuficiente de leche y la prescripcion de formula
lactea por parte de los medicos. Estas razones son susceptibles de asesoramiento y de
acompafiamiento a través de eHealth, - 14)

Respecto a las limitaciones de la eHealth se describieron: la necesidad de que la
madre mantenga el dispositivo encendido y cargado, las llamadas rechazadas, no
respondidas o recibidas por alguien que no sea la madre que requiere el acompafiamiento,
pérdida de teléfonos celulares o cambio de numero; también, la posibilidad de
malinterpretacion de los mensajes escritos, ademas de la existencia de zonas que ain no
cuentan con conexion a Internet, 13 14)

Resultados de eHealth como herramienta para el acompafiamiento profesional
a las madres en proceso de amamantamiento

Cuando las madres se sienten apoyadas durante su proceso de amamantamiento son
mas propensas a brindar lactancia materna a sus hijos/as por mas tiempo y de manera
exclusiva. ®? Lo anterior fue reforzado por otros estudios que exponen que el apoyo ofrecido
a las madres después del alta hospitalaria resulta decisivo para la instauracion,
mantenimiento y exclusividad de la lactancia materna. Es asi como se visualiza, que el uso
pertinente de estrategias de apoyo basadas en eHealth puede ser un gran aporte al
acompariamiento profesional y en consecuencia ayudar a las madres a vivir un
amamantamiento exitoso. (15192

Comprendiendo la importancia de lo mencionado es que resulta imperativo organizar
y capacitar a los equipos profesionales en torno a esta nueva forma de apoyar, pues si el
acompariamiento no resulta comprensivo e incluso es percibido como insensible o poco util;
puede llevar a la obtencion de consecuencias negativas y potencialmente duraderas tanto
para la madre, como para el nifio/a. (%29

Para que las intervenciones sean incorporadas y generen un cambio en las conductas
en salud, la evidencia sefiala que los cuidados deben estar centrados en la persona,
atendiendo sus necesidades y particularidades, dando paso a la entrega de cuidados
culturalmente congruentes. 4 2%

En torno a lo sefialado, por ejemplo, un estudio orientado a mujeres afroamericanas
destaca que esta poblacidn puede ser poco receptiva en foros que no reconocen su historia y
cultura. Particularmente, en relacion con el impacto de la esclavitud en la comprension

12



Enfermeria: Cuidados Humanizados. 2022;11(1), e2552 Acompafiando la lactancia con eHealth

afroamericana de los significados relacionados con la lactancia materna, por lo que el uso de
mensajes, imagenes y contenidos culturalmente adaptados a esta comunidad podria aumentar
los sentimientos de inclusion de las mujeres afroamericanas y en consecuencia mejorar su
adherencia a las instancias de apoyo. ¢°

Para que exista una influencia real y positiva en la lactancia materna por medio de
eHealth, las intervenciones deben centrarse en la madre respondiendo a sus creencias,
preferencias, solicitudes y preocupaciones, contribuyendo al fomento de la autoeficacia y de
esta manera influir en los cimientos de una lactancia materna exitosa. 20 22.26)

Existen estudios que destacan que las estrategias de apoyo a la lactancia materna que
se orientan a transmitir solo conocimiento técnico-cientifico y no abordan las subjetividades
y realidades de cada mujer, son superficiales. En consecuencia, no satisfacen las necesidades
de atencion integral de las mujeres que viven el proceso de amamantamiento. 3 151921

En concordancia con lo expuesto, es necesario ademas identificar el acceso a
dispositivos e Internet, alfabetizacion tecnoldgica y creencias respecto a las estrategias
digitales que se utilizaran para brindar acompafiamiento. (0 20:24)

El teléfono mavil, en particular el uso de mensajes de texto SMS, puede brindar una
oportunidad no solo para mejorar las tasas de lactancia materna, sino que también para
mejorar comportamientos de salud. ?%

Respecto a este ultimo punto, otras investigaciones también consideraron que el
seguimiento por medio de las distintas estrategias de eHealth son un buen método, no solo
por apoyar a las madres, aumentar su conocimiento y mejorar su practica de lactancia
materna, sino que a la vez mejora la salud materna e infantil. 11218

Lo anterior hace referencia a que las madres que recibieron el apoyo sefialado
presentaron mayor satisfaccion, menor incidencia de estrés y depresion; y los hijos/as
presentaron mejor incremento ponderal en cada control, se redujo la morbilidad y se limitd
un mayor deterioro de la salud, lo que disminuyd la hospitalizacion infantil, constituyendo a
la reduccion de la mortalidad infantil. 1. 12.18.27)

Esta forma de interaccion podria ayudar a superar las dificultades emocionales, y
aumentar la tranquilidad de las madres, la confianza en la lactancia materna y compartir
conocimientos y experiencias, mejorando la comunicacién entre los profesionales y las
madres, haciendo que el apoyo sea mas efectivo y humanizado. @5 17:18)

Para que el acompafiamiento tenga resultados positivos, la evidencia recomienda
iniciarlo los primeros dias posteriores al alta y mantenerlo de manera continua al menos
durante seis meses. Ademas, para lograr mayor adherencia a esta forma de recibir apoyo
profesional, se describid como necesario generar estrategias de intervencion desarrolladas
de manera pedagogicay participativa por profesionales de la salud. De esta manera estimulan
el dialogo vy la interaccion entre los sujetos, requiriendo que la generacion de instancias de
apoyo provenga mayormente de parte de los profesionales; no obstante tener siempre la
capacidad de dar respuesta a las necesidades urgentes de las madres. (1:14.15.18.27)
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Conclusiones

En consideracion con el objetivo de esta investigacion, se encontrd que la eHealth
resulta ser una herramienta efectiva para brindar acompafiamiento profesional a las mujeres
en proceso de amamantamiento, asi como de promocion de la lactancia materna.

Esta nueva forma de otorgar apoyo estd caracterizada por la continuidad de los
cuidados, la comodidad asociada a la ausencia de traslados, mayor satisfaccion en torno a
los tiempos invertidos y mejor accesibilidad.

La eHealth se puede utilizar con éxito en entornos de bajos, medianos y altos
ingresos, ya que el uso de dispositivos moviles es casi universal. No obstante, es necesaria
la capacitacion de los profesionales para lograr gestionar de la mejor manera los recursos,
ademas de adquirir las competencias para otorgar un acompafiamiento de calidad, seguro y
proactivo para que resulte significativo para las personas que lo reciben.

Los efectos positivos de este tipo de acompafiamiento y el aumento en la aceptacion
de estas intervenciones convierten a la eHealth en una potente y eficiente herramienta que
aporta al mantenimiento y mejoramiento de la lactancia materna, asi como de la salud
integral materna e infantil.

Este estudio busca contribuir al fortalecimiento del décimo paso para una lactancia
feliz y natural, que es: “Coordinar el alta hospitalaria de forma que los padres y sus recién
nacidos sigan teniendo acceso a la asistencia y los servicios de apoyo cuando lo necesiten”.
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