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Resumen

Fundamentos: Colombia mantiene una reducida practica de lactancia materna, lo que demuestra la
necesidad de fortalecer estrategias como la de los Bancos de Leche Humana (BLH). Esta investigacién propuso
como objetivo identificar las representaciones sociales (RS) sobre donacion de leche humana de madres
lactantes residentes en cinco ciudades de Colombia donde funcionan BLH.

Métodos: El estudio se abordd desde la teoria de las RS, se utilizaron métodos mixtos y diversas técnicas,
como: la evocacidn jerarquizada, encuesta, entrevista semiestructurada y diario de campo.

Resultados: se presentan los resultados de las 83 entrevistas realizadas a madres lactantes, clasificadas en
cuatro grupos segun su experiencia y conocimiento del proceso de donacién de leche humana.

Conclusiones: la principal motivacion para donar es la empatia y el deseo de ayudar a otros bebés, el
principal factor favorecedor tiene relacion con la gestién de los BLH, y la principal barrera para dejar de donar
fue la falta de tiempo de las madres.

Palabras clave: Donacidon; Leche Humana; Banco De Leche Humana; Lactancia Materna;
Representaciones Sociales.

Motivations, facilitating factors and barriers to human milk donation among
breastfeeding mothers in five Colombian cities

Summary

Background: Colombia has a low level of breastfeeding, which demonstrates the need to strengthen
strategies such as the Human Milk Banks (BLH). The objective of this research was to identify the social
representations (SR) on human milk donation of breastfeeding mothers living in five cities in Colombia where
BLHs operate.

Methods: The study was approached from the SR theory, using mixed methods and various techniques such
as: hierarchical recall, survey, semi-structured interview and field diary.

Results: this article presents the results of the 83 interviews conducted with breastfeeding mothers, classified
into four groups according to their experience and knowledge of the process of human milk donation.
Conclusions: the main motivation to donate is empathy and the desire to help other babies, the main
enabling factor is related to the management of BLHs, and the main barrier to stop donating was the mothers'
lack of time.
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Introduccion

Colombia mantiene una reducida practica de
lactancia materna (LM); seglin la Encuesta
Nacional de Situacion Nutricional 2015 (1,2)
la lactancia materna exclusiva (LME) pasé de
46,5% en 2010 a 36,1% en 2015, siendo
menor que la cifra mundial (40%) y mayor
qgue la cifra latinoamericana y del caribe
(32%). Ademas, no se ha llegado a la meta
establecida por la OMS de alcanzar al menos
el 50% de LME en menores de 6 meses (3).

Esto demuestra la necesidad de proponer
nuevas estrategias o reforzar las existentes,
de manera

que se promueva la LM

eficientemente en la poblacion materno
infantil (2,4). Una de estas estrategias son los
Humana (BLH) (5), por

considerarse que la

Bancos de Leche
leche humana se
constituye como la mejor alternativa
nutricional cuando no hay disponibilidad de
leche de las madres de nifios prematuros
hospitalizados en las Unidades de Cuidado
Intensivo Neonatal (UCIN)(6), mientras la
lactancia proveniente de sus propias madres

se restablece (7).

Brasil ha sido ejemplo mundial en la
implementacion de los BLH (8,9), alli se ha
logrado ver el impacto de dicha estrategia en
la supervivencia neonatal, en la salud de
madres e hijos y en la promocién de la LM
(10). Asimismo se han reportado beneficios
de los BLH en paises como Espafia (11) e India
(12). Colombia contaba, para finales del afio
2018, con quince BLH, trece de ellos en
pese al

funcionamiento. No obstante,

reconocimiento de su importancia, la
cantidad de nifios beneficiados es reducida
en relacidn con los neonatos hospitalizados
en las UCIN donde se encuentran los BLH, lo
cual conlleva a que se presente una baja
cobertura de los niflos que lo requieren.
Adicionalmente, es importante tener en

cuenta que la relacién costo-beneficio de los

BLH se basa en la cantidad de litros de leche
procesados, es decir, que a mayor cantidad
recolectada, mayor cantidad sera procesaday
mayor cantidad de nifios seran beneficiados.
Hecho que depende directamente del
nimero de

mujeres donantes y su

permanencia.

En este sentido segun la legislacion
colombiana (13), la donacidon de leche se
gratuita, altruista vy

consiguiente depende

considera voluntaria,
por
exclusivamente las mujeres donantes, y por

desinteresada,

ende, de sus motivaciones, factores de su
entorno que la favorezcan y las limitaciones
de estas en el momento de considerar
extraerse su propia leche y posteriormente

donarla a los BLH.

interés  en
por
percepciones vy

Se ha identificado un

investigadores de diferentes paises
conocer las actitudes,
representaciones que tienen las madres
lactantes sobre la donacién de leche materna
(14-21) y en general, se ha encontrado que la
mayoria de las madres tienen actitudes
positivas frente a la donacién, siendo el
exceso de produccion de leche y el altruismo
las principales motivaciones para la donacion
(17,21,22), y las creencias culturales y el
desconocimiento del funcionamiento del BLH,

las principales limitaciones (22-24).

La teoria de las representaciones sociales
permite develar motivaciones, actitudes y
barreras frente a la donacién de LH, pues
segun Moscovici (25), las RS son “corpus
conocimiento

organizados dinamicos de

sobre un objeto social”, contribuyen a
producir y orientan comportamientos; de
esta manera, segun Parales-Quenza (26) son
maneras de

diferentes de otras

conocimiento, entre estas, las

representaciones cognitivas, por ejemplo la
produccion  es

memoria, porque  su

contextual y colectiva. Ademas, inciden en la
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construccion de lo real, dado que el individuo
no existe fuera de la sociedad, pero la
sociedad también estd dentro del individuo, y
por ende, el mundo social o individual no se
pueden concebir como “universos separados”
(26-28).

En Colombia se han realizado diversas
investigaciones sobre RS en el tema de LM
(29,30), ademas de un estudio sobre RS de la
donacion de leche humana en mujeres
lactantes (31). Sin embargo, este ultimo
estudio abordd solamente la estructura de la
representaciéon social y no los factores
relacionales y motivacionales que se vinculan
con esta, cuya comprension es relevante para
construir acciones efectivas para impulsar la

donacién de LH.

La informacidn acerca de las RS sobre la
donacién de leche humana permitira tener
un acercamiento al disefio de estrategias que
propicien el aumento de la donaciéon de LH y
con este, el aumento del nimero de ninos
beneficiados. Por lo anterior, se plantea el
éCuadles
representaciones sociales relacionadas con

siguiente interrogante: son las
las motivaciones, factores favorecedores y
barreras para la donacién de leche humana
en madres lactantes residentes en cinco

ciudades de Colombia donde funcionan BLH?

Material y métodos

Este estudio abordé la donacién desde las RS,
por lo tanto, se asume como un objeto social
relevante para diversos grupos (32), como el
de madres lactantes; ademas, se estudia el
fendmeno en su totalidad y relacionado con
su practica social, ligada directamente a su
(27).
objetivo del

representacién Atendiendo a o

anterior, el estudio fue el
reconocimiento de las RS relacionadas con las
factores

motivaciones, favorecedores vy

barreras para la donacidn de leche humana

en madres lactantes de cinco ciudades de
Colombia.

Se planteé una metodologia con métodos
mixtos (33), utilizdndose la encuesta como
técnica cuantitativa, y la  entrevista
semiestructurada y el diario de campo como
técnicas cualitativas. Las entrevistas se
grabaron previo consentimiento informado
de cada participante y se realizd luego su
transcripcidén literal en un documento de
Word, el cual se analizé6 mediante el software

NVivo version 11.

Esta variedad de técnicas permitié obtener
respuestas mas comprensibles y pertinentes,
debido a que la informacion proveniente de
cada perspectiva fue complementaria; por lo
tanto, cada técnica permitié la aproximacion
a la representacion de la donacién de una
manera particular. La poblacion participante
fueron madres lactantes de cinco ciudades de
Colombia: Bogota, D.C, Cartagena de Indias,
Medellin, San Juan de Pasto y Zipaquirg;
(Figura 1). En cada ciudad existe un BLH
activo, el cual esta vinculado a una institucion
de salud publica. Ademas de esto, las
ciudades se ubican en diferentes contextos
territorio

socioculturales dentro del

colombiano.

Las participantes se eligieron teniendo en
cuenta los siguientes criterios, que fueran
madres en periodo de lactancia, mayores de
18 afios y con hijos menores de 12 meses.
Ademas, se eligieron de acuerdo a cuatro
grupos, considerados segun el conocimiento
y practica que tuvieran sobre la donacidn, asi:
donantes-activas, donantes-inactivas, no-
donadoras informadas y no-donadoras no-
informadas. Cada grupo fue contactado de
manera diferente, las donantes activas e
inactivas en el banco de leche o instituciones
que estuvieran vinculadas a este. Los grupos
de madres no donadoras se contactaron por
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medio de programas de gestantes y de
crecimiento y desarrollo.

Se realizd la estandarizacién del proceso de
recoleccion y digitaciéon de la informacidn vy
una prueba piloto para cada una de las
técnicas empleadas. Para mantener el
anonimato de cada participante, se les asigné

un cédigo asi: iniciales de la ciudad (ZIP en el
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Figura 1. Localizacidn de las ciudades participantes en el estudio.

Andlisis de los datos

La informacién de la encuesta se analizd
mediante estadistica descriptiva, calculando
medidas de tendencia central y proporciones
edad,

socioeconémico, zona de residencia, estado

de variables como: estrato

civil. La informacion cualitativa se analizod
teniendo en cuenta un sistema categorial
predefinido con dos categorias, lactancia y
donacidn de leche, que permitié identificar
las categorias emergentes surgidas de las
narrativas de las madres. El proceso de
anadlisis siguidé dos tipos de codificacion:

abierta y axial (34). La primera se generd por
medio de cddigos que agruparon significados
frases

semanticos provenientes de las

expresadas por las madres. La segunda
codificaciéon permitiéd agrupar estos cddigos

en cuerpos tedricos y generar categorias.

Como resultado final del proceso de
codificacién de las entrevistas se obtuvieron
un total de 3 redes de categorias emergentes,
enlistadas abajo en la tabla 1, las cuales estan
vinculas entre si y se describen a profundidad

en los resultados.
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Tabla 1. Categorias y subcategorias finales del estudio.

Categorias

Subcategorias o tendencias

Motivaciones para la
decision de donar

Altruismo, solidaridad y altruismo
Excedentes de leche materna

Factores favorecedores de | o
la donacién o

Gestion de los Bancos de Leche
Lugares y medios de informacidn sobre los BL
o  Procedimientos efectuados por los BLH para facilitar la donacién
e Entornos familiares y laborales
Contar con la licencia de maternidad con el apoyo familiar, laborar desde casa

Barreras para donar

Falta de tiempo por diversas razones, el estrés, falta de excedentes de leche
materna, problemas de salud de las madres

Consideraciones éticas

El estudio se acogié a lo estipulado en la
Declaraciéon de Helsinki (35) y en la
Resolucién 8430 de 1993 del Ministerio de
Salud de Colombia (36). El proyecto fue
revisado y aprobado por el Comité de
Bioética de la Facultad de Medicina de la
Universidad Nacional de Colombia sede
Bogotd, segun acta No. 007-081-19 de abril
de 2019 y por el Comité de Bioética en
la Subred
servicios de salud sur occidente E.S.E., segin

acta No. 11 de noviembre de 2019.

investigacion de integrada de

Al contactar con cada madre lactante se le
leyé y entregd el consentimiento informado,
el cual aclaraba el objetivo del estudio, la
técnica en la que participaria, el tiempo
medio de duracidn de esta y el proceso que
se realizaria durante el analisis de los datos
para preservar su anonimato.

Resultados

Caracterizacidn de las participantes

Participaron 83 madres lactantes de las cinco
ciudades, la mayor participacién fue en Pasto,
donde se entrevistdé a 18 madres, Cartagena
17 y en cada una de las ciudades de Bogot3,
Zipaquird y Medellin participaron 16. En
todas las ciudades, el promedio de edad de
las madres lactantes fue de 28 afos, la

mayoria vivia en barrios de estratificacidon
socioecondmica 1 o 2 (bajos) (segun el
Departamento Administrativo Nacional de
DANE)  (37),
Unicamente diferente en Medellin donde la

Estadistica tendencia
mayoria vivia en estratos socioeconémicos 3
o 4 (medios). Una gran proporciéon de las
participantes vivian en zona urbana, incluso
todas las de Medellin, mientras que el 50% de
las madres de Pasto vivian en la zona rural.

Motivaciones para donar

Se identificaron varias motivaciones que
impulsan a las madres a donar; de mayor a
menor frecuencia, fueron: 1) la empatia y el
deseo de ayudar a otros bebés; 2) la
sobreproduccion de leche; y 3) la proteccidn
de los senos frente a la congestiéon mamaria,
al dolor, la incomodidad, la mastitis y la
fiebre.

Factores favorecedores de la donacion

En primer lugar se identifico la gestion de los
BLH, tanto en las acciones emprendidas para
facilitar la difusion y promocién de la

donacién como en los procedimientos

llevados a cabo luego que se inicia la
donacidn. El segundo factor favorecedor se
relaciond con los entornos familiares y
laborales en los que se desenvuelven las

madres.
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Lugares y medios de informacién sobre los
Bancos de Leche

Los principales lugares donde se informaron
sobre la donacién fueron los hospitales,
clinicas e instituciones de salud, mediante
conferencias, programas de preparacion para
la maternidad, o la consejeria de la lactancia

por
salud.

materna; donde fueron atendidas

distintos  profesionales de la

Adicionalmente algunas participantes

manifestaron haber obtenido informacién
procedente de su entorno como amigos,

familiares y/o redes sociales.

Procedimientos efectuados por los Bancos
de Leche para facilitar la donacién

Otro factor que influyé en la donacidn, y la
permanencia de las donantes en los BLH, fue
la gestidn de estos. Como motivos resaltaban
el cumplimiento de los horarios y los

compromisos, brindar los elementos
necesarios para la recoleccién, la rapidez y
oportunidad de la toma de muestras, los
resultados de examenes, la informacién de su
potencial para ser donantes, y la actitud del
su disposicion a

personal de salud vy

brindarles asesorias de manera oportuna.
Los entornos familiares y laborales

En cuanto a los ambientes familiar y laboral,

contar con la licencia o permiso de

maternidad y el apoyo familiar para realizar
todo el

proceso de recoleccién 'y

almacenamiento de la leche fueron los

factores mas destacados.

Barreras para la donacidn

En este estudio se identificaron cuatro
barreras que imposibilitaron que las madres
continuaran donando: 1) la falta de tiempo;
2) el aumento de la demanda de los bebés; 3)
la disminucion en la produccién de leche
materna; y 4) los problemas de salud de las

madres;

Discusion
Motivaciones para donar

Las motivaciones que impulsan a las madres a
donar fueron en primera instancia la empatia
y el deseo de ayudar a otros bebés, para que
estos tuviesen las mismas oportunidades que
el propio, considerando que la LH es el mejor
alimento para estos, asi lo narra una madre:
“...lo hago por empatia, colocarme en el lugar
de la otra mamd, del bebé; ademds, aparte
que es rica, es nutritiva” (BTAQ7-4).

Como segunda motivaciéon identificada

estuvo la sobreproduccién de leche,
recurriendo a la donaciéon para evitar el
desperdicio de este alimento. Asi lo plasma
una madre “me preguntaron si tenia
sobreproduccion de leche, entonces dije que si
y que queria ser participe del BLH, entonces,
me interesé en donar, porque no se me hace

justo botarla” (PAS13-1).

La proteccién de los senos frente a la

congestion mamaria, al dolor, la

incomodidad, la mastitis y la fiebre,
constituyd la tercera motivacién para donar,
asi lo relata una madre: “pues yo fui porque
tenia muy congestionados los senos y me
dijeron que podia darme una mastitis; que
fuera allé que me descongestionaban”

(PAS16-2).

Las anteriores motivaciones fueron similares
a las identificadas en un estudio realizado en
Santiago de Chile en 2020 (38) también con
mujeres lactantes, donde se identifico el
empatia como  principal
donar LH (41,5%), Ila
produccién excesiva de leche (37,8%) y para
no tirar la leche (17%).

altruismo vy

motivacion para

Gestion de los Bancos de Leche

Conocer la existencia del BL y la donacidn

constituyéd el factor mas relevante vy

favorecedor para esta, una de las madres
refiere que “conocer el Banco es super

Rev Esp Nutr Comunitaria 2022; 28(1)



Motivaciones, factores favorecedores y barreras para la donacién

importante, porque uno solamente dona
cuando realmente conoce” (BTA14-1). Lo
anterior se corresponde con un estudio
realizado por Machado y cols. (39) quienes
evidenciaron que las madres consideraban
qgue las principales razones para convertirse
informacién

en donantes era recibir

suficiente acerca del BLH.

Pese a lo anterior, la difusién y promocion
que hacen los BLH sobre la donacién son
bajas, pues las actividades realizadas para tal
fin son escasas tanto en Colombia como en
otros paises. Por ejemplo, en Brasil (40) se
identificé que el 44,4% de mujeres lactantes
no habia recibido informacién sobre
donacidn antes de que el bebé naciera; en
China (41) se identificd que solo el 20% de
estas conocia la existencia de los BLH y en

Turquia (42) que solo el 28,4% los conocian.

Lugares y medios de informacién sobre los
Bancos de Leche

En lo referente a los lugares donde se
informaron sobre la donacidn, los principales
fueron los hospitales, clinicas e instituciones
de salud. Algunas madres indican que se
enteraron en las conferencias dirigidas a las
comunidades que se realizan en los
hospitales, “escuché hace dos afios en una
conferencia que estuve en el hospital, ahi
mencionaron sobre la lactancia materna y el
banco de leche que tiene el hospital” (ZIP15-
3). Lo cual difiere a lo encontrado en un
estudio realizado en Estados Unidos (43) en
el cual se identificd que ni en los BLH ni en los
programas ni en instituciones de salud se les
informaba a las familias sobre la donacién de

LH.

Otras madres se enteraron de la donacidn

porque trabajaban en los hospitales
promotores de dicha practica social. Es decir,
gue su conocimiento se dio por la interaccidn
en su entorno laboral; “Trabajo en el hospital

general de Medellin, el cual es promotor de la

leche materna donada, entonces, alld conoci
el proceso que se hace” (MED16-2).

Los programas tanto de preparacién para la

maternidad como de Crecimiento y
Desarrollo y la Estrategia de Instituciones
Amigas de la Mujer y la Infancia (IAMI) son
instancias de las instituciones de salud y
hospitalarias donde se ofrece la informacién
sobre la existencia de los BLH y sobre la
donacidn. Asi lo relataron algunas mamas de
las diferentes ciudades: “pues si he oido
hablar [de la donacidn de LH] en el curso de
preparacion  para la  maternidad 'y
paternidad” (ZIP01-1). Otra instancia de las
instituciones de salud muy mencionada por
las participantes fue la Consejeria en
lactancia materna, “cuando tuve a mi primer
nifio, tuve mi asesora de lactancia materna y
pues me interesé en el tema, le pregunté a
ella que aqui en Cartagena donde recibian
donaciones y ella me dio el contacto de esa

persona” (CARO1-1).

Las Instituciones publicas sociales adscritas al
Instituto Colombiano de Bienestar familiar
(ICBF), como los programas FAMI (Familia,
Mujer e Infancia) y Mil dias para cambiar el
mundo, y los programas de las Secretarias de
Salud, también son instancias en las cuales las
madres se informaron sobre la donacién; “En
el programa “mil dias para cambiar el
mundo” que es operado por el ICBF. (...) alla
mismo en la fundacion nos hablaron acerca

de la donacion” (CARQ9-3).

Ademas, los profesionales del area de la
salud, privada o publica, en consulta también
los BLH y la
donacidn; “Llevé a mi hija mayor a una cita

dieron indicaciones sobre
de control con la pediatra y le comenté que
tenia sobreproduccion, que queria donar y
ella me dio las indicaciones con la doctora
encargada” (CAR05-1).

Ademas de las instituciones de salud y los

programas alli implementados, se
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identificaron otras maneras de informacion,
estas fueron las fuentes sociales, es decir, por
“IMe
enteré] por una amiga que fue muy lechera y
me paso el dato de Kennedy” (BTA08-1), o
“una prima fue donante y me recomendd”
(ZIP10-2).

intermedio de amigas o familiares:

Otra fuente de informacion

fueron las

reportadas
redes sociales, la cuales se
identificaron especialmente en las
participantes de Bogota, Cartagena y Pasto:
“[Me enteré] por redes sociales, una mamd
publicé que habia empezado a donar leche y
publicé los datos de la enfermera que hace la
recoleccion en el hospital de Kennedy y yo la

contacté” (BTA12-2).

En una investigacion realizada en Chile (38) se
comprobd que las principales fuentes de
conocimiento sobre la donaciéon eran el
internet/redes sociales (43,9%) y el personal
de salud (32%), lo cual difiere con el presente
estudio, donde se identificaron a las
instituciones, programas y personal de salud

como el principal medio de informacion.

Procedimientos efectuados por los Bancos
de Leche para facilitar la donaciéon

La gestion de los BLH también influyd en la

donacién. Entre los aspectos que
identificaron estaban ser cumplidos con los
horarios y compromisos, brindar los
elementos necesarios para la recoleccion,
rapidez y oportunidad con la toma de
muestras y resultados de exdmenes y la
informacién de su

potencial para ser

donantes. Al respecto, se presenta la
percepcién que tiene una participante sobre
el BLH: "El hospital hace las cosas fdciles,
ellos vinieron a mi casa, son cumplidos con las
horas, una vez me hicieron los exdmenes y te
dicen que eres apta, me trajeron todo, super

puntuales” (MED16-2).

No obstante, aunque no les recogiesen la
leche, algunas madres identificaron como un

factor facilitador, el vivir cerca al BLH o la
facilidad del transporte para desplazarse; asi
lo narra una madre: "se me facilita
transportarla porque vivo aqui en la misma
ciudad, a cinco minutos del hospital” (ZIP10-

2).

Las participantes también resaltaron como

factor favorecedor vy facilitador de Ia
donacion, las actitudes del personal de salud
y su disposicion a brindarles asesorias de
manera oportuna. Una madre refiere: “la
disponibilidad de mi asesora, siempre estd
pendiente, eso es lo que hace el tema mucho
mds factible” (ZIP16-1).

contrario a lo encontrado en un estudio en

Lo anterior es

Brasil (40) en el cual las participantes fueron
enfaticas en afirmar que no habian recibido
apoyo de los BLH, diferente a las visitas para
recoger la leche almacenada.

Los entornos familiares y laborales

Como ya se ha mencionado otro grupo de
factores que influyeron en la donacién se
relacionaban con los ambientes familiar y
laboral. Dentro de estos estaban contar con
la licencia o permiso de maternidad y el
apoyo familiar para realizar todo el proceso
de recoleccién y almacenamiento de la leche.

“Tengo la posibilidad [de donar] porque estoy
en licencia de maternidad, porque tengo una
sefiora que me ayuda con la lavada del
todo,
entonces es cdmodo, tengo el apoyo de mi

extractor, con la esterilizada de
esposo que se queda con las bebés mientras

yo estoy extrayéndome” (MEDO5-1).

Asimismo, trabajar desde casa es otro factor
que les permitia disponer de mds tiempo
para realizar el procedimiento de donacidn y
para lactar mas veces al propio bebé, lo cual
promovia la produccion de excedentes de
leche.

“Yo trabajo en casa, entonces tengo el tiempo
para hacerlo, si yo trabajara en oficina
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seguramente a los 4 meses yo habria tenido
que dedicar ese banco a mi bebé” (BTA12-2).

Barreras para la donacidn

Entre las barreras que imposibilitaron que las
la falta de
tiempo fue el principal motivo de abandono

madres continuaran donando

de la donacion; esta falta de tiempo se
identificé de diversas maneras y situaciones;
en Bogota y Zipaquird por ejemplo, las
madres explicaron que requerian de mas
tiempo para las extracciones de leche porque
producian en menor cantidad.

“Porque ya las extracciones se hacian muy
complicadas, no era tan fdcil sacar un buen
volumen de leche materna y al sacar de a
poquito,

(BTA15-2).

me demoraba mucho tiempo”

La falta de tiempo también se daba por
cuestiones laborales que incluia la finalizacion
lo cual
dificultaba contar con la disponibilidad de

de los permisos de maternidad,

tiempo para llevar a cabo los procedimientos
Dichas
expresadas por madres de Pasto, Medellin y

de la donacion. causas fueron

Cartagena.

“No me quedaba tiempo ya con el trabajo, de
sentarme a ordefiarme, entonces llamé al BLH
y les dije que no tenia leche lista, que por el
trabajo no tenia tiempo” (CAR06-2).

Diversos estudios muestran que la donacidn
de LM requiere un gran esfuerzo y tiempo
por parte de las madres (44,45), que disponer
del tiempo necesario influye en la frecuencia
de la extraccién de leche (40), por eso
constituye una barrera para la donacién (45).

la falta de
excedentes por el aumento de la demanda de

Otra barrera identificada fue
los bebés, “a mi pesar, ya no pude donar
porque mi nifia ya estaba comiendo mucho”
(PAS18-2). También se identificaron estas
faltas de excedentes por la reduccion de la
cantidad de leche producida, “digamos que la

leche que ha recibido mi hija es la necesaria,
no he podido donar leche” (BTA02-3).

La reduccién en la produccién de leche se
presenta por situaciones de estrés, “un dia,
que tuve mucho estrés, no pude extraerme,
porque el estrés si afecta la produccion de
leche” (MED17-2). En un estudio de Brasilia
(40) se
emociones negativas constituia un factor

identific6 que la presencia de

negativo para la donacién.

La disminucidon en la produccién de leche
materna se presenta en mujeres que ya
llevan tiempo lactando: “ya la produccion no
es igual, después que cumpliéo el ano la
produccion comenzé a bajar y por eso me
toco dejar de donar” (CARO1-1).

Otra barrera identificada para donar fueron
los problemas de salud de las madres;
algunas de la ciudad de Cartagena refirieron
esta situacidn asi: “yo me enfermé, me estaba
sintiendo muy agotada porque como mi bebé
es de alta demanda, eso era como si estuviera
amamantando otro bebé, me sentia muy
cansada, muy débil” (CAR07-2). “Las manos
me dolian muchisimo por el tema de
lactancia, entonces paré” (CAR01-1). Dicho
cansancio fisico, también fue expresado por
las madres del estudio de Brasilia (40),
quienes referian que ellas podrian donar mds
cantidad de
cansancio fisico.

leche sino sintieran tanto

Consideraciones finales

La representacion de altruismo, solidaridad y
empatia asociado a la donacién de LH, y la
representacién de que la LH es el mejor
alimento para los bebés recién nacidos, son
las principales motivaciones para llevar a
cabo la donacién de LH por parte de madres
lactantes.

Los factores favorecedores de la donacién
estan relacionados con el conocimiento que
se tiene de los BLH y de los procedimientos
que utilizan para facilitar dicha practica. En su
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version  negativa, dichos factores se
constituyen en barreras para la donacién,
junto con la falta de disponibilidad de tiempo,
falta de excedentes de LH y problemas de

salud de las madres.
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