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Abstract
Introduction: Breastfeeding has physiological, metabolic, and 
emotional benefits for both those who breastfeed and those 
who are breastfed. National Health and Nutrition Survey in 2022, 
27.2 % 24-month-old girls and boys were not breastfed for the 
first three days of life and were fed commercial infant formula 
Objective: To evaluate the attitude towards breastfeeding in 
pregnant women in Family Medicine Unit number 6. 
Methods: A descriptive, cross-sectional, homodemographic study 
was performed, pregnant patients were included, and the Infant 
Feeding Attitude Scale (iifas) was evaluated to assess the attitude 
of mothers towards breastfeeding. 
Results: 83 patients were analyzed, with a mean age of 27.4 ± 4.9 
years. The most frequent schooling was high school with 57.8%, 
the most frequent occupation was employed with 62.7 %. Pregnant 
women older than 34 weeks of gestation were 39.8 % and reported 
that it was their first pregnancy in 47 % of them. Of the women, 
63.9% had a neutral attitude towards breastfeeding, while 28.9 % 
had a positive attitude towards breastfeeding, 95 % CI. In addition, 
a statistically significant association of attitude towards breastfee-
ding with age (p=0.027) and schooling (p<0.001) was found.

Conclusions: This study reveals that the attitude towards 
breastfeeding among participants is significantly influenced by 
sociodemographic factors.
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Resumen
Introducción: la lactancia materna tiene beneficios fisiológicos, 
metabólicos y emocionales tanto para quienes amamantan como 
para quienes son amamantados. Según la Encuesta Nacional de 
Salud y Nutrición (2022), 27.2 % niñas y niños de 24 meses no re-
cibieron lactancia materna durante los primeros tres días de vida y 
fueron alimentado con fórmula comercial infantil. 
Objetivo: evaluar la actitud hacia la lactancia materna en embara-
zadas en la Unidad Medicina Familiar número 6. 
Métodos: se realizó un estudio descriptivo, transversal, homodé-
mico, se incluyeron pacientes embarazadas, se utilizó lowa Infant 
Feeding Attitude Scale (iifas) para evaluar la actitud de las madres 
hacia la lactancia materna. Resultados: se analizaron 83 pacien-
tes, con una edad media de 27.4 ± 4.9 años. La escolaridad más 
frecuente fue bachillerato (57.8 %), ocupación más frecuente fue 
empleada (62.7 %). Las embarazadas mayores a 34 semanas de 
gestación fueron 39.8 % y reportaron que era su primer embarazo 
47 %. 63.9 % presentó una actitud neutra hacia la lactancia, mien-
tras que 28.9 % una actitud positiva IC 95 %. Además, se encontró 
una asociación estadísticamente significativa de la actitud hacia 
la lactancia con la edad (p=0.027) y con la escolaridad (p<0.001). 
Conclusiones: el estudio revela que la actitud hacia la lactancia ma-
terna entre las participantes está influenciada significativamente 
por factores sociodemográficos como la edad y la escolaridad.

PALABRAS CLAVE
Lactancia materna; Embarazo; Educación; Nutrición. 
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o Introducción

La lactancia materna tiene beneficios fisiológicos, metabólicos y emocionales 
tanto para quienes amamantan como para quienes son amamantados.1 De 
acuerdo con los resultados de la Encuesta Nacional de Salud y Nutrición Conti-
nua (ensanut) en el 2022 nos informa que hubo un incremento en la prevalencia 
de lactancia materna exclusivas en niñas y niños menores de 6 meses de 28.6 a 
33.6 %, sin embargo, seguimos por debajo de las metas de desarrollo sostenible 
para el 2030 (70 % lactancia materna exclusiva).2

La lactancia materna se asocia a diversos beneficios para la salud del lactan-
te, como un menor riesgo de diabetes tipo 1, asma, enfermedades respiratorias, 
infecciones gastrointestinales, síndrome de muerte súbita del lactante, por otro 
lado, para la madre se asocia con menor riesgo de padecer cáncer de ovario, 
enfermedad cardiovascular y diabetes tipo 2. Sin embargo, a pesar de los cono-
cidos beneficios sólo 25 % de los lactantes son amamantados exclusivamente 
a los 6 meses de edad y 60 % de las mujeres no alcanzan sus propios objetivos 
de lactancia materna.3 

La lactancia es una característica diferencial de los mamíferos y tanto la sín-
tesis como la secreción de leche son procesos bioquímicos y neuroendocrinos 
complejos que involucran las terminales sensitivas de la areola y el pezón y es-
tán bajo control hormonal. Por lo tanto, la lactancia es el resultado directo y na-
tural del embarazo y el parto, como parte integral del proceso reproductivo que 
beneficia a la madre y al niño simultáneamente. La interacción de todos estos 
factores culminará con la producción de leche y causa cambios en el organismo 
materno al favorecer también buenas condiciones de salud física y emocional 
para la madre lactante que se prolongan en su vida futura.4

La Escala de Actitudes hacia la Alimentación Infantil de Iowa (iifas) es una 
herramienta ampliamente utilizada para evaluar las actitudes hacia la alimenta-
ción infantil. Las actitudes hacia la lactancia materna son uno de los principa-
les factores que influyen en la elección de la alimentación y la duración de la 
lactancia.5 La iifas fue diseñada para medir las actitudes maternas de mujeres 
estadounidenses hacia la alimentación del lactante, con una consistencia alta 
(αde 0.86). En el estudio de de la Mora, el I iifas se validó originalmente para su 
uso en un estudio de madres durante el período posparto. Se encontró que la 
consistencia interna del iifas era fuerte con alfas de .85 y .86 en 2 poblaciones 
posnatales (n = 125, n = 130) 5.

Esta escala consiste en 17 preguntas de escogencia múltiple, mediante una 
escala de Likert con cinco puntos de escogencia, que va desde 1 (completa-
mente en desacuerdo) a 5 (completamente de acuerdo). Nueve de las pregun-
tas están orientadas a evaluar el grado de aceptación de la lactancia y las siete 
restantes, a evaluar la aceptación de la lactancia con biberón. En las preguntas 
que favorecen la alimentación con biberón, la puntuación es inversa: 1 = 5, 2 = 4, 
3 = 3, 4 = 2 y 5 = 1; todas las respuestas del cuestionario se suman y cada una 
tiene igual peso. La suma total es de 17 a 85, la cual refleja la actitud positiva 
hacia la lactancia. Las preguntas se agrupan en tres categorías: actitud hacia 
la lactancia, positiva (70-85), neutra (49-69) y positiva hacia la lactancia con 
biberón (17-48).5,6

Material y Métodos
Se realizó un estudio descriptivo, transversal y homodémico, en la Unidad de 
Medicina Familiar número 6 en Puebla, Puebla; se incluyeron pacientes emba-
razadas después de la doceava semana de gestación, de cualquier edad y que 
aceptaran la participación para dicha investigación mediante la autorización de 
consentimiento informado, atendidos durante septiembre a diciembre de 2023. 
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Se excluyeron pacientes con alguna contraindicación para la lactancia materna 
de acuerdo a la guía de práctica clínica. 

Se recolectó la edad, sexo, escolaridad, estado civil, ocupación mediante una 
entrevista de datos generales; se evaluó el cuestionario de iifas. Los datos se 
analizaron mediante el programa spss v.25, se realizaron pruebas de normalidad 
a la edad para conocer su distribución y la comparación de los datos se realizó 
con la prueba de X2. El protocolo fue sometido a evaluación por el comité de 
ética de la investigación de manera aprobatoria.

Resultados
Se analizó la información de 83 mujeres con una edad mínima de 18 años, una 
edad máxima de 38 años, una media de la edad de 27.4 años con una desvia-
ción estándar de 4.9 años. El grupo de edad más frecuente fue el de 25 a 29 
años con 41.0 % (34) de los casos. La escolaridad más frecuente fue bachillerato 
con 57.8 % (48) de los casos y la ocupación más frecuente fue empleada con 
62.7 % (52). El 49.4 % (41) de las mujeres reportaron estar en unión libre mien-
tras que 37.3 % (31) casadas (Tabla 1).

Respecto a las características clínicas se observó que 41.0 % (34) de las mu-
jeres reportaron que sus semanas de gestación fueron mayores a 34 semanas, 
además, 39.8 % (33) reportaron tener 7 o más consultas de control prenatal. 
47.0 % (39) reportaron que este era su primer embarazo. En cuanto a los há-
bitos de lactancia, 53.0 % (44) de las mujeres reportaron practicar la lactancia 
materna previamente y 22.9 % (19) indicaron haberla practicado de 9 a 12 me-
ses. 63.9 % (53) presentaron una actitud neutra hacia la lactancia mientras que 
28.9 % (24) presentaron una actitud positiva a la lactancia materna y 7.2 % (6) 
presentaron una actitud positiva a fórmula.

En la comparación de la actitud hacia la lactancia por características sociode-
mográficas se observó una mayor frecuencia de mujeres de 30 a 34 años en el 
grupo de actitud positiva a lm en comparación con neutra y positiva a fórmula 
en las que la edad más frecuente fue de 25 a 29 años y menor de 
25 años respectivamente. 45.8 % (11) de las mujeres con actitud 
positiva a lm tenían licenciatura mientras que en el grupo de actitud 
neutra 75.5 % (40) tenían bachillerato y 100 % (6) de las mujeres 
con actitud positiva a fórmula tenían secundaria (Figura 1). Se ob-
servó una distribución similar de la ocupación entre los grupos de 
actitud hacia la lactancia siendo que en todos los grupos la mayor 
frecuencia fue de mujeres empleadas con más de 50 % de los ca-
sos. También se observó una distribución similar del estado civil 
entre los grupos de actitud hacia la lactancia siendo que en todos 
los grupos la mayor frecuencia fue de mujeres en unión libre o ca-
sadas con más de 40 % de los casos. Se encontró una asociación 
estadísticamente significativa de la actitud hacia la lactancia con la 
edad (p=0.027) y con la escolaridad (p<0.001) (Tabla 2).

Se encontró una distribución similar de la actitud hacia la lactan-
cia por semanas de gestación siendo que para la actitud positiva a 
lm 37.5 % (9) reportaron de 12 a 22.6 semanas mientras que en los 
grupos de actitud positiva a fórmula y neutra la mayor frecuencia 
fue de más de 34 semanas de gestación con 50.0 % (3) y 43.4 % 
(23) respectivamente. También se observó una distribución similar 
de la actitud hacia la lactancia por el número de sesiones de control 
prenatal siendo que para la actitud positiva a lm 37.5 % (9) reporta-
ron de 1 a 3 sesiones mientras que en los grupos de actitud positiva 
a fórmula y neutra la mayor frecuencia fue de más de 7 o más con-
sultas con 50.0 % (3) y 44.5 % (22), respectivamente.

Tabla 1
Características sociodemográficas de las participantes

Frecuencia Porcentaje

Grupos de edad*

< 25 años 22 26.5%

25 a 29 años 34 41.0%

30 a 34 años 19 22.9%

35 años o más 8 9.6%

Escolaridad

Primaria 0 0.0%

Secundaria 19 22.9%

Bachillerato 48 57.8%

Licenciatura 16 19.3%

Posgrado 0 0.0%

Ocupación

Estudiante 6 7.2%

Ama de casa 25 30.1%

Empleada 52 62.7%

Estado civil

Soltera 11 13.3%

Casada 31 37.3%

Unión libre 41 49.4%

Divorciada 0 0.0%

Viuda 0 0.0%

Total 83 100.0%

*Mínimo=18, máximo=38, media=27.4, desviación estándar=4.9   
Fuente: Encuesta inicial para datos generales de los pacientes 
elaboración propia.

Tabla 2
Actitud hacia la lactancia de acuerdo con características sociodemográficas

Positiva a 
fórmula 
% (n)

Neutra 
% (n)

Positiva a 
LM % (n)

pa

Grupos de edad

< 25 años 50.0% (3) 32.1% (17) 8.3% (2)

0.027
25 a 29 años 0.0% (0) 47.2% (25) 37.5% (9)

30 a 34 años 33.3% (2) 15.1% (8) 37.5% (9)

35 años o más 16.7% (1) 5.7% (3) 16.7% (4)

Escolaridad

Primaria 0.0% (0) 0.0% (0) 0.0% (0)

<0.001

Secundaria 100.0% (6) 15.1% (8) 20.8% (5)

Bachillerato 0.0% (0) 75.5% (40) 33.3% (8)

Licenciatura 0.0% (0) 9.4% (5) 45.8% (11)

Posgrado 0.0% (0) 0.0% (0) 0.0% (0)

Ocupación

Estudiante 0.0% (0) 9.4% (5) 4.2% (1)

0.526Ama de casa 50.0% (3) 24.5% (13) 37.5% (9)

Empleada 50.0% (3) 66.0% (35) 58.3% (14)

Estado civil

Soltera 0.0% (0) 15.1% (8) 12.5% (3)

0.819

Casada 33.3% (2) 35.8% (19) 41.7% (10)

Unión libre 66.7% (4) 49.1% (26) 45.8% (11)

Divorciada 0.0% (0) 0.0% (0) 0.0% (0)

Viuda 0.0% (0) 0.0% (0) 0.0% (0)

%: Porcentaje, n:frecuencia, a. Prueba X2 de independencia.                                                                              
Fuente: Encuesta inicial para datos generales de los pacientes elaboración propia.
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En cuanto al número de hijos se encontró que para 50.0 % (3) 
de las mujeres con actitud positiva a fórmula era su primer emba-
razo mientras que para el grupo de actitud neutra este porcentaje 
fue de 52.8 % (28) y para el grupo de actitud positiva fue 33.3 % 
(8). La lactancia materna previa se presentó en 50.0 % (3) de las 
mujeres con actitud positiva a fórmula, en 47.2 % (25) de las muje-
res con actitud neutra y en 66.7 % (16) de las mujeres con actitud 
positiva a lm.

En cuanto a los meses de lactancia previa, el periodo más fre-
cuente fue de 9 a 12 meses el cual se presentó en 16.7 % (1) de 
las mujeres con actitud positiva a fórmula, en 22.6 % (12) de las 
mujeres con actitud neutra y en 25.0 % (6) de las mujeres con 
actitud positiva a lm. Sin embargo, no se encontró una asocia-
ción estadísticamente significativa de la actitud hacia la lactan-
cia por características clínicas ni por hábitos previos de lactancia 
(p>0.05) (Tabla 3).

Discusión
En México la actitud a la lactancia materna ha sido estudiado de 
forma breve, siendo uno de los trabajos con mayor relevancia la 
validación de la escala iifas en idioma español en el año 2016.6

Alrededor de mundo se han realizado diferentes estudios sobre 
la actitud a la lactancia materna, entre ellos, el realizado en Polo-
nia en 2020 de Agnieszka Bień et al. (2021), donde tomaron en 
cuenta mujeres de entre 15 a 43 años de edad obteniendo los siguientes resul-
tados una correlación positiva y débil entre la edad de las mujeres y la actitud 
hacia la lactancia materna (p < 0,031),7 comparado con los resultado de la pre-
sente investigación en nuestra población concuerda con que la edad materna 
y la actitud a la lactancia es positiva y débil con un resultado final de (p=0.027), 
en el estudio de Agnieszka Bień et al. (2021)  menciona que de sus participantes 
que completaron la educación superior contaban con una mejor actitud a la 
lactancia materna7 mismo dato que coincide con los resultados obtenidos en 
esta investigación, sin embargo, difiere en relación al estado civil  ya que en 
el artículo de Agnieszka Bień et al. (2021)  la mayor parte de las participantes 
se encontraban en una relación estable y casadas,7 en nuestra investigación el 
66.7 % de las participantes se encontraba en unión libre, la paridad y el modo 
de parto no tuvieron impacto en las actitudes hacia la lactancia materna (p > 
0,05) en el estudio en población polaca,7 en nuestros resultados se observó que 
aunque no se tuvo una correlación significativa entre la paridad y la actitud a la 
lactancia materna una tercera parte de las participantes que mostraban mejor 
actitud era su primer embarazo.

También se examinaron las percepciones sobre la lactancia materna en fun-
ción de diferentes factores sociodemográficos. En la investigación se encontró 
que las mujeres entre 30 a 34 años de edad tenían una actitud positiva a la 
lactancia materna comparado a los demás grupos. Mathew et al. (2019) demos-
traron una duración significativamente más corta de la lactancia materna en ma-
dres de 15 a 24 años, lo que sugiere que este grupo de mujeres necesita mayor 
educación y apoyo en este ámbito.8 Sarki et al (2018) investigaron la conexión 
entre el nivel educativo de las madres y la lactancia materna, descubriendo 
que las mujeres con educación superior tenían más probabilidades de iniciar y 
prolongar la lactancia materna en comparación con aquellas con menor nivel 
educativo9 que coincide con los resultados, ya que 45.8 % (11) de las mujeres 
con actitud positiva a lm tenían licenciatura mientras que en el grupo de actitud 

Tabla 3
Actitud hacia la lactancia de acuerdo con características clínicas y hábitos de 

lactancia

Positiva a        
fórmula 
% (n)

Neutra      % (n)
Positiva    a 

lm % (n)
pa

Semanas de 
gestación

12.0-22.6 semanas 16.7% (1) 35.8% (19) 37.5% (9)

0.75723.0- 33.6 semanas 33.3% (2) 20.8% (11) 29.2% (7)

> 34.0 semanas 50.0% (3) 43.4% (23) 33.3% (8)

Sesiones 
de control 
prenatal

1 a 3 sesiones 16.7% (1) 35.8% (19) 37.5% (9)

0.8234 a 6 sesiones 33.3% (2) 22.6% (12) 29.2% (7)

7 o más consultas 50.0% (3) 41.5% (22) 33.3% (8)

Número de 
hijos

Primer embarazo 50.0% (3) 52.8% (28) 33.3% (8)

0.061
1 hijo 16.7% (1) 34.0% (18) 33.3% (8)

2 hijos 0.0% (0) 11.3% (6) 16.7% (4)

3 o más hijos 33.3% (2) 1.9% (1) 16.7% (4)

Lactancia 
materna 
previa

No 50.0% (3) 52.8% (28) 33.3% (8)
0.280

Si 50.0% (3) 47.2% (25) 66.7% (16)

Meses de 
Lactancia

Ninguno 50.0% (3) 52.8% (28) 33.3% (8)

0.086

1-4 meses 0.0% (0) 0.0% (0) 0.0% (0)

5-8 meses 16.7% (1) 20.8% (11) 12.5% (3)

9-12 meses 16.7% (1) 22.6% (12) 25.0% (6)

Más de 12 meses 16.7% (1) 3.8% (2) 29.2% (7)

%: Porcentaje, n:frecuencia, a. Prueba X2 de independencia.                                                                                  
Fuente: Encuesta inicial para datos generales de los pacientes elaboración propia.
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neutra 75.5 % (40) tenían bachillerato y 100 % (6) de las mujeres con actitud 
positiva a fórmula tenían secundaria.

La ocupación más frecuente fue “empleada”, con 62.7 % (52) que es de es-
pecial interés porque Perera et al. (2021) reportan que una de las razones por 
las cuales las mujeres dejan de practicar la lactancia materna exclusiva es el 
regreso al trabajo después del parto.10

Conclusiones
Este estudio revela que la actitud hacia la lactancia materna entre las 83 muje-
res participantes está influenciada significativamente por factores sociodemo-
gráficos como la edad y la escolaridad.

Se debe brindar atención y apoyo especial a las mujeres más jóvenes, con 
educación secundaria, que tienen pocas consultas prenatales y que planean 
alimentar a sus bebés con fórmula o de manera combinada desde los primeros 
días postparto. En esta nueva etapa para las madres, el apoyo profesional y el 
asesoramiento en lactancia pueden ser fundamentales tanto para el inicio y la 
continuación de la lactancia materna como para fomentar actitudes positivas 
hacia esta forma de alimentación.

Estos hallazgos subrayan la necesidad de diseñar e implementar estrategias 
educativas y de apoyo específicas que se adapten a las características y nece-
sidades de diferentes grupos demográficos. La alta prevalencia de una actitud 
neutra hacia la lm indica que existe un margen considerable para mejorar la per-
cepción y la práctica de la lactancia materna y la lactancia materna exclusiva. 

El fomentar una actitud positiva hacia la lm desde el inicio del embarazo, 
mediante educación adecuada y apoyo continuo, es esencial para promover el 
inicio temprano y la continuación de la lactancia materna.
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