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1.-DESCRIPCIÓN DEL CENTRO

1.1.-¿Qué es amamanta?

Amamanta (Web) es un grupo de apoyo creado principalmente para dar sostén a

aquellas madres y parejas, que quieren proporcionar una lactancia materna a sus bebés. El

primero de los talleres se formó donde actualmente se encuentra la sede de Amamanta, en

Villamarchante. En su momento los talleres se iniciaron en el centro de salud del municipio

en el año 2000 y surgieron de esta necesidad referida por las madres que deseaban dar el

pecho a sus hijos/as pero no tenían dónde acudir para obtener información al respecto y poder

solventar sus incertidumbres al respecto.

Comenzó en un gimnasio, con la matrona de la localidad haciendo ejercicios con

los/as bebés y pasó a ser un espacio donde las madres podían hablar acerca de las dificultades

encontradas a lo largo de la semana acerca de la crianza además de las dudas surgidas en

referencia a la lactancia. Con el tiempo han ido aumentando los servicios que este grupo de

apoyo ofrece, extendiendo los contactos a otros centros de salud y hospitales de la

Comunidad Valenciana. De esta forma Amamanta ha conseguido implementar este

voluntariado en los hospitales, incluso en los primeros momentos del nacimiento de la nueva

madre y su criatura.

Amamanta vio la necesidad de volver a una tradición que una generación había

dejado de lado. Es un grupo de apoyo que proporciona la fuerza necesaria a las madres para

que confíen en sí mismas a pesar de encontrarse en un periodo de incertidumbre como es el

inicio de la maternidad. Es destacable la importancia de los grupos de apoyo y concretamente

de la red social creada con la asistencia a los talleres. De esta forma las madres sienten que no

están solas en el proceso y en el caso de sentirse inseguras, tienen recursos a los cuales

pueden recurrir.

Amamanta quiso dar este espacio a las madres que se encuentran en esta transición,

proporcionándoles la información necesaria para que disipen sus dudas ya no sólo acerca de

la lactancia materna y amamantar, sino de muchos otros temas que se tratan en los talleres

como es el empoderamiento de la mujer frente a las demandas del entorno, la familia, las

fuentes de apoyo y la crianza natural. Se conformó en base a las necesidades de aprender

referidas por las madres.
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En el paso a la maternidad hay una gran cantidad de cambios tanto a nivel físico,

hormonal, de la estructura familiar, como psicológico. Estos cambios aparecen de forma

vertiginosa por lo que la presencia de una buena red social es imprescindible. Contar con un

grupo de iguales refuerza la conformidad con los objetivos deseados y proporciona una

transición a la maternidad favorable ya que se puede ir observando cómo se van obteniendo

los anhelados resultados.

Dentro de esta organización que es Amamanta, se pueden encontrar diferentes tipos

de actividades. Principalmente se dividen en tres grandes bloques:

-El primero de ellos se destina al apoyo de las madres con sus lactancias. Realizado a

través de los talleres de lactancia y del voluntariado hospitalario.

-Una segunda forma es a través de la formación. Cada año se organiza un Curso de

Asesoras en Lactancia Materna, de esta manera se forman a las nuevas voluntarias

para posteriormente ser ellas mismas las que impartan las formaciones, charlas y

jornadas.

-Mientras que el tercer bloque es el de la difusión, promoción y visibilización de la

lactancia materna. Amamanta realiza esta labor mediante su calendario anual, la

página web y redes sociales donde se puede encontrar mucha información acerca de la

lactancia materna, los eventos que realiza la organización, exposiciones fotográficas,

redes de espacios amigos de la lactancia, etc.

Periódicamente realizan un vídeo de presentación para exponer todos estos servicios y

actividades que se ofertan de una forma más cercana y dinámica. En mayo del 2022 lo han

actualizado mostrando las actividades que realizan, los proyectos que tienen en marcha y las

formas de colaboración: Presentación de Amamanta 2022.

Amamanta se sustenta a partir de la colaboración de voluntarios/as. Hay tres métodos

de colaborar, por un lado hacerse socia, se trata de un pago anual el cual da disponibilidad a

una serie de ventajas. Anualmente se puede obtener: el calendario de amamanta, una camiseta

con el logo, la posibilidad de formarte como asesora de lactancia, te ofrecen las muñecas

amamantitas por un precio menor, igualmente con las actividades que se realicen y tengan un

coste de entrada, se obtiene acceso a asesoramiento legal (2 consultas gratuitas), un carnet

personalizado de socia y la prioridad de entrada a las actividades que tienen un aforo

limitado.
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La segunda opción de colaborar con la asociación, es haciendo un donativo

económico directamente y la tercera, es la posibilidad de colaborar con el calendario.

Entregando un importe se destina un espacio para su publicidad dentro del calendario anual.

Otras formas de colaborar con Amamanta es a través del TEAMING donde se dona 1 euro

mensual o comprando artículos de la asociación (agenda de lactancia, mascarillas, calendario,

mochilas, chapas, imanes, espejos, etc.) (Amamanta, 2022).

1.2.-¿Cuál es su labor?

La labor principal de Amamanta es la de ser un apoyo y una guía en los momentos

previos y posteriores al nacimiento del bebé. En el caso de que las madres asistan

embarazadas a los talleres, tiene una función de prevención proporcionando la información

necesaria y disipando las dudas previas al nacimiento. Se comentan aspectos relacionados

con la lactancia pero también con los planes de parto, las exigencias que pueden tener en el

momento de dar a luz y la importancia de que todos los procesos que se realicen sean

informados a las personas interesadas.

En el caso de que se conozca de los servicios de Amamanta posteriormente al

nacimiento, tienen las herramientas necesarias para que del mismo modo se resuelvan las

cuestiones acerca de la lactancia, el posparto y los posibles retos surgidos en los días o meses

de vida del bebé. Se empodera a las madres a que confíen en sus decisiones, en sus pechos,

en su capacidad de llevar la lactancia que ellas quieren y se les anima a recurrir a las asesoras

en todo momento para proporcionarles externamente ese punto de referencia que necesitan.

Concretamente hablando de las labores que desempeñan, se encuentra la de ayudar a

las madres para no experimentar dolor mientras el/la bebé amamanta. En el caso de que sí

que haya dolor se puede poner la atención en corregir la postura, el agarre o valorar si el bebé

presenta una anquiloglosia. Principalmente tienen el objetivo de ayudar a las madres en este

momento tan retador que es el posparto. Ofrecen una gran cantidad de información respecto a

la lactancia, la crianza, la alimentación y debido a su formación, Amamanta consigue

solucionar las dudas surgidas en torno a estos temas.
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Para poder proporcionar estas ayudas, además de los talleres (apartado 2.1) ofrecen la

figura de las madrinas. Se trata de una madre veterana que da su ayuda de una forma directa a

otra que es primeriza. De esta manera disponen de un contacto estrecho para resolver sus

cuestiones tanto de lactancia como de la crianza en general. Es una forma de compartir con

otra madre la situación por la cual están pasando, ya que no hay mejor persona que otra

madre que se encuentra o ha pasado hace poco por esa situación, para comprender cómo se

sienten y darle un consejo.

Además Amamanta ofrece anualmente una formación como asesora de lactancia a

aquellas voluntarias que se quieran inscribir. Se considera una manera de devolver a este

grupo de apoyo aquello que te ha proporcionado. Con esta formación, posteriormente se

encargan de dirigir los talleres de lactancia tanto presenciales como online.

2.-ACTIVIDADES DESARROLLADAS

2.1.-Talleres de lactancia

Los talleres de lactancia son un espacio en el que las madres pueden hablar de las

experiencias personales y aprender de lo que han pasado otras personas. La asistencia a los

talleres está abierta a todo/a aquel/la interesado/a en el tema de la lactancia. De la misma

manera, se pueden asistir a tantos talleres como cada una/o considere.

Generalmente acuden las madres que acaban de tener a sus hijos/as y las parejas de

estas. Pero en otras ocasiones se presentan las abuelas de los/as bebés y cada vez asisten a los

talleres más madres estando embarazadas. Comúnmente se recibe una preparación al parto

pero no “para lo que viene después”. Este es uno de los puntos que se comenta en numerosas

ocasiones en los talleres de lactancia, muchas madres tienen incluso más incertidumbre en

temas relacionados con la lactancia, el posparto y la crianza que del momento del parto, ya

que son conscientes de que el parto es un proceso que va a durar unos días pero la crianza es

toda la vida.

Otro de los temas que más se ha tratado son la presencia de anquiloglosias o de los

frenillos. El grupo de madres que acuden a los talleres es una representación sesgada de los

problemas que aparecen con la lactancia, ya que generalmente en el caso de que la lactancia

funcione sin complicaciones, las madres no buscan ayuda. Una anquiloglosia se caracteriza

por un frenillo más grueso, rígido o corto de lo normal, lo cual proporciona que la lengua del

bebé no se pueda mover con libertad (Mayo Foundation for Medical Education and Research,
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2018). Esto tiene consecuencias en dos direcciones, por parte de los/as bebés no cogen el

peso esperado, hacen tomas muy largas, se juntan las tomas, están más adormilados/as de lo

normal, cuesta mucho espabilarles/as y duermen con la boca abierta. La otra vertiente es

hacia la madre, después de las tomas el pezón les sale aplastado o biselado, hay dolor durante

las tomas, aparecen las perlas de leche o incluso llegan a desarrollarse mastitis debido a la

dificultad para que salga la leche por la mala extracción que hace el bebé debido al frenillo.

La solución más efectiva es una frenectomía, un pequeño corte en el frenillo sublingual y

repetir una serie de ejercicios para que la herida cicatrice correctamente proporcionando la

elasticidad requerida.

Las grietas que se pueden formar, el aumento de sensibilidad en los pezones y las

posibles perlas de leche son otros ámbitos tratados con las asesoras. Una perla de leche es una

pequeña obstrucción la cual puede deberse a un mordisco o tirón del bebe o a una mastitis

subaguda (Marcos, s. f.). El siguiente estadío es una mastitis, en este momento ya hay una

inflamación de una parte o de todo el pecho y puede estar unido a una infección. Suelen estar

causadas porque no ha habido un vaciado efectivo de los pechos (síntoma de anquiloglosia) o

que los conductos se han obstruido. En estos casos las madres presentan fiebre y deben ser

remitidas al/la médico/a para ser tratadas por un/a profesional (Ag, 2022).

También se ha comentado la vuelta al trabajo de la madre, cómo le repercute ya que

bruscamente va a dejar de pasar todo el día junto a su bebé y va a producirse una diferencia

tanto a nivel emocional como a nivel fisiológico. Es un ámbito que va unido a las dudas

acerca de los bancos de leche y qué sucede cuando la madre no está en casa por este

determinado número de horas. Por lo que se ha comentado en los talleres, en muchas

ocasiones los bebés no toman nada en este tiempo en el que la madre no está presente y una

vez vuelve a casa no se separa de ella. En otras circunstancias la persona que se queda a su

cargo puede darles los biberones que se han dejado preparados de la leche del día anterior o

de semanas antes, ya que la leche materna se puede congelar y almacenar o dejar en la nevera

por un máximo de 7 días. O en el caso de que el/la bebé lleve una lactancia mixta se le

podrían dar estos biberones con la leche de fórmula.

El siguiente tema más recurrente son los brotes de crecimiento: “situaciones donde el

bebé parece no estar conforme con la producción de leche de su madre” (Padró, s. f.). Por lo

general todos los bebés pasan por estas circunstancias y a una edad similar por lo que se

puede decir que son periódicos. Son unos momentos en los cuales los bebés están “llamando
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a la producción”. Se vuelven “locos/as”, no hay forma de consolarles, estitan del pezón, dan

cabezazos, le lloran al pecho, se apartan con las manos del pecho, piden teta todo el tiempo,

etc. Para esto sobretodo lo que se recomienda es mucha paciencia y disponer de muchos

recursos como pasear, portear, bañarles, piel con piel, cantarles, estar en un cuarto silencioso

en penumbra, darles una muselina con el olor de su madre, etc. Y es en estas cosas en las que

se puede observar la importancia del grupo de apoyo. Entre las madres comparten los

recursos que cada una utiliza para poder probarlos. También se debe tener en cuenta que lo

que funcione un día, al día siguiente puede que ya no lo haga pero a los tres días vuelva a ser

efectivo. Por lo que se debe tener presente que lo único constante en los/as bebés es el

cambio.

Alrededor de los 4 meses el cerebro de los/as bebés comienzan a madurar y por ello se

produce un cambio en las fases del sueño. Les cuesta conciliar más el sueño y tienen un

aumento en el número de despertares durante la noche. A los 8 meses también se da este

fenómeno pero viene dado a que comienzan a darse cuenta de que son un individuo

independiente de su madre, por lo que aparece la angustia por separación. Se despiertan

durante la noche y reclaman a su madre. Una vez están en sus brazos y se les da el pecho,

generalmente se calman ya que son conscientes de que su madre se encuentra a su lado.

Se ha hablado acerca de la producción de leche y de cómo el remedio más directo es

el piel con piel y tener al/a pequeño/a en el pecho siempre que lo demande. Esta

disponibilidad hará que por corta que sea, se produzca una estimulación constante del pecho

y de las glándulas mamarias, aumentando de esta forma la producción. Una manera de poder

tener los brazos más disponibles es mediante el porteo.

Comenzar con la alimentación complementaria es un tema recurrente en las madres

más veteranas. Sobre los seis meses algunas madres comienzan a implementar el BLW (baby

led weaning), método en el cual se van introduciendo uno a uno alimentos sólidos (Baby-led

weaning, 2020). En el inicio no se espera que el/la niño/a coma todo lo que se le pone pero sí

que comience a experimentar con las nuevas texturas o los sabores. Poco a poco ampliar su

alimentación hasta darse el destete o como alimentación complementaria a la leche materna.

Pero se debe tener presente que hasta el primer año de vida, el alimento principal para un/a

bebé tiene que ser la leche materna o la de fórmula, el resto es, como su nombre indica,

complementaria.
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Dificultades que se encuentran a la hora de que los familiares o las personas cercanas

a las madres comprendan sus decisiones respecto a la alimentación o cuidado de sus niños/as.

Las madres suelen puntualizar que tienen muchas opiniones alrededor de ellas diciéndoles

qué es lo mejor para sus bebés y que a su vez no tienen en cuenta el criterio de la madre o de

los padres que ya han decidido sobre cómo quieren hacer las cosas. Los talleres de Amamanta

son un refuerzo positivo para estas madres. Tienen la oportunidad de hablar con otras mujeres

con los mismos objetivos y convertirse en un punto de referencia y apoyo.

En el caso de que haya complicaciones con la lactancia materna y el bebé no esté

subiendo de peso como debería se debe aumentar la producción de leche pero mientras esto

sucede si es una situación grave se puede complementar con leche materna administrada con

otro método. Las madres se extraen la leche con un sacaleche o un recolector, después la

cantidad recogida se puede dar al/a bebé con un biberón, con el dedo-jeringa o con una

cánula. En el caso de que el/a bebé siga siendo pequeño/a y se necesite aumentar la

estimulación del pecho, se recomienda una cánula pegada cerca del pezón para que mientras

el/a bebé está mamando saque además la leche de aquí. Otro método es poner al/a pequeño/a

entre las piernas flexionadas quedando frente a frente, y con el dedo anular en su boca

ponerle en la comisura una jeringuilla cogida con la mano dominante. En el momento que

vaya succionando, ir apretando la jeringuilla. De esta forma se está enseñando al/a bebé que

tiene que hacer un esfuerzo para que le llegue la leche. En el caso de optar por el biberón,

suelen ser recomendados los biberones con un flujo bajo y empleando el método Kassing.

Teniendo al/a bebé lo más vertical posible, ir haciendo pausas para que no se lo tome de

golpe y estimulando su reflejo de búsqueda poniéndole el biberón a la altura de la nariz para

que abra la boca. De esta forma se ha observado que tiene una menor interferencia con dar el

pecho (Suavinex Central, 2021).

Respecto a mi función dentro de las prácticas, al inicio de las mismas comentamos

con María José cuál debía ser nuestro papel dentro de los talleres y principalmente ha sido la

de observadora. Conforme han ido avanzando los meses ha pasado a ser un papel más

participativo debido a la adquisición de conocimientos sobre los temas que se repetían en los

talleres. Pero mayormente debía ser consciente de las madres, de los cambios que

presentaban al inicio de la sesión y una vez había finalizado, al igual de las claras diferencias

con la frecuencia de las asistencias. Las asesoras han sido quienes me han animado a

involucrarme de forma más personal en los talleres y desde mis conocimientos como

psicóloga, proporcionar a las madres esa parte teórica centrada en este ámbito.
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Debido a la pandemia del COVID-19, Amamanta se reinventó creando los talleres de

lactancia virtuales. Actualmente combina tanto la opción presencial como la modalidad

online. Poco a poco se están retomando los talleres presenciales en todas las localidades que

anteriormente se ofrecían recuperando la normalidad previa al COVID-19 pero no por ello, se

han dejado de lado los talleres virtuales (Amamanta., 2021).

Respecto a los talleres online, mínimo dos asesoras de lactancia se encargan de

dirigirlos desde la plataforma de ZOOM. De esta forma han podido ampliar la oferta de este

recurso y ofrecerlo diariamente: de lunes a miércoles hay talleres online por la tarde, los

cuales empiezan a las 17:30h; mientras que los jueves y viernes se hacen en horario de

mañanas, comenzando a las 11h (Amamanta, 2020).

Por parte de los talleres presenciales, se distribuyen por la Comunidad Valenciana, en

Valencia y Alicante. Los lunes por la mañana hay disponibilidad de ir a Aldaia, Chiva,

l’Eliana y Villamarchante; mientras que los martes por la mañana hay posibilidad de asistir a

Quart de Poblet, la Cañada y Torrente; los jueves por la tarde en Mislata; y los viernes por la

mañana en Benimámet, Villena (Alicante) y el Centro de Salud de la Fuente de San Luís

(Amamanta, 2022).

2.2.-Tutorías

Periódicamente, con una frecuencia aproximada de una vez al mes, nos reuníamos en

la sede de Amamanta en Villamarchante para hacer una tutoría con María José. Por lo general

las tutorías han tenido una duración aproximada de dos horas. En las cuales sobretodo se han

tratado temas relacionados con el ser y las diferencias entre un pensamiento lineal con un

polo positivo y otro negativo y el multiverso, donde no se valoran los actos como buenos o

malos sino como neutrales.

Estas cuestiones las hemos ido tratando a lo largo del curso mediante tareas que

debíamos hacer entre sesiones para posteriormente comentarlas en las tutorías. En el caso de

que en ese tiempo surgiera alguna duda o tema de debate que resultase interesante compartir

o tratar en la siguiente reunión, se podían exponer estas cuestiones en el grupo de Whatsapp

creado al inicio de las prácticas.

Para las actividades hemos trabajado vídeos, audios, conferencias, textos e incluso

películas. De todos ellos hemos sacado la importancia de las ideas, las expectativas, los roles,
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de los estándares impuestos que hacemos como propios y cómo todo esto, influye en nuestro

día a día sin ser conscientes de cómo modula nuestra forma de ver el mundo.

A uno de los autores que más hemos comentado es a Sergi Torres, personalmente es

un divulgador que no encaja en mis preferencias a la hora de tener un acercamiento con las

personas pero con quien estoy de acuerdo en varios puntos de sus reflexiones (Torres Baldó,

2022). Como por ejemplo si cada uno le da una interpretación a un suceso, posteriormente

actuará en función del significado que le ha proporcionado. Esto se puede unir con el efecto

pigmalión o la profecía autocumplida (Vargas, 2015) o con el axioma de Thomas y Thomas:

“lo que definimos como real, tendrá consecuencias reales” (Thomas, 2005). Sus ideas acerca

del significado que se le proporcionan a las tradiciones lo cual puede ligarse con el

pensamiento mágico. Otro de los aspectos que trata son los intentos por polarizar las

opiniones, en la sociedad actual es un efecto que se puede ver en múltiples temas. Haciendo

que las opiniones de las personas sean extremas, da la oportunidad de que a su vez sean más

fáciles de manipular.

Otro de los divulgadores es Mario Alonso Puig, pone el foco en la importancia de

estar presente. De ahí que considere que el Mindfulness sea una práctica muy recomendada

independientemente de la parte espiritual que puede ir ligada. Otra de las ideas que me

parecen relevantes destacar es que defiende que la motivación es lo que nos lleva a la acción

y tenemos 6 motivaciones:

-Motivación de estar en entornos seguros, que donde pisamos es un suelo firme.

-Motivación de sentirnos reconocidos y valorados.

-Motivación de pertenencia a un grupo, que sintamos que nos acogen.

-Motivación al desafío, al reto.

-Motivación de crecer, mejorar y progresar.

-Motivación de contribuir al bienestar de otras personas, tener una vida con propósito.

Y otra de las ideas que me parecen fundamentales destacar es que el talento tiene

muchas formas y que no se debe dar nunca a nadie por perdido (BBVA, 2018a).

Alguna de las actividades para aplicar en los talleres de lactancia era ser capaces de

observar las situaciones o las emociones que se mostraban, dejando de lado nuestras ideas y
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juicios. En la misma sesión de tutoría se planteó que nos fijásemos en las emociones que

repercutían más en nosotras y que fuéramos conscientes de que son emociones compartidas

conjuntamente. Sobretodo en la situación de un taller que es un momento en el que conectas

con el resto de miembros conformando una unidad.

Un tema tratado en otra tutoría es la incapacidad actual por no parar de pensar, el

dilema de vivir para trabajar o trabajar para vivir. Es una idea que se puede unir con el

Mindfulness, la necesidad de parar, descansar la cabeza y respirar. Cuando más significado se

le de a un pensamiento más tiempo se va a quedar en la mente por lo que lo importante es ser

capaz de “dejarlos pasar”. Con esto podemos volver a una de las ideas centrales de las

tutorías con María José, ser capaces de observar sin juicio.

2.3.-Talleres monotemáticos

Mensualmente, una de las coordinadoras principales de este grupo de apoyo, organiza

talleres temáticos. Se trata de una charla con un idea central, el cual puede o no estar centrado

en la lactancia, pero se expone información muy interesante. Los temas son muy variados ya

que se pueden encontrar talleres destinados a familias monoparentales, la sexualidad después

del parto, el destete, la alimentación complementaria, “criar en igualdad”, “lactancia,

fertilidad y embarazo”, etc.

Igualmente que con los talleres de lactancia, la asistencia a los mismos es voluntaria y

actualmente en función del taller se ofertan de forma presencial o en la plataforma online de

ZOOM.

En mi caso he asistido al que fue dedicado a las familias monoparentales y a la

asexualidad después del parto. Son dos ámbitos que no se tratan tanto en los talleres de

lactancia, por lo que asistir a uno de estos talleres monotemáticos me resultó muy

enriquecedor. Las coordinadoras de ambos talleres lo hicieron muy entretenido y

consiguieron crear un ambiente muy familiar.

3.-ROL DEL PSICÓLOGO

3.1.-Mi papel dentro de las prácticas

Dentro de las tutorías con María José, nuestro papel como psicólogas se ha comentado

en numerosas ocasiones. La importancia de permanecer como observadoras para ver cómo

las mismas madres se dan cuenta de que deben fiarse de su instinto. En los talleres se puede
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presenciar cómo vienen una semana con dudas, se comentan en este espacio y a la semana

siguiente, tienen otra perspectiva de la situación. La finalidad de este papel está en fijarse en

cómo las cosas pasan aunque no intervengamos. Haciendo tangible que lo que se necesita es

la presencia de otra persona.

Es algo que he podido percibir en los talleres, madres que han venido con miedo por

el desconocimiento de lo que le sucedía al/a bebé, comentarse que son cosas que les pasa a

todos los/as bebés y ver cómo les cambia la cara y pueden respirar más tranquilas. Se les

anima a que confíen en su instinto como madres, ya que muchas veces son ellas mismas las

que tienen las respuestas a sus propias preguntas pero debido a la incertidumbre no se dejan

llevar por sus propios criterios.

Y esta es una de las cosas que hemos aprendido dentro de las tutorías con María José.

De forma implícita y explícita hemos trabajado cuestiones relacionadas con el

autoconocimiento de una misma y la importancia de mirar dentro de nosotros/as mismos/as

para posteriormente transmitírselo a la otra parte.

Respecto a la asistencia a los talleres de lactancia, debido a que había disponibilidad

para asistir tanto de forma virtual como presencial, aproveché para probar ambas

modalidades. He estado acudiendo a los talleres virtuales de los lunes por la tarde con las

asesoras de lactancia, y al taller presencial de los viernes por la mañana en el Centro de Salud

de la Fuente de San Luis con las matronas y enfermeras pediátricas.

El funcionamiento de los talleres en las dos modalidades es algo diferente por lo que

he podido aprender mucho más. Dentro de los talleres virtuales el foco de atención está

puesto en cómo se sienten las madres y el manejo de la situación actual. En cambio en el

taller de la Fuente de San Luís, estos temas también se tratan pero el hilo conductor está en la

parte más fisiológica de la maternidad. Esto se debe a que, como he comentado, en el taller

virtual son asesoras de lactancia y en el presencial, matronas y enfermeras pediátricas. Cada

una de ellas está especializada en un ámbito diferente.

Por otro lado, un requisito dentro de las prácticas es hacer una charla/taller acerca de

un tema en concreto. He realizado una de ellas con una compañera y la otra individualmente.

Con la compañera fue en el taller presencial de La Cañada y trató acerca de los “opinólogos”

(Anexo 1). Las personas que se encuentran alrededor de las madres y que, como su nombre

indica, opinan acerca de todo (Birigay, 2022). Acudieron un gran número de madres tanto
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embarazadas como con los/as bebés por lo que se dió la oportunidad de hablar del mismo

tema desde diferentes perspectivas. Además de que pudo realizarse de forma interactiva, lo

cual enriqueció la experiencia.

Para comenzar con esta charla quisimos poner en principio el foco de atención en las

diferencias de los/as médicos/as y pediatras. Para poderlo valorar incluimos en la

presentación una hoja pediátrica de 1984 en la cual se prescribe que el pecho sea el alimento

principal pero debe darse cada 3 horas y no a demanda. Por la noche debe primar el descanso

por lo que hasta que no pasen 6 horas no se debe atender al/a bebé ni darles de comer. Otra de

las indicaciones que actualmente resulta incluso más impactante es la recomendación de dar

manzanilla entre las tomas.

Posteriormente hablamos sobre las críticas que son más escuchabas por las madres.

Nosotras pusimos las que consideramos las tres más recurrentes para iniciar el debate entre

las madres y que fueran ellas quienes llevasen la conversación. Después pasamos a ver lo que

realmente sucede y porqué se hacen las cosas de una forma determinada, para continuar

buscando formas asertivas de contestar. Finalizamos dejando el mensaje de que es importante

tener en cuenta el apoyo de la pareja.

La segunda charla que he realizado ha sido de forma individual y por la plataforma de

ZOOM. En este caso la centré en las madres y en las expectativas hacia la maternidad

(Birigay, 2022). Unido a los retos que conlleva equilibrar los roles de ser madre y mujer en

estos primeros momentos del nacimiento del/a primer/a hijo/a (Anexo 2). Proporcionarles el

espacio para debatir sobre estos conceptos que se encuentran difusos en el inicio de la

maternidad, volviéndoles a hacer sentir que ellas son las que controlan la situación.

Al igual que con la primera charla pretendía que el taller fuera interactivo y que a las

madres les resultase interesante y práctico para implementar en su día a día. Considero que

desde mi punto que no soy madre podía verse como algo complicado de entender ya que son

aspectos relacionados con las expectativas, los roles asociados a la maternidad y desde fuera

puede parecer algo frívolo que alguien que no ha pasado por ello les explique cómo deben

hacer las cosas. Por lo que empleé el símil de las exigencias en diferentes ámbitos como es el

académico o con los familiares.

Las madres en estos momentos son los centros de la familia ya que hay mucha presión

acerca de ellas, de sus decisiones y el hecho de tener a un/a pequeño/a que es totalmente
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dependientes de ellas. Remarcar la importancia del descanso y dedicarse tiempo a si misma,

es muy importante para que puedan sobrellevar la situación hasta que se acomoden a la nueva

situación. No en el sentido de que se separen de los/as bebés porque probablemente no es lo

que necesiten en esos momentos pero sí buscar actividades con sus amistades y poder

compartir estos dos ámbitos de su vida.

Algo que también me parecía relevante que se quedaran es que por el hecho de

adquirir este nuevo rol que es ser madre, no dejaban de ser mujeres con las mismas

implicaciones que tenían previamente al nacimiento del/a bebé. Es una línea que en diferentes

ocasiones las madres de los talleres han comentado que no saben cómo gestionar. Para

poderlo ilustrar de una forma sencilla, les dejé la idea de que cuando finalizas una carrera

tienes la titulación de la misma pero no por ello dejas de ser por ejemplo, una amiga,

simplemente se van acumulando las “etiquetas”.

Para finalizar el taller les mostré un texto de la asociación que se llama “respira” el

cual se centra en las cosas importantes de la maternidad. Es una forma de ser consciente de

las dificultades que se presentan pero recuerda las razones por las cuales se tomaron esta

decisión.

Ambas charlas han sido experiencias muy enriquecedoras. El probar ambos formatos

me ha resultado interesante para ver las diferencias en las interacciones y en cómo llega la

información. Los dos temas que se han tratado considero que son muy relevantes en el

contexto de la maternidad pero que se pueden extender a cualquier ámbito de la vida. Las

madres se han mostrado receptivas en todo momento lo cual ha hecho que como primera

toma de contacto de una forma más profesional sea más lucrativa.

3.2.-Importancia de la intervención psicológica

Teniendo en cuenta lo que he podido observar a lo largo de este año en los talleres de

lactancia, considero que la intervención psicológica en la maternidad es un ámbito pendiente

dentro de la sanidad. Es muy relevante tener alguna sesión de control, sobretodo con la madre

ya que el cambio de vida es vertiginoso tanto a nivel personal como hormonal.

El tipo de personalidad de la madre va a influir mucho en el afrontamiento y en el

ajuste de la nueva situación, ya que las expectativas acerca del parto, de la crianza, la

lactancia o adaptarse a ser uno/a más en casa, son un desestabilizador. Por lo que
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proporcionar las herramientas necesarias desde la psicología, es algo importante para

garantizar el ajuste a la nueva situación (Laffond & García, 2004).

Algo relevante que se ha estudiado desde la psicología es la influencia del estado de la

madre en el desarrollo del/a bebé desde el periodo prenatal. Es por esto que considero

relevante, que se apliquen programas de prevención en los cuales se tenga en cuenta el estado

emocional de la madre durante todo el embarazo. Debido a que se ha detectado que un nivel

alto de estrés, tiene repercusiones en el posterior desarrollo del/la bebé (Félix, Cuellar, Eimil,

& Palacios, 2013).

Otro punto a remarcar de la importancia de la intervención psicológica en este ámbito

es que en los talleres de lactancia de Amamanta se comparten miedos, inseguridades y dudas.

Tres cuestiones básicas que se manejan desde el ámbito de la psicología, por lo que

implicarse a este nivel, va a impulsar que se afronten y de forma implícita, se desenvuelvan

favorablemente en el posterior trato con los/as pequeños/as (Morales, Bullones, Monge,

Abellán, Moure, & Puente, 2008).

Desde el ámbito de la prevención, es muy relevante que las madres embarazadas que

asisten a los talleres, tengan claras sus preferencias al dar a luz, pero que no sean exigentes

con sus expectativas. En varias ocasiones han asistido madres que han tenido un parto

complicado, por lo que la intervención psicológica en estos momentos es fundamental. Esta

situación podría desencadenarse en una depresión postparto y que la madre no quiera estar

con el/la bebé ya que el parto ha sido traumático (Morales, et. al., 2008). Desde la psicología

se puede abordar trabajar la flexibilidad cognitiva, en el momento en el cual surgen

complicaciones tener las herramientas cognitivas para sobrellevar la situación.

Por último, un aspecto relevante que he visto dentro de los talleres de lactancia, es

proporcionar los medios necesarios para procurar una correcta gestión emocional (Cuevas,

2020). Esto engloba las opiniones a las cuales se van a tener que enfrentar, configurar sus

preferencias y sobre todo, los días posteriores al parto ya que el desajuste hormonal que se

produce, puede provocar situaciones inusuales. Este ámbito se encargaría de mostrarles que

es un proceso normal y común en el postparto.
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4.-VALORACIÓN

Como he comentado a lo largo de la memoria, Amamanta se presenta como un grupo

de apoyo a la lactancia materna pero es mucho más que eso. En diversos talleres he sido

partícipe de cómo las madres llegan con muchas preguntas, con la necesidad de compartir y

de sentir que lo que hacen es lo correcto para sus pequeños/as. Y muchas veces lo que

necesitan es el apoyo que Amamanta ofrece y las madres no encuentran en sus propios

entornos.

Creo que no me equivoco diciendo que todas las personas que han pasado por los

talleres de lactancia durante este año de prácticas, han salido satisfechas y agradecidas con la

labor que hacen las asesoras, matronas y enfermeras que forman parte de Amamanta.

Considero que he aprendido mucho en este año de prácticas tanto en los talleres de

lactancia como en las tutorías con María José. Ha sido una forma de estar en contacto directo

con un ámbito que no se trabaja durante la carrera. He observado la necesidad de dar a

conocer los beneficios de la leche materna, ya no sólo a nivel nutricional que, como dicen en

los mismos talleres, es “oro líquido”, sino por lo que conlleva: estar cerca del/a bebé el

aumento de los niveles de oxitocina, hacer el piel con piel (método Canguro) (Solaz, Gimeno,

Ros, Izquierdo & Sáenz, 2021), fomentar el apego seguro, colmar sus necesidades debido a

que se conocen las señales de hambre, sueño, etc.

También me gustaría mencionar un punto importante y es lo que socialmente se

espera de una madre. La gente que opina alrededor independientemente del tema que se trate,

incluso personalmente ha hecho que me replantee cuestiones que tenía integradas de cómo

debería de ser la maternidad. Con los talleres de lactancia me he dado cuenta de que la

maternidad es un concepto mucho más amplio de lo que consideraba al inicio de las prácticas.

Con esto me referiero a: nace un bebé y regalar biberones, cunas, chupetes y pezoneras. Con

este inocente gesto ya se está guiando la alimentación y crianza de un bebé. Hay otros

métodos y lo que se debe fomentar es preguntar a las madres qué es lo que quieren para sus

hijos/as.

En la actualidad se está volviendo a poner en auge los beneficios de la leche materna

y las diferencias existentes con la leche de fórmula. En el momento en que Amamanta se

fundó la tradición de dar el pecho se había dejado en un segundo plano, por lo que encontrar

información al respecto era una tarea compleja. Amamantar surgió para suplir esta necesidad
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y ha conseguido que muchas mujeres no abandonen sus deseos de dar una alimentación

exclusiva de leche materna a sus bebés.

Algo que me resultó curioso escuchar es que a los/as bebés no les gustan las cunas, y

es que si se mira desde un punto de vista objetivo, ¿quién va a preferir un colchón frío y estar

solo/a, al calor y olor de su madre? de ahí la frase de que “las cunas tienen pinchos”. Se ha

comentado mucho en los talleres la exterogestación, y es que no es hasta los 9 meses

siguientes al parto que los/as recién nacidos/as no saben que se encuentran fuera de la barriga

de sus madres (Guijarro, 2013). A partir de este tiempo comienzan a reconocerse como

individuos independientes.

Dentro de estas prácticas he adquirido conocimientos acerca de la anquiloglosia (los

frenillos), de las crisis de crecimiento, los cambios en las fases del sueño de los/as bebés, del

BLW (baby led weaning), de los partos traumáticos, dificultades con la subida de leche, alta y

baja producción y cómo funciona la producción de la leche, mastitis, grietas. He aprendido

cómo hacer una extracción manual, lo que son y cómo funcionan los sacaleches, recolectores,

planes de parto y sobretodo, he observado la importancia de tener una tribu que te escuche y

te de el espacio para expresarte sin ser juzgada/o. De lo relevante que es esto siempre y aún

más en estos momentos de incertidumbre.

Para finalizar quiero señalar la esencia de los talleres de lactancia ya que es lo que

más me ha dejado impresionada: el compartir. Compartir el tiempo, el espacio y las vivencias

de cada madre respecto a sus pequeños/as. De esta forma se apoyan unas en las otras creando

una tribu y son capaces de llevar las lactancias. Les muestra que no están solas en este

proceso positivo o complejo, y que si lo desean, pueden conseguirlo.
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6.2.-Anexo 2
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