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Resum

El naixement d'un fill/a és un moment molt important. L'embaras, el part i el post-part comporta
una serie de canvis a nivell emocional, fisic i psicologic, tant en la dona com en la parella.

Aquests canvis poden anar acompanyats de molts sentiments, dubtes i inseguretats.

Per poder garantir una gestacio, naixement i crianga sana i satisfactoria, és important dotar a la
mare, parella i familiars directes de coneixements, habilitats i estratégies per tal de poder afrontar
el que els esdevingui. Des de I'Atencié Primaria es desenvolupen sessions d'Educacié Maternal

per poder donar resposta a aquesta poblacié i promoure la salut entre les mares i nadons.

L'alimentacié del nadd és un tema molt important que es tracta en aquests programes i que
mereix una especial atencio, ja que d'ella dependra que el nostre fill/a tingui un bon creixement i
desenvolupament fisic, psicologic i motor. Una bona nutricié és la primera linia de defensa contra

nombroses malalties infantils que poden deixar empremta en la vida dels nadons.

La Lactancia Materna és una opcié que proporciona de manera natural un aliment perfectament
adaptat a les necessitats dels nounats, i influeix de manera positiva en la salut de la mare i del

seu fill/a.

Si es pot escollir, donar el pit és el millor regal que li podem fer al nostre fill/a.

Amb aquest disseny d'intervencio que a continuacié us expliquem volem dotar de protagonisme

a la Lactancia Materna i a I'Alimentacié de la mare durant la lactancia.

Paraules clau

Educacié Maternal, Promocié de la Salut, Alimentacié del nadd, Lactancia Materna, Disseny

d'Intervencid, Alimentaci6 de la mare durant la lactancia.



Abstract

The birth of a child is a very important moment. Pregnancy, childbirth and postpartum involve a
series of emotional, physical and psychological changes, both in women and in the couple. These

changes can be accompanied by many feelings, doubts and insecurities.

In order to guarantee healthy, healthy birth and upbringing, it is important to provide the mother,
couple and relatives with knowledge, skills and strategies to face what happens to them. From
Primary Care, maternal education sessions are held in order to respond to this population and
promote health between mothers and babies.

The baby's feeding is a very important issue in these programs and that deserves special
attention, since it will depend on our child to have good physical, psychological and motor growth
and development. Good nutrition is the first line of defence against numerous childhood illnesses

that can leave a mark on the life of babies.

Breastfeeding is an option that naturally provides a food perfectly adapted to the needs of

newborns, and it influences positively in the health of the mother and her child.

If you can choose, breastfeeding is the best gift we can do to our child.

With this intervention design, that we will explain below, we want to give prominence to

Breastfeeding and Mother's Feeding during breastfeeding.

Key words

Maternal Education, Health Promotion, Baby Feeding, Breastfeeding, Intervention design,

Mother's feeding during breastfeeding.



1. Introduccioé

La nutrici6 adequada durant la infancia i la primera infancia és essencial per garantir el
creixement, la salut i el desenvolupament dels nens en el seu maxim potencial. La malnutricié
augmenta el risc de patir malalties i és responsable, directament o indirectament, d'un ter¢ dels

9,5 milions de morts que es van produir el 2006 en nens menors de 5 anys (1).

Segons I'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS), la Lactancia Materna (LM) és la forma ideal
d'aportar als nens petits els nutrients que necessiten per un creixement i desenvolupament
saludables (2) i és de les més eficaces per assegurar la salut i la supervivéncia d'aquests. La LM
s'ha de comencar en la primera hora de vida del nadd. Estudis demostren que l'inici precoc de la
LM és important per reduir el risc i protegir al lactant de les principals causes de morbiditat i
mortalitat infantil i neonatal (3, 4).

Dels 140 milions de naixements que hi van haver al 2015, 77 milions de nounats van haver

d'esperar molt a ser posats al pit de la seva mare. Només el 45% van ser posats de seguida al
pit. (5)

La LM és un moment Unic i irreemplagable per a entaular una relacio entre mare i fill. La primera
llet que oferim al nadé és el calostre, una secreci6 mamaria de color groguenc rica en proteines,
sals minerals i substancies immunoprotectores, que es comencga a produir entre les setmanes 12
i 16 de l'embaras, la qual conté defenses i factors de creixement importants pel nen, i
proporciona la primera immunitzacié del nadd, prevenint la mort i protegint-lo contra malalties

infeccioses (6). Es la primera vacuna especialitzada i Gnica pel nostre nadé.

La llet materna és l'aliment ideal i complet durant els primers 6 mesos de vida i segueix sent
I'Optima font de lactics durant els primers dos anys, al ser complementada amb altres aliments
(7). Es tracta d'un fluid viu que va canviant presa a presa, dia a dia i mes a mes, el qual s'adapta
als requeriments nutricionals i immunologics del nen a mesura que aquest creix i es desenvolupa
(7, 8). A més és un aliment segur: esta a la temperatura adequada, no necessita preparacio i

esta disponible fins i tot en entorns amb un sanejament deficient i amb aigua potable insegura

®).

Tant en paisos rics com en paisos pobres, els llargs periodes de lactancia estan associats a
resultats d'intel-ligéncia més elevats, i hi ha evidéncies que aixd es tradueix en un millor
rendiment académic i en un augment dels ingressos a llarg termini. Hi ha proves creixents que la
lactancia materna també pot reduir la incidéncia de sobrepes, obesitat i malalties croniques com

la diabetis. Les mares criadores també tenen un menor risc de desenvolupar cancers de mama i



ovaric. La millora de les practiqgues de lactancia médica podria prevenir cada any 20.000

defuncions maternes per cancer de mama. (5)

Tot i aixi, la situacié mundial reflexa que, encara que l'inici de la LM sigui majoritari en tots els
paisos, es produeix un descens progressiu al llarg dels primeres mesos de vida. Els factors
responsables sén molts i diversos, com es posa de manifest en un estudi epidemiologic recent
realitzat a Espanya. Les dades publicades al 2016 per UNICEF, indiquen que, globalment,
només un 43% (2 de cada 5) dels nens continuen rebent lactancia materna exclusiva (LME) als 6
mesos de vida. Les majors taxes les presenten els paisos del Sud d'Asia amb un percentatge de
LME del 60%, seguits per I'est i sud d'Africa amb un 57%. (9)

Segons un informe d'UNICEF (10), I'analisi de dades de 123 paisos mostra que en el mon, la
majoria de nadons son alletats en algun moment de la seva vida, perd molts d'ells deixen de ser

alletats per algun motiu.

Pel que fa a la Targeta de Puntuacié Mundial per a la Lactancia Materna, la qual recopila dades
de paisos de tot el mon sobre I'estat de les set prioritats establertes pel Col-lectiu Mundial per a
la Lactancia Materna per augmentar la taxa de LM, va avaluar les practiques de LM en 194
nacions, i va trobar que només el 40% dels nens menors de sis mesos reben lactancia materna
exclusiva i només 23 paisos registren indexs exclusius de LM per sobre del 60% (Bolivia,
Burundi, Cabo Verde, Cambodja, Eritrea, Estats Federats de Micronesia, llles Salomon, Kenya,
Kiribati, Lesotho, Malawi, Nauru, Nepal, Perld, Rwanda, Sdo Tomé i Principe, Sri Lanka,

Swazilandia, Timor-Leste, Uganda, Vanuatu i Zambia) (11).

Tanmateix, aquesta taxa varia ampliament entre els paisos de renda baixa i mitjana i els de
renda alta. Als paisos de renda baixa i mitjana, només el 4%, o un de cada 25 nadons, mai no
alleten. Als paisos de renda alta, el 21 per cent dels nadons, o més d’1 de cada 5, mai no reben
llet materna (10). En alguns paisos, com Oman, Suécia i Uruguai, gairebé tots els nadons estan
alletats, pero en altres, les taxes sén molt més baixes: als EUA, el 74% dels nadons no reben

mai la llet materna; a Irlanda, només el 55% son alletats.

Mentre que la proporcioé de nadons que reben almenys una mica de llet materna és alta a tots els
paisos de renda baixa i mitjana, la durada del temps en qué la mare continua alletant al seu fill

varia substancialment per la riquesa de la llar. Entre les families més pobres, gairebé dos tercos
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(el 64%) dels nadons segueixen alletats als 2 anys, segons recomanen UNICEF i I'OMS, enfront

del 41% de les families més riques.

En el cas de Catalunya, al Juliol de 2017, es va mirar quants nadons atesos a I'lCS mantenien la
LM com a minim tres mesos, i es va obtenir que el 73,3% dels nadons atesos a I'IlCS mantenien
la LM durant aquest periode de temps. També es comenta que aquesta xifra ha anat en augment
en els darrers anys, ja que al 2014 es va registrar que 68% mantenien la LM, al 2015 el
mantenien el 72% i al 2016 el 73%. (12)

Pel que fa a Espanya en general, segons I'Encuesta Nacional de Salud 2017 la Lactancia natural
era l'alimentacié més utilitzada en els nadons durant les primeres 6 setmanes (73,9%), i es
reduia a un 63,9% fins els 3 mesos. Als 6 mesos, un 41,6% dels nadons eren alimentats
mitjancant lactancia artificial, deixant en segon pla la Lactancia natural (39%). La classe social
basada en la ocupacié, segons els nivells socioeconomics de la Sociedad Espafiola de

Epidemiologia, no afectava massa al tipus de lactancia escollida. (13)

Al juliol de 2018, el diari ABC va publicar una noticia on es deia que la LM guanyava terreny a
I'estat espanyol, on el 71% de les mare donaven el pit durant els primers 6 mesos de vida dels
seus fills. Aquestes dades van ser obtingudes per I'Encuesta Nacional de Salud, on també es va
dir que aquest percentatge del 71% es reduia al 66% quan el nadé tenia tres mesos, i al 47%

gquan ja en tenia 6 (14).

A nivell mundial, tot i que l'inici de la LM és majoritari en tots els paisos, es produeix un descens
progressiu al llarg dels primers mesos de vida. Els factors responsables s6n molts i diversos, tal i
com s'indica en un estudi de Marta Diaz GOmez (15). En aquest estudi, Diaz Gomez va dur a
terme un estudi observacional transversal amb 569 mares residents a Espanya a l'any 2013.
Aquestes, tenien fills menors de 2 anys, i se'ls va passar un questionari, amb el qual es va
obtenir que el 88% de les mares donaven LM o ho havien fet. L'edat mitjana del deslletament va
ser 6,4 mesos. El principal motiu per suspendre l'alletament va ser la sensacié de baixa
produccié de llet (29%) seguit de la incorporacio a la feina (18%). El 67% de les mares van
indicar que la decisi6é de donar el pit I'havien pres elles mateixes. La dificultat per combinar la LM
amb l'activitat laboral (43%), donar el pit en llocs publics (39%), els despertars nocturns (62%), i
l'augment de pes del lactant (29%) van ser els inconvenients més referits. La incorporacio laboral
va ser el principal motiu per escollir la lactancia artificial (34%) i per iniciar la lactancia parcial
(39%).
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Pel que fa a paisos com Australia, segons I'Enquesta nacional australiana sobre alimentacio
infantil de 2010, la majoria dels nadons (96%) van ser alletats inicialment, perd només el 39% va

ser alletat exclusivament fins els 4 mesos, i el 15% fins els 6 mesos (16).

A Estats Units, segons la Breastfeeding Report Card (17), el percentatge de lactants nord-
americans que comencen a alletar era d'un 77%. Tot i que hi havia preocupacié sobre que els
lactants no estiguessin alletats durant el temps recomanat, les dades de I'enquesta nacional
sobre I'immunitzacié mostraven que s'havia realitzat progressos en els darrers deu anys. Dels
nadons nascuts al 2010, el 49% van prendre LM durant els primers 6 mesos. La taxa de
lactancia als 12 mesos va passar del 16% al 27% durant aquest mateix periode.

Pel que fa als nadons nascuts al 2015 als Estats Units, 4 de cada 5 (el 83,2%) van comencar a
alletar, més de la meitat (el 57,6%) estaven alletant als 6 mesos i més d'una tercera part (el
35,9%) alletaven als 12 mesos. En comparacié amb les taxes de lactancia nascuda el 2014, les
taxes de lactancia nascuda el 2015 van augmentar per a la lactancia materna als 6 i 12 mesos.
(18)

Les taxes elevades d'inici de la lactancia materna mostren que la majoria de mares dels EEUU
volen alletar i comencen a fer-ho. Tanmateix, malgrat la recomanacio de l'alletament exclusiu
durant els 6 primers mesos, menys del 50% dels lactants van prendre LM durant els 3 primers
mesos i aproximadament el 25% van prendre LM durant els 6 mesos. Aquestes taxes
suggereixen que les mares no reben el suport que necessiten dels proveidors de salut, dels

membres de la familia i dels empresaris per complir els seus objectius de lactancia. (18)

Aixi doncs, davant de totes aquestes dades, ens hem de plantejar qué podem fer per poder
mantenir i augmentar el nombre de dones que donen el pit als seus fills, i una manera és fer-ho a

través de I'educacié maternal (EM) .

L'educacié maternal (EM) es realitza amb sessions en les quals es tracten temes sobre
'embaras, part, postpart, cures al nadd, lactancia materna, etc.. Aquestes sessions les
imparteixen professionals experts en la tematica com pot ser un Llevador/a, Infermer/a, un
Pediatre/a o un Ginecoleg/Ginecologa amb la finalitat de que les persones que hi acudeixen
puguin aprendre i resoldre dubtes. L'EM és una activitat important de promocié de la salut. Hi ha
estudis que demostren que I'EM en grups d'embarassades és eficag per millorar els
coneixements i habits saludables. Es el cas d'un estudi (19) dut a terme al Centro de Salud
Molino de la Vega (Huelva) amb 222 embarassades, on s'avaluava si les dones milloraven els

coneixements previs a I'EM rebuda en les sessions, si arrel d'aquestes sessions canviaven els
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seus habits higienico-dietétics, I'actitud envers el part, i si estaven satisfetes amb les sessions a

les quals havien participat.

L'EM sobre Lactancia Materna és pero un factor protector en l'inici i manteniment d'aquesta, i ha

d'incloure els beneficis que comporta i resoldre dubtes que puguin sorgir al llarg de les sessions.

Nombrosos estudis reflecteixen que les intervencions dels professionals sanitaris son un factor

positiu per a I'eéxit de la LM.

Juan Miguel Martinez Galiano (20), va fer un estudi el qual es va dur a terme en quatre hospitals
d'Andalusia per determinar la influencia de I'EM sobre l'inici preco¢ de la lactancia materna i el
seu manteniment fins els dos mesos de vida. Les dades es van recollir a través d'una entrevista i
de la historia clinica dels membres que van participar en I'estudi. En el post-part es va recollir
informacié sobre dades sociodemografiques tals com l'edat, el sexe, l'estat civil, la hacionalitat,
etc., variables per descriure la preséncia de patologia durant I'embaras, embaras buscat, inici
preco¢ de la LM, manteniment de la LM als dos mesos de vida del nadé i motiu pel qual la mare
ha abandonat la LM. Als dos mesos d'haver parit, es va fer una trucada telefonica a les
participants per saber el tipus d'alimentaciéo que feia en aquell moment el nado, i si s'havia
abandonat la LM, es demanava el motiu. A l'analitzar les dades obtingudes, es va observar que
la prevalenca de LM als dos mesos de vida del nounat estava per damunt d'altres investigacions,
i aquest fet el van associar a I'elevat percentatge de dones que realitzaven EM que van participar
en l'estudi, ja que la LM va tenir un factor influenciable en I'EM. Martinez Galiano conclou que

I'EM és un instrument Gtil i eficag per l'inici i el manteniment de la LM.

Un altre estudi que es va dur a terme en cinc consultoris del Policlinic Universitari Est del
Municipi de Camagiiey, de mar¢ a desembre de 2007, en 51 gestants, va concloure que la
intervencio educativa vers la LM va ser satisfactoria ja que es va aconseguir que un tant per cent
elevat de mares lactessin als seus fills fins el sisé mes i es va elevar el nivell de coneixements
sobre LM. (21) La font d'obtenci6 de les dades va ser a partir de les histories cliniques de salut
individual i familiar, i també es van fer dues enquestes per identificar necessitats d'aprenentatge i
una altra per coneixer l'edat, escolaritat, ocupacio, i temps que van mantenir al fill anterior i
l'actual amb LM fins al sise mes. A partir d'aquestes enquestes es van programar sessions amb

continguts on les dones tenien més desconeixenca.
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Hostalot et. al (22) també va concloure en el seu estudi dut a terme amb 200 families que la
informacié sobre LM que han de rebre les gestant ha de basar-se en criteris unificats, i que la
creaci6 de grups d'ajuda a la lactancia facilita a les mares la decisio i el manteniment d'aquesta.
El méetode d'obtencio d'informacio sobre els 200 families va ser una enquesta. A les families que
feien LM se'ls va fer un seguiment mitjangant enquesta telefonica als 15, 30, 90 i 180 dies.
Segons el que comentaven, el grau d'informacié rebuda per part dels metges era baixa. Aixi

doncs, Hostalot et. al. també donen importancia a I'educacio sobre LM que rebin les dones.

Garcia Casanova (23) va dur a terme un estudi amb 135 dones en les quals va valorar la
informacio rebuda, el tipus d'informacié i la motivacié de la mare per donar LM. En el seu estudi
conclou que la prevalenca de la LM augmenta en les dones que van rebre educacio sanitaria i
recolzament per part del personal sanitari. Ell va dur a terme un estudi amb 135 dones en les
quals va valorar la informacié rebuda, el tipus d'informaci6 i la motivacié de la mare per donar
LM.

Quan les dones s'informen, es capaciten i donen suport a la lactancia materna, els beneficis
s'apropen als seus fills, a ells mateixos i a la societat en general. | és que la informacié és poder.
El fet que les taxes de lactancia continuin sent baixos en molts contextos, suggereix que els
paisos no proporcionen a les dones informacié i suport suficients. Aquesta és una area que

requereix una atencié urgent.

Al mes de desembre de 2018 vaig ser mare d'un nen. Durant I'embaras em vaig endinsar en el

moén de la Lactancia Materna, el qual em va fascinar i em va ben enamorar.

Durant el meu embaras vaig assistir a les classes prepart impartides des del CAP del meu poble,
i després de parir, vaig assistir a les classes postpart que també s'impartien en el CAP. Aquestes
sessions pre i postpart duraven tant sols 8 sessions, i en aquestes 8 sessions de 2 hores
cadascuna, s'havien de tocar molts temes relacionats amb I'embaras, el part, el postpart, la
lactancia i la cura del nad6. Aquesta limitacié de les sessions donava temps tant sols per tractar
informacié basica pero sense aprofundir en els temes. Aix0 a vegades podia ser un problema, ja
que potser molts dubtes ens quedaven sense resoldre o simplement, informacié rellevant no

s'arribava a explicar o no s'indagava a fons.

Just després de néixer el meu fill, me'l vaig posar al pit, i com si ho hagués fet tota la vida, es va
enganxar i va estar mamant una bona estona. Els professionals de I'hospital, tant llevadores,

infermeres com auxiliars d'infermeria, t'ensenyaven "com" donar el pit al teu fill, i al llarg de
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I'estada hospitalaria, t'assessoraven en els dubtes que en aquells moments et podien sorgir.
Pero I'estada a I'hospital és molt breu (24h si tot ha anat bé), i quan arribes a casa, estas tu sola
(encara que tens la parella i familia al voltant) per alimentar i cuidar aquella petita persona la qual
depén exclusivament de tu. | és llavors quan et sorgeixen els dubtes importants sobre la
lactancia materna i et comences a fer preguntes com: ho estaré fent bé? realment es queda
satisfet amb el que xuma? és normal aquest dolor que sento quan succiona? les petites clivelles
gue m'han sortit en aquestes 24h post-part s6n normals perqué encara no sap mamar
correctament? quanta estona ha de tardar a mamar? és normal que em passi 2 hores amb el

nen al pit?

Preguntes que en aquell moment ningl em podia respondre perqué em trobava sola, jo amb el
meu fill. Fins que dies més tard, comences a assistir a les classes postpart. Les classes postpart
no estaven estructurades, és a dir, les sessions eren sessions lliures, no es tractava un tema
determinat a la setmana. Aquestes sessions meés que res em servien per esbargir-me, sortir de
casa, i veure les companyes gue havia conegut durant les classes prepart, i si, alguns dubtes els
solucionavem al llarg d'aguestes sessions, pero on veritablement em vaig acabar formant sobre
la lactancia materna va ser durant el meu embaras i després de parir. Mentre estava
embarassada vaig llegir molt. Durant aquest temps que em vaig estar documentant, vaig
aprendre moltes coses relacionades amb la Lactancia Materna, moltes de les quals mai ningu
me n'havia parlat i em va fer reflexionar sobre la mancanca d'informacio que hi ha sobre aquest

tema.

A partir doncs de la meva propia experiéncia, vaig decidir que volia fer el treball de final de
master (TFM) sobre la Lactancia materna, i vaig decidir realitzar un programa d'educacié
nutricional centrat Unicament en la Lactancia Materna, nutricié del lactant i nutrici6 de la mare,
per tal de donar-li a la practica de la LM una proteccid, un recolzament i una promocié optima
perqué cada dona que la volgués dur a terme amb el seu fill, se sentis segura, amb confianca i
amb prou informacio, i a la vegada, pogués resoldre dubtes i exposar la seva propia vivencia

amb altres persones que participessin també en les sessions.
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2. Objectius

L'objectiu general del present disseny d'intervencio va ser desenvolupar un programa educatiu
dirigit a dones embarassades, dones que planifiquen quedar embarassades, puérperes, mares
lactants i familiars directes per promoure i millorar els coneixements envers la Lactancia materna

i I'alimentacié de la mare lactant.

Per tal d'assolir-lo, es van establir els seglients objectius especifics

- Avaluar els coneixements previs de la poblacié diana en quant a Lactancia Materna

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacid sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacid, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivéncies

(24)

A partir d'aquests objectius, ens vam plantejar unes preguntes investigables , és a dir, unes
preguntes que poguéssim respondre amb la recollida i analisis de dades de la poblacié diana a la

qual dirigiriem el programa. Aquestes preguntes eren:

« Pot la lactancia materna tenir uns beneficis tant pel nadé com per la mare, i en cas
afirmatiu, com podem augmentar la practica entre les dones que vulguin quedar
embarassades, dones embarassades, puerperes i dones lactants?

» Les mares lactants, reben suficient informacio referent a com extreure la llet i conservar-
la, aixi com els diferents metodes de suplementacié que existeixen (xeringa, got, cullera,
biberd...) per poder administrar-la en cas que elles no puguin donar el pit per la raé que
sigui?

* Enles mares lactants, una dieta sana i equilibrada té, enfront uns mals habits alimentaris
i abus de substancies que poden perjudicar la LM, efectes positius tant per ella com pel

nadé al qual estant amamantant?
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3. Metodologia
En les classes prepart que es fan al CAP es parla de la LM pero en fan una breu pinzellada.

La present proposta d'intervencié es va desenvolupar amb la finalitat de promocionar la LM entre
les dones que volien quedar embarassades, dones embarassades, puérperes, mares lactants i/o
familiars directes, aixi com resoldre possibles dubtes que poguessin anar sorgint al llarg de les
sessions. Aquesta intervencié era molt més extensa i complerta que les sessions de LM que
s'impartien a les classes de pre-part, amb la qual cosa, la persona que hi participava, sortia amb

molta més informacid i disposava d'un grup de suport per a la seva lactancia.

El programa tenia una durada de 8 sessions (una sessi6é per setmana) de 90 minuts cadascuna,

menys un taller que s'impartia en 120 minuts.

Per poder captar la poblacié diana es va utilitzar un flyer (Annex 1) informatiu que entregava el
Llevador/a o Pediatre/a als pacients que anaven a la seva consulta, i el personal que ho volia, es
va poder inscriure gratuitament a les sessions trucant o enviant un missatge al teléfon que

apareixia en el flyer. L'assisténcia era totalment voluntaria.

Aquesta intervencié educativa la podia impartir el propi Llevador/a en el Centre d'Atencio
Primaria (CAP), un/a Infermer/a o un/a Nutricionista. En aquest cas, la intervencio la vaig portar a

terme jo com a Infermera i Mare.

3.1. Disseny de la intervencio

Aquest projecte es basa en el model PRECEDE donat que es planteja una accié educativa sobre

un tema determinat. (25)

Abans d'iniciar les sessions, es va obrir un periode d'inscripcions per tal que les persones
interessades es poguessin inscriure's. D'aquesta manera podiem determinar el nombre de
participants. Es recordava en tot moment que la inscripcié era voluntaria. La persona que ho
volia s'inscrivia trucant o enviant un missatge al telefon de contacte que apareixia en el flyer que

se'ls havia entregat a la consulta del Llevador/a o Pediatre/a.

Un cop passat el periode d'inscripcid, ja teniem el grup format. Es va formar un grup de 6
persones. Les sessions que es van impartir eren sessions dinamiques, on la participacioé activa

de les persones que acudien era molt important, ja que a vegades, el problema o el dubte d'un/a,
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és el problema o dubte de molts/es, perd0 a vegades no gosem expressar-lo per por,

desconeixement, desconfianga o per altres motius.

3.2. Poblaci6 diana

La poblaci6 a la qual es dirigia aquest disseny d'intervencié eren dones embarassades que es
trobaven en el seu segon o tercer trimestre de gestacid, dones que planificaven quedar
embarassades, puerperes que realitzaven lactancia materna, mares que realitzaven lactancia

materna i les seves parelles o familiars directes que estiguessin interessats en el tema.

3.2.1. Criteris d'inclusid

Els criteris d'inclusio per tal de participar en el programa eren:

- Dones embarassades en el segon o tercer trimestre, dones que planifiquessin quedar

embarassades, puerperes i mares que realitzessin lactancia materna

- Parelles o familiars directes de la dona embarassada, dona que planifiqués quedar

embarassada, puérpera o mare lactant

3.2.2. Criteris d'exclusid

Els criteris d'inclusié per tal de participar en el programa eren:

- Dones embarassades en el segon o tercer trimestre, dones que planifiquessin quedar

embarassades, puerperes i mares que realitzessin lactancia artificial

- Dones embarassades en el segon o tercer trimestre, dones que planifiquessin quedar

embarassades, puéerperes i mares que per raons sanitaries no podien realitzar LM

3.3. Activitats que es van realitzar

Al llarg de les sessions es van desenvolupar varies activitats. A continuacié es detalla com van

ser les sessions i les activitats que es van dur a terme.
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3.3.1. Sessié 1: Sessid inicial
3.3.1.1. Durada de la sessi6

La sessi0 va tenir una durada maxima de 90 minuts, tenint en compte el temps orientatiu de les

activitats proposades i el temps entre activitat i activitat.

3.3.1.2. Objectius de la sessio
L'objectiu al qual voliem donar resposta amb aquesta sessi6 era el seguent:

- Avaluar els coneixements previs de la poblacié diana en quant a Lactancia Materna

3.3.1.3. Activitat 1: Presentacio
Titol: Presentacio del programa d'Intervencio Educa  tiva sobre Lactancia Materna

Temps: 20 minuts per a la presentacié i 20 minuts per omplir la documentacio.

Descripci6 de l'activitat:  En aquesta activitat es va donar la benvinguda a tots els participants i
em vaig presentar com a Infermera, Mare i estudiant del Master de Nutricio i Salut de la UOC.
Seguidament es va explicar la finalitat (objectiu general) del programa d'educacié maternal al
qual estaven assistint. Es va entregar un flyer (Annex 1) a les persones que no el tenien o el
volien. En aquest flyer s'especificaven les dates i I'horari en el qual s'impartirien les sessions, aixi

com informacié sobre a qui anava dirigit el programa i els temes que es tractarien.

Es va demanar als participants que es presentessin per aixi "trencar el gel" entre el grup i poder
posar nom a les cares que veiem. També se'ls va demanar que diguessin el motiu pel qual

assistien al programa.

Un cop presentats tots, es va fer entrega i explicacio del calendari d'activitats (Annex 2) elaborat

a partir del nostre cronograma.

Tenint en compte les Consideracions Etiques, es va fer entrega de la segiient documentacio, per

tal que la poguessin omplir en aquell mateix moment:

- Document Consentiment Informat (Annex 3) (26, 27) el qual posa de manifest que la
participacié és totalment voluntaria, que se'ls havia explicat de qué anava el programa i que es
mantindria la confidencialitat de les seves dades personals.
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- Document Sol-licitud Drets d'Imatge (Annex 4) (28, 29) en el qual es demana permis per a

captar, enregistrar, usar, publicar, i distribuir imatges dels participants.

Un cop omplerta tota la documentacid, es va acordar que la propera setmana se'ls entregaria

una copia de la documentacié que havien omplert, i es va procedir amb la seglent activitat.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, documentacié a entregar (flyers, cronograma), documentacié a

omplir (Consentiment Informat, Sol-licitud Drets d'lmatge), cadires, taula.

3.3.1.4. Activitat 2: Enquesta inicial
Titol: Deixa que et conegui una mica!

Temps: 20 minuts

Descripcidé de l'activitat: es va passar una enquesta autocontestable per poder conéixer una
mica més la poblacié amb la qual treballariem. En aquesta enquesta es demanava informacié
personal tipus quants fills tenien i el tipus de lactancia que havien dut a terme, i també es
demanaven preguntes respecte la LM, possibles dubtes, el motiu pel qual acudien al programa,

etc.. (Annex 5)

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, documentacié a omplir (Enquesta inicial), cadires, taula.

3.3.1.5. Tancament de la sessio

Temps: 5 minuts

Descripcié de l'activitat: es va demanar als participants si tenien algun dubte sobre el
programa al qual participarien. Es va fer una breu introduccié a la propera sessio, explicant els

temes que tractariem. Finalment, i abans d'acabar la sessio, es va fer signar el full d'assisténcia.
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Recursos Humans:

Recursos Materials:

Formador, participants del programa.

Boligraf, full d'assisténcia, cadires, taula.
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3.3.2. Sessid 2: Primera sessio LM
3.3.2.1. Durada de la sessi6

La sessi0 va tenir una durada maxima de 90 minuts, tenint en compte el temps orientatiu de les

activitats proposades i el temps entre activitat i activitat.

3.3.2.2. Objectius

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacid, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivéncies

3.3.2.3. Activitat 3: Primera part LM
Titol: Endinsant-nos al moén de la Lactancia Materna
Temps: 45 minuts

Metodologia utilitzada: Exposici6 a través d'una Classe Magistral.

Descripcié de l'activitat:  es va realitzar una classe magistral amb l'ajuda d'un Power Point
(Annex 6) que es va passar a través d'un ordinador i d'un projector. Aquest power point estava
format per diapositives visuals, atractives, amb informacié clara i explicacions breus sobre uns
temes concrets. Al principi de la presentacié hi havia unes diapositives on es citaven els temes
que es tractarien en aquella sessié (Definicio de LM, Fisiologia de la LM, Beneficis,
Contraindicacions, Falses contraindicacions, El primer contacte, Com donar el pit...) per obrir
l'interes dels participants. Durant la sessidé es va permetre als participants que fessin preguntes.
Al final del Power Point i fent referéncia a I'Gltim tema que s'havia tractat (postures), es van

passar fotografies i un video.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.
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Recursos Materials: Ordinador, projector, cadires, taula.

3.3.2.4. Activitat 4: Buzz Session
Titol: Com donar de mamar en determinades circumsta ncies?
Temps: 30 minuts

Metodologia utilitzada: Discussi6 a través de Buzz Session

Descripcié de l'activitat: es van fer dos grups amb els participants que hi havia en la sessio
d'aquell dia, i es va plantejar un cas clinic (Annex 7) sobre el qual haurien de discutir entre el
grup. Es van donar 15 minuts perqué discutissin el tema, i un cop finalitzat aquest temps, cada
grup va exposar les conclusions a les que havien arribat. La persona que exposava els resultats

havia estat designada pel propi grup.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Full Cas Clinic, cadires.

3.3.2.5. Tancament de la sessid

Temps: 15 minuts

Descripcié de l'activitat: es va demanar als participants si tenien algun dubte sobre el que

s'havia parlat durant la sessio.

Es va entregar un questionari de satisfaccié (Annex 8) per tal que avaluessin les activitats que

s'havien dut a terme en aquella sessio.

Un cop omplerts els glestionaris, es van recollir i es va fer una breu introduccié a la propera

sessio, explicant els temes que tractariem.

Abans d'acabar la sessio, es va fer signar el full d'assisténcia.
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Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials:  Boligraf, questionaris de satisfacci6 per avaluar les activitats, full

d'assisténcia, cadires, taula.
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3.3.3.Sessi6 3: Segona sessié LM
3.3.3.1. Durada de la sessi6

La sessi0 va tenir una durada maxima de 90 minuts, tenint en compte el temps orientatiu de les

activitats proposades i el temps entre activitat i activitat.

3.3.3.2. Objectius:

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacid, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivéncies

3.3.3.3. Activitat 5: Segona part LM
Titol: EI meu nad6
Temps: 30 minuts

Metodologia utilitzada: Exposici6 a través d'una Classe Magistral.

Descripcié de l'activitat:  es va realitzar una classe magistral amb l'ajuda d'un Power Point
(Annex 9) que es va passar a través d'un ordinador i d'un projector. Aquest power point estava
format per diapositives visuals, atractives, amb informacié clara i explicacions breus sobre uns
temes concrets. Al principi de la presentacié hi havia unes diapositives on es citaven els temes
que es tractarien en aquella sessio (Estats del nadd, Crisis de creixement, Senyals d'alerta,
Curiositats dels nadons de pit, Problemes al donar el pit, Mites de la lactancia) per obrir l'interés

dels participants. Durant la sessi6 es va permetre als participants que fessin preguntes.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Ordinador, projector, cadires, taula.
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3.3.3.4. Activitat 6: Joc de Rol
Titol: Que li passa al meu fill?
Temps: 45 minuts

Metodologia utilitzada: Discussio a través del Joc de Rol.

Descripcié de l'activitat: es va comencar explicant que l'activitat de Joc de Rol (Annex 10)
consistia en plantejar a el grup una situacié concreta, i que els personatges d'aquesta situacio
serien representats per voluntaris del grup. Es va explicar que la finalitat d'aquesta activitat era
reflexionar sobre un problema, pero a la vegada sobre el nivell de confianca en un mateix a I'hora

de prendre decisions sobre questions relacionades amb l'alletament.

A partir d'aquesta representacio, es va discutir i debatre sobre diferents questions plantejades.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Full Joc de Rol, cadires.

3.3.3.5. Tancament de la sessi6

Temps: 15 minuts

Descripcié de l'activitat: es va demanar als participants si tenien algun dubte sobre el que

s'havia parlat durant la sessio.

Es va entregar un questionari de satisfaccid per tal que avaluessin les activitats que s'havien dut

a terme en aquella sessio.

Un cop omplerts els glestionaris, es van recollir i es va fer una breu introduccié a la propera

sessio, explicant els temes que tractariem.
Abans d'acabar la sessio, es va fer signar el full d'assisténcia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.
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Recursos Materials:  Boligraf, questionaris de satisfacci6 per avaluar les activitats, full

d'assisténcia, cadires, taula.

26



3.3.4. Sessi6 4: Tercera sessio LM
3.3.4.1. Durada de la sessio

La sessi0 va tenir una durada maxima de 90 minuts, tenint en compte el temps orientatiu de les

activitats proposades i el temps entre activitat i activitat.

3.3.4.2. Objectius

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacid, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivéncies

3.3.4.3. Activitat 7: Tercera part LM
Titol: He de tornar a la feina. | ara qué?
Temps: 60 minuts

Metodologia utilitzada: Exposici6 a través d'una Classe Magistral.

Descripcié de l'activitat:  es va realitzar una classe magistral amb l'ajuda d'un Power Point
(Annex 11) que es va passar a través d'un ordinador i d'un projector. Aquest power point estava
format per diapositives visuals, atractives, amb informacié clara i explicacions breus sobre uns
temes concrets. Al principi de la presentacié hi havia unes diapositives on es citaven els temes
que es tractarien en aquella sessio (Tornada a la feina, Metode d'extraccié de la llet, Conservacio
de la llet, Tipus de suplementacio, Deslletament) per obrir l'interes dels participants. Durant la
sessi0 es va permetre als participants que fessin preguntes. Es van entregar fitxes sobre
Conservacio de la llet (Annex 12) i es van passar videos sobre diferents meétodes de

suplementacio.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

27



Recursos Materials: Ordinador, projector, fitxa conservacio de la llet, cadires, taula.

3.3.4.4. Tancament de la sessio

Temps: 15 minuts

Descripcié de l'activitat: es va demanar als participants si tenien algun dubte sobre el que

s'havia parlat durant la sessio.

Es va entregar un questionari de satisfaccié per tal que avaluessin les activitats que s'havien dut

a terme en aquella sessio.

Un cop omplerts el qluestionari, es va recollir i es va fer una breu introduccio a la propera sessio,

explicant els temes que tractariem.

Abans d'acabar la sessio, es va fer signar el full d'assisténcia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, questionari satisfaccié per avaluar l'activitat, full d'assisténcia,

cadires, taula.
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3.3.5. Sessio6 dia 5: Activitat de discussio
3.3.5.1. Durada de la sessi6

La sessi0 va tenir una durada maxima de 90 minuts, tenint en compte el temps orientatiu de les

activitats proposades i el temps entre activitat i activitat.

3.3.5.2. Objectius

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els seus

dubtes, pors i compartir vivencies

3.3.5.3. Activitat 8: Debat: Donar el pit
Titol: On donar el pit?
Temps: 30 minuts

Metodologia utilitzada: Discussio a través d'un Debat.

Descripci6 de l'activitat:  es va plantejar I'activitat tot explicant que per dur a terme un debat,
primerament havien d'entendre el tema que es tractaria i conéixer la petita normativa a complir
en els debats: demanar el torn de paraula aixecant la ma, no excedir-se del temps que el
formador marqui per parlar, i no discutir-se. Es va entregar una copia (Annex 13) d'una noticia
extreta d'Internet. La noticia deia que a una dona se li havia cridat I'atencié en una botiga perqué
li donava el pit al seu fill. El grup sencer, després de llegir la noticia amb atencio, havia de
discutir sobre el tema. El moderador era el formador, el qual dirigia el debat, donava el torn de
paraula a qui el demanés aixecant la ma i controlava el temps que cadascu utilitzava per

expressar la seva opini6 sobre el tema i la noticia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Full de la noticia a debatre, cadires.

29



3.3.5.4. Activitat 9: Debat: vivéncia postpart
Titol: Apoderem les dones durant el postpart
Temps: 30 minuts

Metodologia utilitzada: Discussio a través d'un Debat.

Descripcio de l'activitat:  es va plantejar I'activitat tot explicant que per dur a terme un debat,
primerament havien d'entendre el tema que es tractaria i conéixer la petita normativa a complir
en els debats: demanar el torn de paraula aixecant la ma, no excedir-se del temps que el
formador marqui per parlar, i no discutir-se. Es va entregar una copia (Annex 14) d'un escrit
sobre una vivéncia personal del post-part. EI grup sencer, després de llegir la noticia amb
atencio, havia de discutir sobre el tema. El moderador era el formador, el qual dirigia el debat,
donava el torn de paraula a qui el demanés aixecant la ma i controlava el temps que cadascu

utilitzava per expressar la seva opinié sobre el tema i la noticia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Full de I'escrit sobre el qual debatre, cadires.

3.3.5.4. Activitat 10: Guia Lactancia
Titol: Guia practica sobre Lactancia Materna
Temps: 15 minuts

Metodologia utilitzada: Material d'educacié nutricional. Métode indirecte.

Descripcié de l'activitat: es va fer entrega d'una guia d'educacioé nutricional sobre els temes

gue s'havien tractat al llarg de les sessions sobre Lactancia Materna (Annex 15).

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Guia d'educacio nutricional, cadires.
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3.3.5.5. Tancament de la sessi6

Temps: 15 minuts

Descripcié de l'activitat: es va demanar als participants si tenien algun dubte sobre el que
s'havia parlat durant la sessié. També es va demanar si tenien algun dubte sobre les sessions
anteriors, donat que a partir de la propera sessi6 ja no es parlaria de I'alimentacié del nen lactant,

sind que es parlaria sobre I'alimentacio de la mare lactant.

Es va entregar un questionari de satisfaccid per tal que avaluessin les activitats que s'havien dut

a terme en aquella sessio.

Un cop omplerts els glestionaris, es van recollir i es va fer una breu introduccié a la propera

sessio, explicant els temes que tractariem.

Abans d'acabar la sessio, es va fer signar el full d'assisténcia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials:  Boligraf, questionaris de satisfacci6 per avaluar les activitats, full

d'assisténcia, cadires, taula.
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3.3.6. Sessi6 6: Alimentacioé de la mare lactant
3.3.6.1. Durada de la sessi6

La sessi6 va tenir una durada maxima de 90 minuts, tenint en compte el temps orientatiu de

I'activitat proposada.

3.3.6.2. Objectius

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacid, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

3.3.6.3. Activitat 11: Alimentaci6é de la mare lacta nt
Titol: | jo també he de cuidar la meva alimentacié mentre dono el pit?
Temps: 60 minuts

Metodologia utilitzada: Exposici6 a través d'una Classe Magistral.

Descripci6 de l'activitat:  es va realitzar una classe magistral amb I'ajuda d'un Power Point
(Annex 16) que es va passar a través d'un ordinador i d'un projector. Al principi de la presentacio
es van introduir els temes que es tractarien en aquella sessio (Qué hem de menjar?, Que hem
de beure? Farmacs i Fitoterapia, Vitamines i Minerals, Prevencié d'al-lergies alimentaries,
Recuperar el pes després de parir, Model de dieta) per obrir l'interés dels participants. Durant la
sessio es va permetre als participants que fessin preguntes. També es va entregar una fitxa amb

un exemple de menu saludable per a dones lactants (Annex 17).

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Ordinador, projector, fitxa menu saludable, cadires, taula.
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3.3.6.4. Tancament de la sessi6

Temps: 15 minuts

Descripcié de l'activitat: es va demanar als participants si tenien algun dubte sobre el que

s'havia parlat durant la sessio.

Es va entregar un questionari de satisfaccié per tal que avaluessin les activitats que s'havien dut

a terme en aquella sessio.

Un cop omplert el gqlestionari, es va recollir i es va fer una breu introduccié a la propera sessio,
explicant els temes que tractariem, explicant el taller que es duria a terme, i que tindria una
durada de 2h.

Abans d'acabar la sessio, es va fer signar el full d'assisténcia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, questionari de satisfaccié per avaluar I'activitat, full d'assistencia,

cadires, taula.
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3.3.7. Sessi6 7: Taller de Cuina
3.3.7.1. Durada de la sessi6

La sessio estava programada per uns 120 minuts. D'aquesta manera, vam poder impartir la
sessio amb més tranquil-litat, ja que era un tema que algunes d'elles no havien sentit mai a

parlar.

3.3.7.2. Objectius:

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacid, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivéncies

3.3.7.3. Activitat 12: Cuinem amb Batch Cooking
Titol: Batch Cooking: les claus per cuinar 2himen  jar tota la setmana
Temps: 120 minuts

Metodologia utilitzada: Psicoeducacié amb autoreforgament positiu.

Descripci6 de l'activitat:  Abans d'iniciar el taller, es va passar un Power Point (Annex 18). En
aquest power point s'explicava en qué consistia el Batch Cooking, el material necessari i
essencial per poder-lo dur a terme i també s'explicava un menu exemple, compost per plats molt
facils i rapids d'elaborar, perdo a la vegada saludables i equilibrats. Un cop finalitzada la
presentacio power point es va entregar un dossier (Annex 19) a cadascuna de les participants on

es recopilava tota la informacio que s'havia exposat en el power point.

Per acabar el taller, es van cuinar dues receptes del menu exemple: el Cuscus amb pollastre i el

Wok de gambes, verdures brasejades i blat sarrai.

Per poder elaborar aquestes dues receptes, es van portar alguns dels ingredients ja cuinats. Per

exemple, en el cas del Cuscus amb pollastre, es va portar el broquil i la pastanaga bullida, la
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ceba sofregida, i el pollastre trossejat i saltejat a la paella amb un raig d'oli d'oliva. El cuscus es
va bullir durant I'explicacié de la recepta, mentre se li afegia el curry en pols (espécie). Un cop

vam tenir fet el cuscus, vam barrejar tots els ingredients, afegint sal iodada al gust.

Pel que fa a la recepta de Wok amb gambes, verdures brasejades i blat sarrai, es van portar ja

cuinades les verdures brasejades (carbassé, pebrot vermell i alberginia). També es va explicar
gue hi ha una marca comercial que ven les verdures congelades i que tant sols s'han d'escalfar
al microones l'estona indicada, d'aquesta manera també es simplifica molt més el Batch Cooking
d'aquella setmana. El blat sarrai es va bullir durant la sessio i es va explicar com s'havia de
cuinar (1 tassa de blat sarrai per dues tasses d'aigua durant 20 minuts). Un cop teniem el blat
sarrai, vam saltejar les gambes pelades en una paella amb un raig d'oli d'oliva, es van afegir les

verdures saltejades i el blat sarrai. Per Gltim, es va afegir sal iodada al gust.

Un cop cuinades aquestes dues receptes, les participants van poder degustar-les.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Ordinador, projector, taula, cadires, estris i envasos, aliments per cuinar

les receptes proposades.

3.3.7.3. Tancament de la sessio

Temps: 5 minuts

Descripcio de l'activitat:  es demanara als participants si tenen algun dubte sobre el que s'haura

parlat durant la sessio.

S'entregara un glestionari de satisfaccio per tal que avaluin les activitats que s'hauran dut a

terme en aquella sessié.

Un cop omplert el questionari, es recollird i es fara una breu introduccié a la propera sessio,

explicant els temes que tractariem.

Abans d'acabar la sessio, es va fara signar el full d'assisténcia.
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Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials:  Boligraf, questionari de satisfaccié per avaluar les activitats, full

d'assisténcia, cadires, taula.
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3.3.8. Sessi6 8: Tancament del programa
3.3.8.1. Durada de la sessi6

La sessid va tenir una durada maxima de 90 minuts.

3.3.8.2. Objectius:

Amb aquesta sessid es pretenia avaluar els coneixements adquirits després de les sessions a
les quals la poblacié diana havia assistit, aixi com també la opinié general de la intervencio

educativa.

3.3.8.3. Activitat 13: Avaluaci6 de coneixements
Titol: Que hem apres?

Temps: 20 minuts

Descripcié de l'activitat: es va passar una enquesta de veritat / fals (Annex 20) per poder
avaluar si les participants havien aprés o no de les sessions a les quals havien assistit. Se'ls va
recalcar des del principi que no es tractava d'un examen, siné que Unicament era per conéixer Si

les activitats i sessions impartides havien

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, documentacié a omplir (Questionari avaluacié de coneixements),

cadires, taula.
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3.3.8.4. Activitat 14: Avaluaci6 canvis
Titol: Ens ha canvia el curs?

Temps: 20 minuts

Descripcié de l'activitat: es va passar una enquesta per coneéixer els canvis que havien
experimentat les participants després d'haver assistit al curs (Annex 21). Algunes d'aquestes
preguntes tenien espai per poder respondre obertament, i al final de I'enquesta hi havia un espai
on cadascuna d'elles podia anotar la seva reflexié sobre com els havia influit la intervencié

educativa a la qual havien participat al llarg de les sessions.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, documentacié a omplir (enquesta avaluacié de canvis), cadires,

taula.

3.3.8.5. Activitat 15: Enquesta satisfaccio
Titol: Valorem com ha anat el curs!

Temps: 20 minuts

Descripci6 de l'activitat:  aquesta va ser I'Gltima activitat que es va dur a terme. Es va passar
una enquesta de satisfaccié (Annex 22) per valorar la qualitat de les accions formatives a les

quals havien assistit les participants.

Al final de I'enquesta, cada participant va poder afegir un suggeriment o observacié sobre el curs.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, documentacié a omplir (Enquesta satisfaccid), cadires, taula.
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3.3.8.5. Tancament de la sessi6

Temps: 5 minuts

Descripci6 de l'activitat: es demanara als participants si tenen algun dubte sobre el que s'ha

parlat al llarg del programa.

Abans d'acabar la sessio, es fara signar el full d'assistencia.

Recursos Humans: Formador, participants del programa.

Recursos Materials: Boligraf, full d'assistencia, cadires, taula.
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4.4. Cronograma

Per a una correcta planificacié d'un programa d'intervencié educativa en salut, s'ha de tenir una
adequada planificacio de les accions incloses en el procés. Aquestes accions es representen en
el cronograma. En aquest cronograma es detallaven les activitats i/o els temes a desenvolupar,
la data, la durada i les persones responsables. (17)

A continuaci6 s'indiquen les dates d'inici i finalitzacié que teniem previstes pel programa que es
proposava:

» Inscripcions: _de I'1 al 10 d'abril de 2019, o fins a cobrir totes les places (maxim 15
persones)

¢ |nici del programa: 12 d'abril de 2019.

» Finalitzacié del programa: _ 7 de juny de 2019.

e Horari:

Les activitats estan previstes per fer-les en uns 90 minuts.

Grup: Tarda: de 15h a 16.30h (15 persones maxim)

Seguidament indico el cronograma que es va complir per portar a terme aguest programa
educatiu. En ell s'inclouen les fases de planificacid, execucio i avaluacié de I'accié educativa que
es va portar a terme.
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4.5. Recursos necessaris

Recursos materials: sala amb taules, cadires, ordinador, projector, estores, aixeta, fogons,

material de cuina (olles, paelles, tisores, ganivets, culleres...), recipients per guardar menjar, pots
de vidre.

Recursos humans: formador (Infermer/a, Nutricionista, Llevador/a), embarassades en el segon o

tercer trimestre gestacio, puerperes, mares lactants, familiars directes.

7

43



4.6. Pressupost

Al ser una intervenci6é educativa que es duria als Centres d'Atencié Primaria (CAP) es podria dur
a terme des d'aquest mateix edifici. Es va demanar si des del CAP del poble ens podien cedir
una Sala adaptada per poder impartir les sessions, perd la Unica que tenien estava reservada

per fer sessions de prepart.

Aixi doncs, al no poder disposar d'una sala al CAP del poble per guestions organitzatives, es va
demanar al Centre Civic del poble si ens podien cedir un espai on poder dur a terme aquesta
intervencio. La cessio d'aquesta Sala, al ser d'una entitat del poble, era gratuita. Si haguéssim

pogut impartir les sessions al CAP, la cessio de la sala també hauria set gratuita.

Per altra banda, es va precisar capital per poder pagar el material divulgatiu que vam utilitzar per
captar la poblacié diana (flyer), i les fotocopies dels documents que s'entregaven a les persones
gue participessin (guies, receptaris, fulls informatius...), etc.. També es va necessitar capital per
poder comprar els aliments necessaris pel taller de Batch Cooking i material que calia per
impartir el taller i no haviem pogut aconseguir per mitjans propis (cedit/prestat per algu, per

exemple).

Pel que fa al personal formador podria ser personal del mateix CAP, i per tant, el seu sou

correria a compte de I'ICS.

4.7. Consideracions étiques

Les persones que participen ho fan de forma voluntaria. Préviament se'ls entregara un
Consentiment informat (Annex 3) per tal que l'omplin amb les seves dades conforme estan
disposats 0 no a participar en aquesta intervencio educativa. En el mateix consentiment informat
se'ls indica també que seguint la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de
Datos Personales y garantia de los derechos digitales (26), es mantindra la confidencialitat de

les meves dades.

Per altra banda, se'ls entregara una Sol-licitud de drets d'imatge (Annex 4) seguint la Ley
Organica 1/1982, de 5 de mayo, de Proteccion civil del Derecho al honor, a la intimidad personal
y familiar y a la propia imagen (28) demanant si s'autoritza o no el dret i permis per a captar,
enregistrar, usar, publicar, i distribuir imatges de les persones que participen en el programa i els

fills/es d'aquests/es.
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4. Pla d’avaluaci6 de la intervencio

L'avaluacié és un instrument per a estudiar, comprendre i ajudar a millorar els programes en tots
els seus aspectes importants. Aquesta avaluacié ha d'analitzar els passos que s'han seguit al
llarg de la intervencio educativa, valorant si aquesta ha estat executada i rebuda pel grup diana
tal i com s'havia planificat al principi (avaluacié del procés), si hem aconseguit influir en la
conducta dels participants, de tal manera que s'hagi modificat (avaluacio d'impacte), i finalment,

si el problema de salut és menys prevalent (avaluacio dels resultats). (24)

5.1. Avaluacio de procés

L'avaluacié de procés permet avaluar l'adequacié del programa integrament als objectius
perseguits en el seu disseny, fent referencia a la quantitat i qualitat del personal docent,
continguts, metodologia emprada, temps dedicat i materials de suport utilitzats. Aixi doncs, quan
s'avalua el procés, estem mesurant les activitats i la qualitat del programa a més de tenir en

compte el receptor. (24)

Per tal d'avaluar les activitats que es duien a terme, abans d'acabar la sessié es feia omplir un
guestionari de satisfaccio (Annex 8). En aquest questionari s'avaluava I'organitzacié de la sessio
i activitat (organitzacio de I'activitat, condicions de l'aula, duraci6 i horari de l'activitat i atenci6 als
participants per part del formador durant I'activitat), I'activitat formativa (coneixements adquirits,
metodologia emprada, mitjans pedagogics utilitzats i materials didactics), I'avaluacio global de
I'activitat (compliment dels objectius proposats, aplicacié del contingut de I'activitat a la vida diaria
i opinié global de l'activitat) i per ultim l'avaluacié del formador (coneixements de la matéria

impartida, claredat de les respostes, compliment del programa...).

Per altra banda, el formador també contestava un qlestionari sobre les activitats que havia
impartit (Annex 22). En aquest questionari el formador donava resposta a preguntes com: s'han
assolit els objectius plantejats?; s'ha seguit la planificacié?; quines dificultats han sorgit al llarg de

I'activitat?; quins aspectes milloraria de I'activitat?; etc..

A continuaci6 es detalla I'avaluacié de les activitats impartides en aquesta intervencié educativa:
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AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 2

Titol | Enquesta inicial: Deixa que et conegui una mica!l

Avaluacio del formador

Per tal d'avaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat
namero 2:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que en l'enquesta inicial es demanava si les persones tenien

coneixements previs sobre LM.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?

Cap. A mida que la poblaci6 diana anava responent a I'enquesta inicial,
elles mateixes anaven comentant algunes preguntes i d'aquesta
manera es va establir un dialeg que ens va ser til per poder acabar de

relaxar-nos.

4. Que has trobat a faltar?

Tot estava bé.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
Tot estava bé. Les preguntes plantejades ens eren Utils per conéixer la

poblacio i saber si disposaven d'informacié sobre LM.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar a una enquesta inicial, i es van obtenir

els seglents resultats:

La poblacié diana amb la qual vam treballar estava formada per sis
mares d'entre 26 i 35 anys (dues entre 26 i 30 anys; quatre d'entre 31 i
35 anys). D'aguestes dones, tres eren casades i les altres tres estaven
ajuntades amb la seva parella. Cinc d'elles només tenia un fill
(recentment havien set mares) i només una en tenia dos. S'havien

conegut en el grup de pre i postpart.
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De les sis participants, dues van tenir un part vaginal, mentre que les
altres quatre van ser cessaries. Les del part vaginal expliquen que una
d'elles va demanar I'epidural, pero l'altra no va ser a temps, ja que la
nena va neéixer de seguida (era la segona filla). Les cessaries havien
set per motius diversos (volta de cordd, no dilatacid, cessaria
programada per vaginisme, etc.).

Totes elles declaren que des del primer moment en qué van néixer els
seus fills, van iniciar LME. La dona que ja havia tingut un fill va anotar a
I'enquesta inicial que amb el primer fill va mantenir la LME fins als 5
mesos, i que la va deixar perque es va haver de reincorporar a la feina,
i li era molt dificil de compaginar LM i feina.

Totes elles van anotar que havien rebut informacié sobre LM, que
havien anat a classes de preparacio al part, que havien anat a classes
de postpart i que coneixien els beneficis de la LM, aixi com que s'havia
de donar el pit a demanda.

Referent als diferents tipus de suplementacié, moltes d'elles els
coneixien, pero sobretot el biberd i la xeringa (alguna d'elles en les
hores posteriors al part va haver de suplementar amb llet materna al
seu fill i va utilitzar el métode xeringa - dit.

Pel que fa a l'alimentacio de la mare, la majoria creia conéixer el tipus
d'alimentacié que havien de portar, perdo comentaven que no li donaven
tanta importancia com quan estaven embarassades, i a més, ho
justificaven amb la falta de temps per poder cuinar i dedicar-se a elles
mateixes.

A la pregunta de si en algun moment els havia faltat informacié sobre
LM, totes elles van dir que si, i ho justificaven dient que en les classes
de prepart a les quals havien assistit es parlava de LM pero que no
s'aprofundia en el tema, i que per tant, tenien moltes llacunes
d'informacio. La majoria d'elles comentava que durant el post-part van
tenir molt suport per part de la Pediatra pero també de companyes i
amistats que igual que elles eren mares.

Aquestes dones van contestar que assistien al programa perque
personalment els interessava i perque volien augmentar els seus
coneixements, i que esperaven poder resoldre dubtes, aprendre més
sobre LM i alimentacid, pero sobretot buscar un lloc i un ambient on

sentir-se recolzades en la seva lactancia.
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AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 3

Titol | Primera part Lactancia Materna. Endinsant  -nos al mon de la
Lactancia Materna

Avaluacié del formador

Per tal d'avaluar l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a I'activitat
namero 3:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre LM,
la qual era util per fomentar la importancia d'iniciar i mantenir
I'alimentacio amb llet materna. Per altra banda, també es va permetre a
les participants interrompre I'exposicio quan elles volguessin per

expressar pors, dubtes, compartir vivéncies, etc..

2. S'ha sequit 'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. A mida que anavem avancant amb el power point, les participants
feien preguntes i el formador les responia a l'instant, intentant donar la

millor resposta.

4, Que has trobat a faltar?
Possiblement disposar de més temps, ja que pel fet de permetre que
les participants facin preguntes, de vegades s'allarga més I'exposicio

del power point preparat.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
La informacié que es donava a través del power point era molt clara. El
que milloraria és impartir la sessi6 amb més temps per no haver d'anar

tant collats pel tema horari.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un qlestionari de satisfaccié (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el
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guestionari als participants:

Organitzacié del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzacié de l'activitat, les
condicions de l'aula i l'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de l'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacié de 3, i ho van justificar a l'aula dient que es parlava de temes
molt interessants i que si ho haguessin estat tant pendents del rellotge,
potser haurien sortit més preguntes i temes relacionats amb lo exposat
al llarg de la sessio.

Per ultim, i referent a I'horari, la majoria (5 persones) van marcar la
maxima puntuacié (puntuacio de 4) dient que aquella hora els anava bé
perqué de moment no treballaven. L'altra dona que va marcar una
puntuacié de 2 ho justificava perqué a les 15h havia d'anar a deixar el

seu altre fill a I'escola, i sempre arribava a la sessié 15 minuts tard.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant aixi que els coneixements adquirits,
la metodologia emprada i els mitjans pedagogics i didactics utilitzats

havien set els adients.

Avaluacid global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant que el que havien apreés les era util
per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb ['activitat a la

gual havien participat.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el formador dominava la
materia impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per

aixi generar un ambient de didleg, i que a més despertava l'interés de
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totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el qlestionari, podem dir que
I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

Avaluacio del

formador

Per tal davaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat
namero 4:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg de la discussio sobre el tema que es va plantejar,
tot el grup va poder expressar la seva opinié al respecte i van poder
exposar punts de vista personals amb casos que els havia passat a
elles mateixes 0 a conegudes. Per altra banda, amb aquesta activitat
també es va fomentar mantenir la lactancia materna aixi com tenir
present que per donar de mamar s'han de tenir clars aspectes

importants com la postura i la posicié.

2. S'ha seguit 'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. El grup ha entés bé com funcionava l'activitat i s'han sentit molt
comodes realitzant-la.

4. Qué has trobat a faltar?
En aquesta activitat no he trobat a faltar res, fins i tot el temps destinat

era l'idoni.
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5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
L'activitat estava ben plantejada i abans d'iniciar-la es va explicar com

funcionava.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un questionari de satisfaccié (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el

guestionari als participants:

Organitzacio del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzaci6 de I'activitat, les
condicions de l'aula i l'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de l'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacio de 4, i ho van justificar a l'aula dient que si s'hagués deixat
més temps per parlar sobre el tema potser haurien anat donant voltes
sobre el mateix sense aportar res de nou.

Per dltim, i referent a I'horari, totes elles van marcar la maxima
puntuacio (puntuacié de 4) dient que aquella hora els anava bé perque
de moment no treballaven, i la dona que tenia un fill el qual havia dut

abans a escola, a aquella hora ja estava a la sessio.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant aixi que els coneixements adquirits,
la metodologia emprada i els mitjans pedagogics i didactics utilitzats

havien set els adients.

Avaluacio global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant que el que havien aprés els era util
per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb l'activitat a la
qual havien participat. Els va agradar molt.
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Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuaci6é de 4, declarant que el formador dominava la
matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg, i que a més despertava l'interés de

totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el questionari, podem dir que

I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 5

Titol Segona part Lactancia Materna. El meu nado.

Avaluacié del formador

Per tal d'avaluar l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a I'activitat
namero 5:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre LM,
la qual era util per fomentar la importancia de iniciar i mantenir
l'alimentacio amb llet materna amb els nostres fills i filles. Per altra
banda, també es va permetre a les participants interrompre I'exposicio
quan elles volguessin per expressar pors, dubtes, compartir vivéncies,

etc..

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. A mida que anavem avancant amb el power point, les participants

feien preguntes i el formador les responia a l'instant, intentant donar la
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millor resposta.

4. Qué has trobat a faltar?
Igual que en I'Activitat 3, possiblement disposar de més temps, ja que
pel fet de permetre que les participants facin preguntes, de vegades

s'allarga més I'exposicio del power point preparat.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
La informacié que es donava a través del power point era molt clara. El
gue milloraria és impartir la sessié amb més temps per no haver d'estar

tant pendents del rellotge.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un questionari de satisfaccié (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el
guestionari als participants:

Organitzacié del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzacié de l'activitat, les
condicions de l'aula i l'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de I'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacié de 3, i ho van justificar a l'aula dient que es parlava de temes
molt interessants i que si ho haguessin estat tant pendents del rellotge,
potser haurien sortit més preguntes i temes relacionats amb lo exposat
al llarg de la sessio.

Per ultim, i referent a I'horari, la majoria (5 persones) van marcar la
maxima puntuacié (puntuacio de 4) dient que aquella hora els anava bé
perqué de moment no treballaven. L'altra dona que va marcar una
puntuacio de 2 ho justificava perque a les 15h havia d'anar a deixar el

seu altre fill a I'escola, i sempre arribava a la sessié 15 minuts tard.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre

amb una puntuacio de 4, declarant aixi que els coneixements adquirits,
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la metodologia emprada i els mitjans pedagogics i didactics utilitzats
havien set els adients.

Avaluacid global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el que havien apres les era util
per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb l'activitat a la

gual havien participat.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuaci6 de 4, declarant que el formador dominava la
matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg, i que a més despertava l'interés de

totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el qlestionari, podem dir que
I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 6

Titol Joc de Rol. Que li passa al meu fill?

Avaluacio del formador

Per tal d'avaluar l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat

ndmero 6:

1. S'han assolit els objectius plantejats?
Si, donat que al llarg de la discussi6 sobre el tema que es va plantejar,
tot el grup va poder expressar la seva opinié al respecte i van poder

exposar punts de vista personals amb casos que els havia passat a
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elles mateixes 0 a conegudes. Amb aquesta activitat també es va
fomentar mantenir la lactancia materna i actuar en funcioé les crisis de

creixement.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. El grup ha entés bé com funcionava l'activitat i s'han sentit molt

comodes realitzant-la.

4, Que has trobat a faltar?
En aquesta activitat no he trobat a faltar res, fins i tot el temps destinat

era l'idoni.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
L'activitat estava ben plantejada i abans d'iniciar-la es va explicar com

funcionava.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un qlestionari de satisfaccido (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el

guestionari als participants:

Organitzacio del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzacié de l'activitat, les
condicions de l'aula i l'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacié 4).

Pel que fa a la durada de I'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacio de 4, i ho van justificar a l'aula dient que si s'hagués deixat
més temps per parlar sobre el tema potser haurien anat donant voltes
sobre el mateix sense aportar res de nou.

Per altim, i referent a I'horari, totes elles van marcar la maxima
puntuacio (puntuacié de 4) dient que aquella hora els anava bé perque

de moment no treballaven, i la dona que tenia un fill el qual havia dut
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abans a escola, a aquella hora ja estava a la sessio.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant aixi que els coneixements adquirits,
la metodologia emprada i els mitjans pedagogics i didactics utilitzats
havien set els adients.

Avaluacio global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant que el que havien apreés els era util
per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb ['activitat a la

gual havien participat. Els va agradar molt.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el formador dominava la
matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de l'activitat eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg, i que a més despertava l'interés de

totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el questionari, podem dir que

I'activitat impartida ha estat satisfactoria.
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AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 7

Titol | Tercera part Lactancia Materna. He de tornar a la feina. | ara
que?

Avaluacio del formador

Per tal d'avaluar l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat
namero 7:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre LM,
la qual era util per fomentar la importancia de iniciar i mantenir
l'alimentacio amb llet materna amb els nostres fills i filles, fins i tot

després de reincorporar-nos a la vida laboral.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. A mida que anavem avancant amb el power point, les participants
feien preguntes i el formador les responia a l'instant, intentant donar la

millor resposta.

4. Que has trobat a faltar?
A diferéncia de I'Activitat 3 i 5, en aquesta vam disposar de més temps,
i vam poder impartir la sessié d'una manera meés relaxada, sense

dependre tant de I'hora.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?

La informacié que es donava a través del power point era molt clara.
Ajudar-nos de videos on es mostra per exemple les diferents maneres
de donar la llet materna als nostres fills ha ajudat molt al grup, ja que
moltes d'elles tenien por de donar el biberd i que llavors els seus fills
rebutgessin el pit, i aquest apartat les ha ajudat a entendre que hi ha

altres maneres per alimentar els nostres fills.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un qlestionari de satisfaccio (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
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Energia y Turismo del Govern Espanyol.
A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el
guestionari als participants:

Organitzacié del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzacié de l'activitat, les
condicions de l'aula i l'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de I'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacié de 4, i ho van justificar a l'aula dient que havien tingut temps
d'exposar idees, dubtes, suggeriments, etc..

Per ultim, i referent a I'horari, la majoria (5 persones) van marcar la
maxima puntuacié (puntuacio de 4) dient que aquella hora els anava bé
perqué de moment no treballaven. L'altra dona que va marcar una
puntuaci6 de 2 ho justificava igual que en les sessions anteriors,
perqué a les 15h havia d'anar a deixar el seu altre fill a I'escola, i

sempre arribava a la sessié 15 minuts tard.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant aixi que els coneixements adquirits,
la metodologia emprada i els mitjans pedagogics i didactics utilitzats

havien set els adients.

Avaluacid global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant que el que havien apreés les era util
per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb ['activitat a la

gual havien participat.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el formador dominava la
materia impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per

aixi generar un ambient de didleg, i que a més despertava l'interés de
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totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el qlestionari, podem dir que
I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

Avaluacié del formador

Per tal d'avaluar l'activitat impartida, el formador contestava un

guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat
namero 8:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg de la discussié sobre el tema de donar el pit a
llocs publics, tot el grup va poder expressar la seva opini6 al respecte i
van poder exposar punts de vista personals amb casos que els havia

passat a elles mateixes o a conegudes.

2. S'ha seguit I'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Com que hi havia molta cohesié en el grup i molta confianga, aixo ha
facilitat que el debat fos fluid.

4. Qué has trobat a faltar?
En aquesta activitat no he trobat a faltar res, fins i tot el temps destinat

era l'idoni.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
L'activitat estava ben plantejada i abans d'iniciar-la es va explicar com
funcionava. El grup es va mostrar molt participatiu donat que és un

grup de dones que els agrada molt parlar, dialogar i discutir sobre
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temes varis.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un qlestionari de satisfaccido (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el

guestionari als participants:

Organitzacio del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzaci6 de I'activitat, les
condicions de l'aula i I'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de l'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacio de 4.

Per ultim, i referent a I'horari, totes elles van marcar la maxima
puntuacio (puntuacié de 4) menys una, que va marcar una puntuacio
de 2 perqué havia arribat tard pel fet que havia portat el seu fill gran a
escola.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant aixi que la metodologia emprada

havia set I'adient.

Avaluacio global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el que havien apres els era (til
per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb ['activitat a la
gual havien participat. Els va agradar molt, ja que alguna d'elles s'havia
trobat en alguna situacié en que les havien criticat o "renyat" per donar

el pit en public, encara que ho fessin de manera discreta.

Formador:
En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el formador dominava la

matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
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elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, i que a més
fomentava la participacio del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg.

Veient les respostes obtingudes amb el qlestionari, podem dir que
I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

Avaluacié del formador

Per tal davaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat
namero 9:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg de la discussio sobre el tema d'iniciar la lactancia i
el poc recolzament per part d'alguns professionals, va donar molt de joc
a que totes poguessin explicar la seva propia experiéncia o casos de

gent a la coneixien.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Com que hi havia molta cohesié en el grup i molta confianca, aixo va

facilitar que el debat fos fluid.

4. Qué has trobat a faltar?
En aquesta activitat en concret ens ha faltat temps, ja que el tema els
ha agradat molt i totes tenien coses a explicar i a debatre.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?

L'activitat estava ben plantejada i abans d'iniciar-la es va explicar com
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funcionava. El grup es va mostrar molt participatiu donat que és un
grup de dones que els agrada molt parlar, dialogar i discutir sobre

temes varis.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un questionari de satisfaccié (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el

guestionari als participants:

Organitzacio del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzaci6 de I'activitat, les
condicions de l'aula i l'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de l'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacio de 4.

Per ultim, i referent a I'horari, totes elles van marcar la maxima

puntuacio (puntuacio de 4).

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant aixi que la metodologia emprada

havia set I'adient.

Avaluacio global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4. Els va agradar molt aguesta activitat. Una
d'elles va explicar el seu cas particular, que el seus fill no s'agafava al pit
i ho associaven a que tenia el mugro invertit i el nen no es podia agafar

bé, i al final resulta que el nen tenia el fre lingual curt.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el formador dominava la
matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que

elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, i que a més

62




fomentava la participacio del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg.

Veient les respostes obtingudes amb el qlestionari, podem dir que
I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

Avaluacié del formador

Per tal davaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat
ndamero 11:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre
l'alimentaci6 que la mare ha de seguir durant la lactancia i la
importancia de mantenir una dieta equilibrada i sana durant aquesta

etapa.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. A mida que anavem avancant amb el power point, les participants
feien preguntes i el formador les responia a l'instant, intentant donar la

millor resposta.

4. Qué has trobat a faltar?
A ligual que en l'activitat 7, vam disposar de més temps, i vam poder
impartir la sessié6 d'una manera més relaxada, sense dependre tant de

I'hora.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
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La informacié que es donava a través del power point era molt clara.

Avaluacié dels participants

Els participants van contestar un qlestionari de satisfaccido (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el

guestionari als participants:

Organitzacio del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzaci6 de I'activitat, les
condicions de l'aula i I'atencié als participants per part del formador
eren molt bones (puntuacio 4).

Pel que fa a la durada de l'activitat, totes elles van respondre amb una
puntuacio de 4, i ho van justificar a l'aula dient que havien tingut temps
d'exposar idees, dubtes, suggeriments, etc..

Per ultim, i referent a I'horari, la majoria (5 persones) van marcar la
maxima puntuacié (puntuacio de 4) dient que aquella hora els anava bé
perqué de moment no treballaven. L'altra dona que va marcar una
puntuacid6 de 2 ho justificava igual que en les sessions anteriors,
perqué a les 15h havia d'anar a deixar el seu altre fill a I'escola, i

sempre arribava a la sessié 15 minuts tard.

Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant aixi que els coneixements adquirits,
la metodologia emprada i els mitjans pedagogics i didactics utilitzats
havien set els adients.

La majoria d'elles fins aleshores no havia donat molta importancia a
l'alimentacio durant la lactancia, o no tanta com quant estaven
embarassades, i després de parir s'havien relaxat amb la dieta i havien
menjat tot alld que durant I'embaras no havien pogut menjar o se

n‘havien privat.

Avaluacié global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el que havien apres els era molt
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util per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb I'activitat
a la qual havien participat.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacié de 4, declarant que el formador dominava la
matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg, i que a més despertava l'interés de

totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el questionari, podem dir que

I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 12

Titol | Cuinem. Batch Cooking: les claus per cuinar 2h i me  njar
tota la setmana

Avaluacié del formador

Per tal d'avaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacio es mostren els resultats referents a l'activitat
ndamero 12:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, ja que a partir del power point i de I'elaboracio dels plats del menu
exemple s'ha fomentat la importancia de dur una alimentacio saludable
i equilibrada. Per altra banda, s'ha fet incis en que portar una
alimentacié sana, equilibrada i variable no vol dir "complicar-se la vida"
a I'hora de cuinar, sin6 que amb receptes més simples i facils podem

assolir els nostres objectius.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.
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3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?

Possiblement les instal-lacions no eren les més adients, ja que hauria
set més facil disposar d'una cuina adaptada. Aixi hauriem tingut tot
I'instrumental necessari i no hauriem hagut de cuinar amb un fogonet

de camping gas.

4. Qué has trobat a faltar?
Lo anteriorment dit, disposar d'una aula més adaptada a l'activitat, en

aguest cas, una cuina.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?

Milloraria l'aula. Per altra banda, milloraria potser també la durada de la
sessio, i 'ampliaria a unes 3 hores, per aixi poder dedicar més temps a
cuinar les receptes que proposem i finalment degustar-les amb

tranquil- litat.

Avaluacio dels participan

ts

Els participants van contestar un qlestionari de satisfaccido (Annex 8)
referent a l'activitat a la qual havien assistit. Aquest questionari es va
elaborar seguint un model extret d'Internet del Ministerio de Industria,
Energia y Turismo del Govern Espanyol.

A continuacié es mostren els resultats obtinguts després de passar el
guestionari als participants:

Organitzacio del curs:

Les sis dones van respondre que l'organitzacio de l'activitat era molt
bona (puntuacioé de 4), pero van respondre que les condicions de l'aula
no eren les més indicades (totes 6 van marcar una puntuacio de 2), i
alguna d'elles ho justificava dient que si haguessin disposat d'una cuina
adaptada, es podrien haver preparat altres receptes del menu exemple.
Pel que fa a I'horari, cinc d'elles van respondre que era l'adequat
(puntuacié de 4), mentre que una d'elles va comentar, com en altres
vegades, que no podia arribar puntual a les 15h perqué havia de portar
el nen gran a escola. Per ultim, totes elles, a l'estar tant engrescades
amb l'activitat, van referir que se'ls havia fet curta aquella activitat, i van
donar una puntuacié de 3 a l'apartat de duracié de l'activitat. Es van
guedar amb ganes de cuinar i gaudir més de l'activitat i el bon ambient

gue es respirava.
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Activitat formativa:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4. Estaven molt contentes amb aquesta activitat,

i s'havien sentit molt comodes.

Avaluacid global:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuacio de 4, declarant que el que havien aprés els era molt
util per aplicar-ho a la vida diaria i que estaven contentes amb ['activitat
a la qual havien participat. Algunes d'elles, durant l'activitat, va
comentar que la manca de temps li havia fet perdre l'interes per la
cuina, perd que a partir d'aquesta activitat, se sentia motivada per

preparar un menu adaptat a la seva familia i al seu dia a dia.

Formador:

En totes les preguntes d'aquest apartat, totes les dones van respondre
amb una puntuaci6 de 4, declarant que el formador dominava la
matéria impartida, que les respostes que donava a les preguntes que
elles havien anat formulant al llarg de la sessio eren clares, que a més
fomentava la participacié del grup demanant i fent preguntes a l'aire per
aixi generar un ambient de dialeg, i que a més despertava l'interés de

totes elles per aprendre molt més sobre LM.

Veient les respostes obtingudes amb el questionari, podem dir que

I'activitat impartida ha estat satisfactoria.

AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 13

Titol Avaluacié de coneixements. Que hem apres?

Avaluacio del formador

Per tal d'avaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a l'activitat

ndmero 13:
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1. S'han assolit els objectius plantejats?
Si, donat que amb el questionari que van completar les participants es

va veure reflectit que havien apres sobre la matéria impartida.

2. S'ha sequit 'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. El questionari estava format per 34 preguntes a respondre veritat

o fals, i era molt simple d'entendre i omplir.

4, Que has trobat a faltar?

Donat que no es tractava de cap examen, les preguntes eren molt
encertades per tenir una orientacié sobre si les participants havien
adquirit uns coneixements minims sobre lactancia materna i

alimentacio saludable durant la lactancia.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?

Penso que el questionari estava ben orientat i elaborat.

Avaluacié dels participants

En aquesta activitat no es passava cap enquesta per avaluar |'activitat

en Si.

Tot i aixi, observant i parlant amb les participants, vam poder concloure
gue l'activitat d'aquest glestionari d'avaluacio els havia agradat, ja que
mentre responien les preguntes, elles mateixes s'adonaven de tot el
gue havien aprés al llarg de les sessions. Per tant, podem dir que

I'activitat impartida ha estat satisfactoria.
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AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 14

Titol Avaluaci6 de canvis. En que ens ha canviat el curs?

Avaluacio del formador

Per tal d'avaluar [l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacio es mostren els resultats referents a l'activitat
namero 14:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que amb el qlestionari que van completar les participants es
va veure reflectit que el fet d'assistir a aquesta intervencié educativa,

havien apres molt i fins i tot canviat pensaments envers la LM.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?
Cap. Les participants van anar responent el gliestionari i les preguntes

obertes sense problemes.

4. Que has trobat a faltar?

Res.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
Penso que el questionari en si estava ben elaborat i ens permetia
extreure molta informaci6 sobre si la persona havia canviat o no la seva

opinid sobre la LM.

Avaluacié dels participants

En aquesta activitat no es passava cap enquesta per avaluar |'activitat
en si, sind que la persona avaluava els coneixements que havia adquirit
ella mateixa.

Totes elles van respondre que havien aprés durant les sessions, que
havien millorat la técnica a I'hora d'alletar, que es veien capaces per
allargar l'alletament durant mesos i mesos, que el curs en si les havia
ajudat a resoldre dubtes que tenien i que havien rebut tal informacio
sobre les crisis de creixement, que se sentien més segures i amb forga
per poder superar les properes que els hi vinguessin. També van dir
que els seus habits alimentaris havien millorat després de les sessions
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sobre alimentacié materna.

Pel que fa doncs a les respostes del quiestionari, podem extreure que el
100% de les respostes son afirmatives, i que per tant, I'activitat en si i la

intervencio educativa en general havia estat molt satisfactoria.

A continuacio les reflexions que van fer:

"Abans, quan era "jove", sempre deia que quan em quedés
embarassada no voldria donar el pit, ja que llavors em quedarien els
pits donats i caiguts. Quan em vaig quedar embarassada, em vaig
comencar a interessar per la lactancia materna, i vaig comencar a llegir
algun llibre que una amiga m'havia recomanat. Es cert que la
informacid que vaig rebre durant el meu embaras i el meu post-part
(ara fa 3 mesos i 4 dies) era molt escassa, pero assistir a aquesta
intervencid m'ha donat molta confiangca en mi mateixa i en el meu fill

per a seguir endavant amb la Lactancia Materna."

"Donar el pit és el millor regal que li he pogut fer a la meva filla, i el
millor regal que m'ha pogut fer ella, a part de néixer. Les estones que
passo donant el pit per mi s6n immillorables, i el fet d'assistir a aquesta
intervencié educativa ha fet que encara tingui més ganes de seguir

alletant a la meva petita estrella. Moltes gracies!!"

"Es una pena que el suport a la lactancia durant el post-part sigui tant
pobre. A I'hospital hi ha molt poc personal sanitari "format" en lactancia
materna, i t'aconsellen coses que a hores d'ara estan desfasades, i tu
et poses les mans al cap perqué ja no saps a qui has de fer cas, aixi
gue surts de I'hospital amb una persona que és totalment depenent de
tu, pero tu tens tota una llibreta plena de preguntes que no saps qui et
contestara. Aquest programa m'ha ajudat a resoldre molts dubtes que

tenia i a veure que no ho estic fent tant malament com em pensava."

"Si en el meu primer embaras hagués rebut tota aquesta informacio
gue he rebut en aquest curs, possiblement no hauria abandonat la
lactancia materna només comencar a treballar. Es una pena... Pero ara
em sento encoratjada per seguir endavant. Pel que fa a l'alimentacio,

I'activitat del Batch Cooking em sera molt atil per posar a ratlla
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"Quan acabes de parir ets una "novata" en tot, i no tens ni idea de si ho
estas fent bé o no, aixi que et refies del que et diu el personal sanitari
gue en aquell moment t'esta atenent. En el meu cas, si hagués sabut
gue podia alletar amb els mugrons invertits, i que el meu fill tenia el fre
lingual curt, m'hauria estalviat molts mals de caps per mi, i el meu fill
hauria guanyat pes molt més rapid. Crec que és molt important que

tothom tingui com més informacié millor."

"He aprendido mucho con este cursillo. A mi bebé le encanta la teta, y
yo disfruto viendo como crece dia a dia tant solo comiendo lo que yo
fabrico... El tema de las crisis de crecimiento la verdad, nadie te explica
gue les pasa, y tu te acabas asustando y piensas en abandonar la
lactancia e introducir biberén. El curso y las compafieras me han

ayudado a superar estas pequenas crisis."

AVALUACIO DE LES ACTIVITATS IMPARTIDES EN EL PROGR AMA D'EDUCACIO NUTRICIONAL

Activitat 15

Titol Enquesta de satisfaccié. Valorem com ha anat el cur ~ s!

Avaluacié del formador

Per tal d'avaluar l'activitat impartida, el formador contestava un
guestionari. A continuacié es mostren els resultats referents a I'activitat
namero 15:

1. S'han assolit els objectius plantejats?

Si, donat que amb el questionari es va poder saber la opinié que tenien

sobre el curs.

2. S'ha seguit l'activitat tal i com estava plantejada?
Si.

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de l'activitat?

Cap. Les participants van anar responent el quiestionari.

4. Qué has trobat a faltar?
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Res.

5. Quins aspectes milloraries de l'activitat?
Penso que el qulestionari en si estava ben elaborat i ens permetia
extreure molta informacié sobre les participants estaven satisfetes amb

el curs.

Avaluacié dels participants

Aquesta activitat era per valorar la qualitat de les accions formatives a

les quals havien assistit les participants.

Totes elles van respondre totes les preguntes amb una puntuacié de 4,
menys en l'apartat de la duracié i I'horari, on una participant va
respondre amb una puntuacié de 3 a l'apartat de si I'horari havia

afavorit l'assisténcia al curs.

Alguns dels suggeriments que van anotar sén:

"Vull fer més sessions!"

"Aquest curs m'ha servit per aprendre molt perdo a la vegada m'ha
regalat un grup de companyes a les que he agafat molt carinyu i amb
les que espero compartir molts moments de la vida dels nostres petits."
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5.2. Avaluacio d'impacte

L'avaluacié de l'impacte es centra en la valoracié dels efectes immediats del programa, i en

general, corresponen als seus objectius.

Per tal d'avaluar la consecuci6 dels objectius en aquesta intervencio educativa, tal i com hem vist
en |'apartat anterior, es va anar passant una enquesta de valoracié (Annex 8) de cada activitat a
les participants. En aquesta enquesta valoraven si l'activitat a la qual havien assistit havia
complert els objectius pels quals havia estat proposada. El formador, abans de cada activitat,

explicava els objectius que s'intentaven assolir amb aquella activitat.

Per altra banda, el formador també responia si aquella activitat havia complert els objectius

marcats en el questionari d'avaluacio de I'activitat per part del formador (Annex 23).

En les seglents taules es mostren els resultats obtinguts per cada activitat:

AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 2 Titol | £ questa inicial. Deixa que et conegui una mica!

Objectius:

- Avaluar els coneixements previs de la poblaci6 diana en quant a Lactancia Materna

Avaluacié formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que en I'enquesta inicial es demanava si les persones tenien coneixements previs
sobre LM.

A partir de I'enquesta inicial doncs es van poder avaluar els coneixements previs sobre LM,

assolint aixi I'objectiu plantejat per aquesta activitat.

Conclusié:

Amb aquesta resposta per part del formador podem dir que l'objectiu plantejat per aquesta

activitat si que es va assolir.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 3 Titol | Primera part Lactancia Materna. Endinsant  -nos al mon de la
Lactancia Materna

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacié formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre LM, la qual era util per
fomentar la importancia d'iniciar i mantenir l'alimentacié amb llet materna. Per altra banda,
també es va permetre a les participants interrompre I'exposicié quan elles volguessin per

expressar pors, dubtes, compartir vivéncies, etc..

Avaluacio dels participants:

Avaluacio global 1 2 3 4

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:
Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que

els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 4 Titol | Buzz Session. Com donar de mamar en determinades
circumstancies?

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacié formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg de la discussié sobre el tema que es va plantejar, tot el grup va poder
expressar la seva opinid al respecte i van poder exposar punts de vista personals amb casos
gue els havia passat a elles mateixes 0 a conegudes. Per altra banda, amb aquesta activitat
també es va fomentar mantenir la lactancia materna aixi com tenir present que per donar de

mamar s'han de tenir clars aspectes importants com la postura i la posicio.

Avaluacio dels participants:

Avaluacio global 1 2 3

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:
Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que

els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 5 Titol Segona part Lactancia Materna. El meu nado.

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacié, dones que planifiquen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluaci6 formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacio sobre LM, la qual era util per
fomentar la importancia d'iniciar i mantenir l'alimentacié amb llet materna. Per altra banda,
també es va permetre a les participants interrompre I'exposicid quan elles volguessin per

expressar pors, dubtes, compartir vivéncies, etc..

Avaluacio dels participants:

Avaluacio global 1 2 3 4

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:
Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que

els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 6 Titol | 35¢ de Rol. Queé li passa al meu fill?

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacié, dones que planifiquen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluaci6 formador:
A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el

seguent:

Si, donat que al llarg de la discussio sobre el tema que es va plantejar, tot el grup va poder
expressar la seva opinio al respecte i van poder exposar punts de vista personals amb casos
que els havia passat a elles mateixes o a conegudes. Amb aquesta activitat també es va

fomentar mantenir la lactancia materna i actuar en funcio les crisis de creixement.

Avaluacio dels participants:

Avaluacio6 global 1 2 3

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:
Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que

els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 7 Titol | Tercera part Lactancia Materna. He de tornar alaf eina. | ara
que?

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacié formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre LM, la qual era util per
fomentar la importancia de iniciar i mantenir l'alimentacié amb llet materna amb els nostres
fills i filles, fins i tot després de reincorporar-nos a la vida laboral.

Moltes de les dones mostraven por al fet de reincorporar-se a la vida laboral ja que creien
que al comengar la treballar s'acabaria la seva lactancia. Tota dona necessita molt de suport
en aquest moment, ja que s6n molt vulnerables i a la minima poden abandonar la LM.

Mantenir la LM mentre es treballa és un esfor¢ molt gran pero a la llarga s'agraeix.

Avaluacio dels participants:

Avaluacio global 1 2 3 4

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:
Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que

els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.
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Objectius:

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluaci6 formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?” el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg de la discussio sobre el tema de donar el pit a llocs publics, tot el grup
va poder expressar la seva opini6 al respecte i van poder exposar punts de vista personals

amb casos que els havia passat a elles mateixes o a conegudes.

Avaluacié dels participants:

Avaluacié global 1 2 3

Compliment dels objectius de l'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacié de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:

Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que
els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.

Una de les participants va explicar que en alguna ocasié algu li havia cridat I'atencié per
donar el pit al seu fill en un lloc pablic (bar). Ella li va respondre de la millor manera possible i

fins i tot altra gent que estava alla present la van recolzar.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 9 Titol | pepat. Donar el pit. Apoderem les dones durantel p  ost-part.

Objectius:
- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacié formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg de la discussi6é sobre el tema d'iniciar la lactancia i el poc recolzament
per part d'alguns professionals, va donar molt de joc a que totes poguessin explicar la seva

propia experiéncia o casos de gent a la coneixien.

Avaluacio dels participants:

Avaluacio global 1 2 3 4

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:

Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que
els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.

Una de les participants va explicar el seu cas particular: el seu fill no s'agafava bé al pit i no
s'engreixava el que tocava pels mesos que tenia; a més, cada vegada que el seu fill
s'enganxava al pit li feia molt de mal. Ella tenia els mugrons invertits, i li van recomanar
utilitzar mugroneres. Al final de tot, va anar a una Pediatra que li van recomanar i li van
diagnosticar al seu fill fre lingual curt, el qual, després de ser intervingut, va poder seguir amb

la LM sense utilitzar mugroneres ni altres barreres que dificulten la lactancia.
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AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 11 Titol | Alimentacio de la mare lactant. | jo també he de cu idar la
meva alimentacié mentre dono el pit?

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacié formador:

A la pregunta "S'han assolit els objectius plantejats?" el formador va respondre el
seguent:

Si, donat que al llarg del power point es va donar informacié sobre l'alimentacié que la mare
ha de seguir durant la lactancia i la importancia de mantenir una dieta equilibrada i sana

durant aquesta etapa.

Avaluacio dels participants:

Avaluacio global 1 2 3 4

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacio de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:

Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que
els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.

La majoria d'elles fins aleshores no havia donat molta importancia a l'alimentacié durant la
lactancia, o no tanta com quant estaven embarassades, i després de parir s'havien relaxat
amb la dieta i havien menjat tot allo que durant 'embaras no havien pogut menjar o se

n‘havien privat. Aquesta activitat va permetre resoldre molts dubtes que tenien.




AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 12 Titol | Cuinem. Batch Cooking: les claus per cuinar 2h i me  njar
tota la setmana

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluaci6 dels participants:

Avaluacio6 global 1 2 3

Compliment dels objectius de I'activitat - - -

En aquest apartat, totes les participants van marcar una puntuacié de 4, declarant aixi que
l'activitat a la qual havien participant complia al 100% amb els objectius pels quals estava

plantejada.

Conclusio:

Amb aquestes respostes, tant per part del formador com de les participants, podem dir que
els objectius plantejats per aquesta activitat si que es van assolir.

Totes elles van gaudir molt participant en aquesta sessio, ja que la majoria no havia sentit a
parlar mai del Batch Cooking. A totes elles els agradava la cuina, perd no tenien temps per
dedicar-li, aixi que solien menjar plats preparats. Aquesta activitat va permetre donar eines
per poder mantenir una alimentacié sana i equilibrada, i també va permetre relacionar-se

entre elles, compartir receptes, trucs, etc..
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Objectius:

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacio sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiquen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacié dels participants i conclusio:

Donat que en aquesta activitat no es passava cap enquesta per avaluar 'activitat en si, les
participants no van poder respondre si l'activitat havia complert els objectius establerts, pero
a partir de I'observacio per part del formador i del que les participants havien anat dient (elles
comentaven que havien apres molt durant les sessions, que havien aclarit molts dubtes que
tenien i que havien millorat en molts aspectes), vam poder concloure que l'activitat si havia
assolit els objectius marcats.

Obijectius:

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies




Avaluacio dels participantsi ¢ onclusio:

Donat que en aquesta activitat no es passava cap enquesta per avaluar I'activitat en si, les
participants no van poder respondre si I'activitat havia complert els objectius establerts, pero
a partir de I'observacio per part del formador i del que les participants havien anat dient (elles
comentaven que havien millorat la técnica per alletar, que es veien capaces de seguir durant
mesos i mesos amb la lactancia, que se sentien més segures a I'hora d'afrontar situacions
complicades com les crisis de creixement, etc.), vam poder concloure que l'activitat si havia

assolit els objectius marcats.

AVALUACIO DE L'IMPACTE DEL PROGRAMA CORRESPONENT AL S OBJECTIUS

Activitat 15 Titol | Enquesta de satisfaccio. Valorem com ha anat el cur !

Objectius:
- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiguen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els

seus dubtes, pors i compartir vivencies

Avaluacio6 dels participants i conclusio:

Donat que en aquesta activitat no es passava cap enquesta per avaluar l'activitat en si, les
participants no van poder respondre si l'activitat havia complert els objectius establerts, pero
a partir de I'observacié per part del formador i del que les participants havien anat dient, el
formador va poder comprovar que les participants estaven satisfetes amb ['activitat, que

havien apres i a més havien pogut expressar com s'havien sentit al llarg del curs.
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A partir doncs de les avaluacions anteriorment especificades, podem dir que limpacte del
programa ha estat molt positiu, donat que s'han complert tots els objectius que ens haviem

marcat al principi del programa.
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5.3. Avaluacio de resultats

L'avaluacié dels resultats es centra en els efectes posteriors. Aquesta avaluacio tracta de
descriure els efectes immediats d'un programa d'intervencié. En general, es corresponen amb la

meta del programa.

Per poder fer l'avaluacié de resultats, es va passar una enquesta (Annex 21) per coneixer si hi
havia hagut canvis d'actitud o comportament vers la Lactancia Materna, si s'havien adquirit
noves habilitats, nous coneixements, si s'havien resolt dubtes, etc.. A continuacié es mostren els

resultats obtinguts de I'enquesta:

1. Creus que has apreés suficient sobre el tema?
7

6

5 -

Si No

2. Creus que després d'assistir al curs, ha
millorat la teva técnica d'alletar?

S B, N W s U1 O N
1

Si No
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3. Creus que podras mantenir la LM al llarg del tem  ps?

S B, N W b U1 O N
1

Si No

En aquesta pregunta hi havia un apartat que era de "resposta oberta". A continuacié s'indica el

gue va respondre cada participant:

3. Creus que podras mantenir la LM al llarg del temps? XISi [1 No

Si has contestat Si, respon el motiu pel qual voldras/podras mantenir-la:

« Participant 1: Al principi no les tenia pas totes amb aix0 de la lactancia, i creia que ho
deixaria de seguida, pero amb la informacié que he anat rebent aquests dies crec que

podré allargar-la una mica més del que m'havia pensat al principi.

« Participant 2: Les coses si es fan amb ganes i per algu a qui estimes, es fan. He apres molt
durant el curs, també hi havia algunes coses que ja les sabia, perdo no esta de més

refrescar la memoria.
 Participant 3: M'agradaria poder donar el pit fins que el meu fill vulgui.
* Participant 4. Segur no ho sé, pero el que si que sé és que ho intentaré.

 Participant 5: Jo crec que si. Almenys ara sé que és el que NO he de fer perqué llavors pot
afectar a la lactancia, com per exemple, ara sé que quan torni a treballar, per mantenir la
lactancia hauré de seguir donant el pit quan estigui amb la meva filla, i m'hauré de treure i

seguir estimulant amb I'extractor.

 Participant 6: Yo al parir tenia mucho miedo de no hacer las cosas bien, y la verdad, casi
nadie te ayuda. Ahora con toda la informacion de estos dias creo que podré alargar la

lactancia durante un tiempo.
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4. Assistir al curs t'ha ajudat a resoldre
dubtes que tenies de la LM?

7
6

5

4

3

2

1

0 .

Si No
5. Has sentit que davant les incerteses, tu
mateixa t'has pogut donar un vot de
confianca per poder seguir amb la LM?

7

6

5

4

3

2

1

0 ;

Si No
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6. El fet de saber que certs estats en els quals es troba el teu
fill/a s6n normals, t'ha donat tranquil-litat i confianca p er poder
controlar la situaci6?

7. Davant d'una crisis de creixement, has
aprés com actuar per tal de superar-la amb
exit?

N w B vl () N
I

Si No
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8. Creus que la informaci6 rebuda referent a
I'extraccio i conservacio de la llet et sera util
a l'hora de tornar a la feina?

0 ]
Si No

9. Han millorat els teus habits alimentaris
després d'assistir a la sessio d'alimentacié
materna?

7

6

5

4

3

Si No
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10. A partir del taller de Batch Cooking, creus que
has millorat la teva organitzacié a I'hnora  de cuinar?

Si No

Per dltim, la pregunta nimero 11 era una pregunta de resposta oberta, on havien d'exposar la
reflexié que feien sobre com els havia influit la intervencié educativa en la seva Lactancia i

Alimentacio:

 Participant 1: Abans, quan era "jove", sempre deia que quan em quedés embarassada no
voldria donar el pit, ja que llavors em quedarien els pits donats i caiguts. Quan em vaig
guedar embarassada, em vaig comencar a interessar per la lactancia materna, i vaig
comencar a llegir algun llibre que una amiga m'havia recomanat. Es cert que la informacié
gue vaig rebre durant el meu embaras i el meu post-part (ara fa 3 mesos i 4 dies) era molt
escassa, pero assistir a aquesta intervencié m'ha donat molta confianca en mi mateixa i en

el meu fill per a seguir endavant amb la Lactancia Materna.

* Participant 2: Donar el pit és el millor regal que li he pogut fer a la meva filla, i el millor regal
gue m'ha pogut fer ella, a part de néixer. Les estones que passo donant el pit per mi son
immillorables, i el fet d'assistir a aquesta intervencié educativa ha fet que encara tingui més

ganes de seguir alletant a la meva petita estrella. Moltes gracies!!

« Participant 3: Es una pena que el suport a la lactancia durant el post-part sigui tant pobre.
A I'hospital hi ha molt poc personal sanitari "format" en lactancia materna, i t'aconsellen
coses que a hores d'ara estan desfasades, i tu et poses les mans al cap pergue ja no saps

a qui has de fer cas, aixi que surts de I'hospital amb una persona que és totalment
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depenent de tu, pero tu tens tota una llibreta plena de preguntes que no saps qui et
contestara. Aquest programa m'ha ajudat a resoldre molts dubtes que tenia i a veure que

no ho estic fent tant malament com em pensava.

Participant 4: Si en el meu primer embaras hagués rebut tota aquesta informacié que he
rebut en aquest curs, possiblement no hauria abandonat la lactancia materna només
comencar a treballar. Es una pena... Perd ara em sento encoratjada per seguir endavant.
Pel que fa a l'alimentacié, l'activitat del Batch Cooking em sera molt util per posar a ratlla

I'alimentacio de tota la familia, ja que a hores d'ara és un caos total!!!!

Participant 5: Quan acabes de parir ets una "novata" en tot, i no tens ni idea de si ho estas
fent bé o no, aixi que et refies del que et diu el personal sanitari que en aquell moment
t'esta atenent. En el meu cas, si hagués sabut que podia alletar amb els mugrons invertits, i
que el meu fill tenia el fre lingual curt, m'hauria estalviat molts mals de caps per mi, i el meu
fill hauria guanyat pes molt més rapid. Crec que és molt important que tothom tingui com

més informacié millor.

Participant 6: He aprendido mucho con este cursillo. A mi bebé le encanta la teta, y yo
disfruto viendo cémo crece dia a dia tan solo comiendo lo que yo fabrico... El tema de las
crisis de crecimiento la verdad, nadie te explica que les pasa, y ta te acabas asustando y
piensas en abandonar la lactancia e introducir biberdn. El curso y las compafieras me han

ayudado a superar estas pequefias crisis.

Com a conclusié dels resultats doncs podem dir que al llarg del programa el formador ha anat

impartint les sessions fomentant la lactancia materna entre les participants, aixi com la

importancia de mantenir una alimentacioé sana, equilibrada i suficient durant aquesta etapa.

Les participants al llarg de totes les sessions van poder expressar els seus dubtes, pors,

compartir vivencies i reflexionar sobre la seva situacié actual. Tot el grup va respondre que si a

totes les preguntes de I'enquesta, afirmant aixi que al llarg del curs havien aprés sobre LM, que

havien millorat en quant a la técnica, que se sentien capaces per mantenir la LM durant temps,

gue havien resolt molts dubtes que tenien, que ara se sentien més confiades i tranquil-les per

afrontar situacions de crisis de creixement, i que havien millorat la seva organitzacio a la cuina i

alimentacio.
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Per altra banda, donat que el programa tenia una data de finalitzacid, concretament el 7 de juny
de 2019, i que I'entrega del treball final de master era aquest mateix mes de juny, no es va poder
fer un seguiment a posteriori en persona de les participants per poder coneixer com anaven amb
la seva lactancia i alimentacid. Tot i aixi, es va donar un correu electronic per poder mantenir el

contacte amb elles i fer un seguiment online de la lactancia materna del nadé i I'alimentacio de la

mare.
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5. Aplicabilitat de la intervenci6

L'Educacié Maternal és molt important per a totes les dones que es troben en un dels moments
més especials de las seves vides, ja sigui perqué estan buscant quedar embarassades, ja estan
gestant una criatura o recentment han tingut un fill o una filla. Perd no solsament és important
per a les dones, siné també per a les parelles i familiars propers, que al cap i a la fi s6n el punt
de recolzament que elles tindran al llarg del gran viatge de "ser mare". Tal i com referiem a la
Introducci6 del treball, 'EM és una activitat important de promocio de la salut, i hi ha estudis que
demostren que I'EM en grups d'embarassades és eficac per millorar els coneixements i habits

saludables.

Amb aquesta intervencio, la poblacié diana ha pogut recollir tota la informacié que se li ha donat
sobre Lactancia Materna i Alimentacio de la mare durant la lactancia, i han pogut ampliar els
seus coneixements, resoldre dubtes, pors i compartir vivencies. A més, el fet d'entregar materials
en paper, els ha deixat gaudir més tranquil-lament de les sessions, ja que no estaven pendents

d'agafar apunts, siné que podien relaxar-se i intervenir les vegades que volguessin.

Una de les limitacions que primerament vam trobar va ser la cerca d'un espai public adaptat per
poder impartir les sessions. Des del CAP no ens podien cedir cap sala, i al final ho vam haver de
fer en una sala del centre civic del poble. Aquesta, estava adaptada amb taules, cadires i un
projector, perd no estava adaptada per poder impartir un taller de cuina com el que es va impartir
en la sessid 7. En el cas que algu volgués dur a terme aquesta intervencié en un futur, seria
interessant disposar d'una aula - cuina adaptada per poder treballar més comodament el taller de

cuina, i potser aixi poder-lo fer una mica més complert que el taller que nosaltres vam poder fer.

Una altra limitacié que hem trobat ha estat la poblaci6 diana. El nostre grup estava format per 6
mares. Era un grup molt reduit pero a la vegada molt ben avingut. Aquestes dones ja havien parit
i ja estaven fent Lactancia Materna, pero buscaven un lloc on poder sentir-se recolzades i a la
vegada assessorades. Hauria estat molt bé que en la intervencié participés alguna parella o
familiar. D'aquesta manera segurament haurien sortit altres temes o dubtes, els quals podriem
haver parlat i discutit al llarg dels dies. Hauria estat molt més enriquidor. Es important no oblidar
que la parella també s'ha de tenir present, i que no se I'ha de deixar al marge, ja que encara que

no hagi estat embarassat/da, no deixa de formar part d'aquest canvi de vida.
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Per altra banda, una de les fortaleses més importants que he trobat al llarg de la intervencié ha
estat la participacio activa de les dones amb las quals he treballat. Aquestes es van mostrar molt
receptives i col-laboradores en tot moment, i vaig poder anar veient com gaudien amb cada
sessiO a la qual assistien. Cal a dir que l'assisténcia al curs va ser un exit perqué les participants
0 bé estaven encara de baixa per maternitat o s'havien agafat una reduccié de jornada a la feina,

i 'horari en el qual s'impartien les sessions els era favorable.

Aixi doncs, a partir dels resultats obtinguts, els quals han estat molt satisfactoris, s'espera que en
un futur, accions com les que es proposen en aquesta intervencié educativa esdevinguin un
instrument de treball per a professionals de la salut. Uns professionals de la salut ben formats i
amb els coneixements i habilitats adequats podran proporcionar la informacié adequada i
necessaria per a atendre aquelles dones, parelles i familiars els quals estiguin vivint un moment
clau de les seves vides amb l'arribada d'un nou membre a la familia. La interioritzacié de tota la
informacié rebuda al llarg del programa pot ajudar a aconseguir una Lactancia Materna felic i
duradora, aixi com millorar i/0 modificar els seus habits alimentaris, de manera que repercuteixi

positivament en la seva salut i en la del seu fill/a.
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6. Conclusions

Les principals aportacions d'aquest treball eren dotar d'informacié sobre lactancia materna i
fomentar aquesta practica i una alimentacié saludable durant la lactancia en una poblaci6 diana
en concret (dones embarassades que es trobaven en el seu segon o tercer trimestre de gestacio,
dones que planificaven quedar embarassades, puérperes que realitzaven lactancia materna,
mares que realitzaven lactancia materna i les seves parelles o familiars directes que estiguessin
interessats en el tema), i la manera en com es va aconseguir va ser a partir de les sessions

impartides al llarg del programa d'educacié maternal.

A partir doncs de les sessions impartides al llarg de la intervencié educativa, i dels resultats
obtinguts de les enquestes i avaluacions, podem afirmar que els objectius establerts al principi
del programa s'han assolit satisfactoriament, i que la poblacié diana amb la qual hem estat

treballant ha estat molt contenta amb el projecte al qual han participat.

La implementacié d'aquest programa d'educacié maternal, tal i com s'ha vist amb l'enquesta
d'avaluacio de canvis i coneixements adquirits, ha permés augmentar els coneixements sobre
Lactancia Materna i Alimentacié saludable durant la lactancia. Es molt important que aquesta
poblacié diana tingui accés a informacio veridica, ja que a vegades ens pot arribar informacio
erronia i no contrastada, la qual podria fer perillar la nostra lactancia. Per altra banda, aquest
programa també es podria considerar com un grup de recolzament a la lactancia, ja que a part

de fomentar la seva practica, déna suport i anima a les mares a continuar amb la seva practica.
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7. Recomanacions

Per finalitzar el treball i com a mode de resum, a continuacio es detallen els aspectes més
importants sobre Lactancia Materna i Alimentacié de la mare en periode de lactancia que es

recomanen:

e Segons I'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS), la Lactancia Materna (LM) és la forma
ideal d'aportar als nens petits els nutrients que necessiten per un creixement i
desenvolupament saludables i és de les més eficaces per assegurar la salut i la
supervivencia d'aquests.

» El primer contacte amb el nadé és molt important. La LM s'ha de comencar en la primera
hora de vida del nadé. Estudis demostren que l'inici preco¢ de la LM és important per
reduir el risc i protegir al lactant de les principals causes de morbiditat i mortalitat infantil i
neonatal.

» La llet materna és l'aliment ideal i complet durant els primers 6 mesos de vida i segueix
sent I'optima font de lactics durant els primers dos anys, al ser complementada amb altres
aliments.

« Lallet materna esta composta per aigua, proteines, hidrats de carboni, greixos, vitamines
i minerals. Aquesta composici6 fa que sigui I'aliment optim pels nostres fills i filles.

« Existeixen uns beneficis tant per la mare com pel nad6 per mitja dels quals es recomana
la Lactancia Materna.

* L'Educaci6 Maternal és una activitat important de promocié de la salut. Assistir a
aguestes sessions és important per saber aspectes relacionats sobre I'embaras, part,
postpart, cures al nadd, lactancia materna, etc.. A més, es considera un factor protector
en l'inici i manteniment d'aquesta.

e Es important donar el pit a demanda, sense horaris, sense limitacions de temps, aixi com
mantenir les preses de la nit per tal de mantenir una bona produccio de llet i una bona
relacio amb el nostre fill/a

e S'han de tenir en compte uns conceptes basics a I'hora de donar el pit: bona adherencia
al pit, bona postura i bona posicio.

e No hem d'esperar que el nad6 plori per donar de mamar. A mida que la gana i el
nerviosisme augmenta, la capacitat per agafar-se al pit disminueix.

» Davant d'una crisis de creixement, no s'ha de forcar mai al nadé a menjar, donat que
podem aconseguir el contrari (rebuig al pit). S'aconsella donar el pit en un lloc tranquil,

amb silenci i poca llum, i tenir molta paciencia.
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Donar el pit no ha de fer mal. El dolor indica que alguna cosa no va bé. Si tenim dolor, cal
revisar la nostra postura, I'adheréncia i posicio del nadé al pit.

Abans de reincorporar-nos a la vida laboral, si volem mantenir la Lactancia Materna, €s
important fer una bona planificaci6 i organitzar-nos per poder fer un banc de llet, el qual té
com a finalitat principal proveir de llet materna als nadons.

Es important congixer com extreure i conservar la llet. Aixd ens donara molta seguretat i
confianca per seguir amb la lactancia.

Es recomana escollir el metode de suplementacié amb el qual ens sentim més comodes i
segures.

Es recomana no utilitzar biberons o xumets, ja que poden produir la Sindrome de
Confusié del mugré.

L'alimentacié de la mare en periode de lactancia ha de ser sana, equilibrada, variada i
suficient.

Una mare lactant ha de menjar saludablement donat que l'alimentacio exerceix un paper
fonamental en la seva salut i en la salut del lactant.

Cal que una dona en periode de lactancia conegui quins aliments, begudes o
medicaments pot o no prendre. Els professionals sanitaris ens poden ajudar.

Una bona organitzaci6 a la cuina ens permetra mantenir una dieta sana i equilibrada.
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8. Annexos

Annex 1: Flyer

PROGRAMA D'EDUCACIO MATERNAL GRATUIT

LACTANCIA MATERNA

A carrec de Jéssica Zorrilla Care, Mare 1 Infermera

\ --_j
Dates: 121 26 d'abril; 3, 10, 17, 24 { 31 de maig; 7 de juny. U
Horari: de 15h a 16.30h d
Qui pot venir? Dones que planifiguen un embards, >
embarassades en el seqon o tercer trimestre, pubrperes, mares
lactonts i fomiliors directes
Comtingurts:

Nurtricio del mounat: Qué és la Lactbinda Materna; Benefids pel nadd @ la mare;
Postures per alletar; Crisis de creixement; Falsos mites; Tomada a la feina; Métodes
d'extraccid i conservacid de la llet; Métodes per suplementar; Deslletament.
Nurtricio de le mare loctant: Tipus de dieta; Aliments prohibits; Recomanacions.
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Annex 2: Calendari d'Activitats

SESSIO DATA ACTIVITATS

e Activitat 1: Presentacio:
Titol: Presentacié del programa d'Intervencié Educativa sobre
Lactancia Materna

Sessio 1 12 d'abril de 2019
e Activitat 2: Enquesta inicial:
Titol: Deixa que et conegui una mica!
e Activitat 3: Primera part Lactancia Materna:
Titol: Endinsant-nos al mén de la Lactancia Materna
Sessio 2 26 d'abril de 2019
e Activitat 4: Buzz Session
Titol: Com donar de mamar en determinades circumstancies?
e Activitat 5: Segona part Lactancia Materna
Titol: El meu nadd
Sessié 3 3 de maig de 2019

e Activitat 6: Joc de Rol
Titol: Qué li passa la meu fill?

e Activitat 7: Tercera part Lactancia Materna

Sessio 4 UGGt Titol: He de tornar a la feina. | ara que?

e Activitat 8: Debat: Donar el pit
Titol: On donar el pit?

L . e Activitat 9: Debat: Vivencia post-part
S 1 815 METY e 208k Titol: Apoderem les dones durant el postpart
e Activitat 10: Guia Lactancia Materna

Titol: Guia practica sobre Lactancia Materna

e Activitat 11: Alimentaci6 de la mare lactant

Sessio 6 2 E ) D e Titol: | jo també he de cuidar la meva alimentacié mentre dono el pit?

e Activitat 12: Cuinem

Sessio 7 LTSNS Titol: Batch Cooking: les claus per cuinar 2h i menjar tota la setmana

e Activitat 13: Avaluacié de coneixements
Titol: Qué hem aprés?

e Activitat 14: Avaluacio de canvis
Sessi6 8 7 de juny de 2019 Titol: Ens ha canviat el curs?

e Activitat 15: Enquesta satisfaccio
Titol: Valorem com ha anat el curs
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Annex 3: Document Consentiment Informat

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA —

Document de Consentiment Informat

La persona ha de llegir i contestar les segiients preguntes amb atencio-

; Bl He estat informat/da sobre el programa d'intervencio educativa al qual se'm | O Si

demana participar. 0 No

2. Se m'ha informat que la meva participacid és voluntaria i que puc abandonar | CI Si

el programa en el moment que ho desitgi sense haver de donar cap | O No

explicacio.
3. Se m'han explicat les caracteristiques 1 I'objectiu del programa. R
0 No
4. Se m'ha permés fer les preguntes que he cregut pertinents sobre la meva | O Si
participacio. [0 No
5. He rebut respostes satisfactories a les preguntes que he fet. Osi
O No

6. Se m'ha assegurat que sequint la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, | I Si
de Proteccién de Datos Persoales y garantia de los derechos digitales (*), es | O No

mantindra la confidencialitat de les meves dades.

7. Se m'ha entregat una copia d'aquest Consentiment Informat, amb data i | I Si
signat. O No

Per tant, jo

amb DNI declaro que [ dono O no dono el meu consentiment

per a la participacio en aquesta intervencio educativa sobre Lactancia Materna.

A de de 2019.

Signatura:
Exemplar pel/per la participant /  Exemplar pel/per la formador/a

* BOE, Proteccion de Datos de Caracter Personal. Disponible a:
hitps:iwww. boe.es/legisiacion/codigos/codigo.php?id=035_Proteccion_de_Dalos_de_Caracter_Personal

(26, 27)
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Annex 4: Sol-licitud Cessio Imatge

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA —

Sol-licitud drets d'imatge

Aquesta intervencid educativa sobre Lactancia Matermna és el treball final de master
(TFM) del Master Universitari en Nutricio 1 Salut impartit per la Universitat Oberta de
Catalunya (UOC ). En aquest treball es volen incloure fotografies de les activitats que
es realitzin al llarg del programa d'educacio nutricional que s'impartira durant les

dates establertes en el cronograma.

Donat que el dret a la propia imatge esta reconegut per llei, es demana el
consentiment a les propies persones que participin lliurament en el programa, poder

publicar fotografies en el TFM on apareguin ells/es mateixos/es i/o els seus fills/es.

Per mitja del present document, jo,
amb DNI numero d'acord amb la Ley Crganica 1/1982,

de 5 de mayo, de Proteccion civil del Derecho al honor, a la intimidad personal y
familiar y a la propia imagen (*), [ autoritzo [ no autoritze el dret | permis
per a captar, enregistrar, usar, publicar, | distribuir imatges de mi 0 en les quals jo

estigui inclds o inclosa.

Per altra banda, [ autoritzo O no autoritzo el dret | permis per a captar,
enregistrar, usar, publicar, i distribuir imatges del meu fill/a i 0 en les quals ell/ estigui

inclos o inclosa.

A de de 2019.

Signatura:

Exemplar pel/per la participant / Exemplar pel/per la formador/a

(*) BOE, Ley Organica 1/1982, de 5 de mayo, de Proteccion civil del Derecho al honor, a la intimidad personal y
familiar y a la propia imagen.  Disponible a- hitpsZwww.boe_es/buscar/act php 7id=BOE-A-1982-11196

(28, 29)
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Annex 5: Enquesta inicial

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Engquesta inicial

Marca amb una "X" la casella corresponent.

Edat

Entre 20 125 anys

Entre 26 1 30 anys

Entre 31135 anys

Entre 36 140 anys

| & L M =

Entre 41 145 anys

Sexe Estat civil
1 | Mome 1 | Solter/a

ol i 2 | Casat/da

Nacionalitat 3 | Divorciat/da
Espanyola 4 | Separat/da
2 | Altra 5 | Vidulvidua

Com van ser els teus parts

Part numera 1

Vaginal natural (sense anestésia)

Vaginal amb anestésia peridural

Vaginal instrumentat (forceps, ventoses.. )

Cesaria

Part numero 2 | Vaginal natural (sense anestesia)

Vaaginal amb anestésia peridural

Vaginal instrumentat (forceps, ventoses...)

Cesaria

Part numero 3 | Vaginal natural (sense anestésia)

Vaginal amb anestésia peridural

Vaginal instrumentat (forceps, ventoses...)

Cesaria

Part numero 4

Vaginal natural (sense anestésia)

Vaginal amb anestésia peridural

Vaginal instrumentat (forceps, ventoses...)

Cesaria

Nuamero de fills

1 | Un

2 | Dos
1

3 | Tres

4 | Quatre

5 | Cinc
2
3
4
5

Part numero 5 | Vaginal natural (sense anestésia)

Vaginal amb anestésia peridural

Vaginal instrumentat (forceps, ventoses.. )

Cesaria
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INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Enquesta inicial

Si tens algun fill, quin tipus de lactancia vas dur a terme

Embaras 1

Lactancia materna exclusiva

Lactancia artificial

Lactancia mixta (materna + artificial)

Embaras 2

Lactancia materna exclusiva

Lactancia artificial

Lactancia mixta (materna + artificial)

Embaras 3

Lactancia materna exclusiva

Lactancia artificial

Lactancia mixta (matermna + artificial)

Embaras 4

Lactancia materna exclusiva

Lactancia artificial

Lactancia mixta (matermna + artificial)

Embaras 5

Lactancia materna exclusiva

Lactancia artificial

Lactancia mixta (matema + artificial)

Si vas fer lactancia materna, a quina edat (del nen/a) la vas deixar?
Edat Motiu
; Embaras 1
Embaras 2
2
Embaras 3
3
Embaras 4
4
Embaras 5
5
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INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Engquesta inicial

Situacio en la que et trobes actualment

1 | Dona que planifica un embaras
2 | Dona embarassada en el segon/tercer trimestre de gestacio
3 | Dona puérpera (dona que es troba dins les 6-8 setmanes després del part)
4 | Dona amb lactancia materna
5§ | Familiar directe
Has rebut informacio sobre LM? Has anat a classes de preparacio al
part?
1 |Si 1 |Si
2 | No 2 | No
Has anat a classes de postpart? Coneixes els beneficis de la LM?
1 |Si 1 | Si
2 | No 2 | No
Saps cada quant s'ha de donar el pit?
1 | Cada 3 hores, 10 minuts de cada pit
Cada 3 hores, 15 minuts de cada pit
3 | Ademanda
Coneixes els diferents tipus de suplementacio que existeixen?
1 |Si
No
3 | Ademanda
Saps quin tipus d'alimentacio ha de dur la mare mentre déna el pit?
1 |Si
2 | No
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INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Enguesta inicial

Si has donat el pit o estas donant el pit, tens la sensacid de que en algun

moment t'ha faltat informacio sobre la LM?

Si

2 | No
Davant de dubtes que has tingut, has rebut el suport d'alga?
1 | Llevador/a
2 | Pediatre/a
3 | Companys/es /o amistats
4 | Familiars
5 | No he rebut suport per part de ningu
Perqué assisteixes al programa?

1 | Personalment m'interessa

Vull augmentar els meus coneixements
3 | Me I'han recomanat

Altres:
4

Qué esperes del programa?

1 | Resoldre dubtes

Aprendre més sobre LM i I'alimentacio que he de portar mentre dono el pit
3 | Suport a la meva lactancia

Altres:
4
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Annex 6: Primera Part Lactancia Materna

Intervencio educativa sobre
Lactancia Materna (LM)

Jéasica Zomila Caro, Infermera i Mare

Objectius que es volen assoliramb aquesta activitat

Objectiui:

Fomentar la Lactancia materna i una alimentacio sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en e segon i tercer trimestre de gestacio, dones que planifiquen guedar
embarassades, puéerperes, mares lactants | familiars directes a través de les sessions |

material divulgatiu
Objectiu2:

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexio on puguin expressar els seus

dubtes, pors i compartir vivéncies

Definicido de Lactancia Materna

Segons 'Organitzacio Mundial de la Saful (OMS), la Lactancia Materna (LM) és {a forma ideal
d'aportar als nens pefits els nuinents gue necessiten per un creizement | desenvolupament
saludables (1) | és de les més eficaces per assegurar la salut i la supervivéneiz d'aguests. La
LM s'ha de comengar en la:primers hora de vida del nado. Estudis demostren gue finici precog
de fa LM &s imporiant perreduir &l rsc | protegir af lactant de fes principals causes de morbiditat

i mortalitat infantil | neanatal

(2. 3)

- Fatees contraindicacions

Endinsant-nos al mon de la Lactancia Materna

Temes a tractar
- Definicid de LM - El primer contacte
- Fisiologia defa LM = Quan donar ! pit
- Bepeficis de la LM - Importancia de donar el pita la nit
- Contraindicacions de la LM - Com donar & pil
- Habits matems que cal reduir o evitar - Signes de bona posicio

- Signes de bona adheréncia al pit

- Llet matemna- Queé €s i composicio - Signes de bona succio

El pit
Que £s? Per a qué serveix?

El pit. aftrament dit mama, teta, meta, popa o mameatla, &s un drgan gue =n &l cas de =5 dones,
conte glandules mamanes que seoreten |let | que &s uliitzada per & 'slimentacic dels nounats.
(]

La variatat en Ia forma, les mides, els mugrons | les aréoles dels pitc €5 infinita, perd les parts del

pit son iguals | funcionen de la mateixa manera per & totes.
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El pit per fora
- Pit Nommalment en tenim dos. La seva forma esta determinada pel greix corporal. (5)

« Mugrd: protuberancia pefita 3 fa part més o menys central del pit gue conté entre guinze | vint
conductes lactis disposats al seu wvoftant Estd modejat par l'aréola La seva mids és
d'aproximadament un centimetre de didmstre | un centimetre de longitud, perd 3 Ngual gus els
pits- n'hi ha de molts fipus (amples, plans, grans. poc sorits, invertits._.). La seva finalitat
fisioldgica en les femelies &= ofenr al lactant la llet que produsizen les glandules mamares
durant l'embaras 1 el periode de lsctancia de linfant. En els mascles, el= mugrons no tenen cap
funcid. (5, B)

« Aréola: és |z pell acolorda que sovolta =l mugre. W'hi ha de diferents mides | tambe de
diferents tonalitats, des de rosa fins 2 marmd fosc, passant pef marms clar Hi ha uns granets
que cremxen durant Membards | ka lactancia, que s'anomenen ls tubercles de Montgomery, |
comenen una glandula sebacia enome | una glanduls mamdaria miniatura. {5, 7. 8)

El pit per dins

Hi podem trobar Glandules, Conductes. Teixit conjuntiu. Lligaments. Ariéries. Wenes,
Mervis. Limfatics. . pero |z glandula en si esta formada per lobuls. eis quals eslan formats par
Iz unid dels alveols (on 2= fabrica Ia [l=t) | S'unebien &l mugrs a raves de canductes. (5. 8)

Tambeé hi trobem Hormones:

- Prolactina: hormona que fabrca [a llst. Es produeix en resposta a lestimul que el nado
realiiza al succionar &l pit. Per tant, si el nen no mama, es deis de fabricar Bet {5, 8)

Owitocina: s'allibera durant Forgasme. el pard | cada vegada gue el nadd mama. Es produsix
amb la succio del mugro pero tambe a partir d'estimuls tachls, o i visuals ral

amb ef nadd. Es lencaregada de contraure sts pefits shibols per tal que 1a llet s dirigeixi cap
al mugro. {5, 8)

Beneficis de la LM (1)

Pel nado:

+ Oreawn vincle molt imporiant amb i3 mane

» Dhonar el pit crea un ambient relaant, = qual aporta F=nquil-itat al nado
+ Ajuda = desenvoluparsl cos ila intel-figénaia del nadd

+ Protegei dinfeccions | malaltes (diamea restrenyiment alérgies, disbefis, obesiat inf wies
respratdries...). Es com ls "primera vacuna” que poderm donar al nosire fillia

« Dismingeix & rist de sindrome de mart sobtada del actant (0]

+ Es ¢ millor aliment que podem oferir perqué cantd les vitamines, ferrn, proteines, grenos | sucres
necessaris par a una Smentacio optma

(81,12

. - 00 88
- 09 4% . 9%
. 9@®. .sec9e

oD@ .. 90 0w

Anatomia defa
glandula mamaria

Beneficis de la LM (2)

Perala mare:

Crea un wincle molt important amb & fillls

Llinici de Talletament just després die panir sjuda & desliiurar 1a placents, evita hemaragies, ajuds 2.
ia contraccid de ['ifer

Protegeix de patir céncsr de pit (10)

Ajuda a cremar calories

Produsix hommones relaxants. Per sixo, quan donem = pit. a vegades ens ve son
Redusix &l risc de deprassit postpart

(11,12
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Beneficis de la LM (3) Contraindicacions de [a LM

Per a la familia
« E= un recurs econémic del qual el nadd pol disposar en gualsevol moment No necessits * VIH
preparacions. Par tznt, 'economia de la familia ho agraira « Galactosemia
- Lafamilia aprén s imporisncia que t alistar » Quimicterapia
+ Radioterapia

+ Drogues (heroina, amfetamines, marihuana, cocaina...)

(11.12)
{13)

Possibles contraindicacions de la LM Habits materns que cal reduir o evitar
= Hepatitis C . Alcohol
« Citormegalovirus b
* labac
» Herpes simple
- Zifilis » Cafeina
* Tuberculosis {13
+ Brucel-losis
= Varicel-la
= Xarampid
« Altres
(13)
Falses contraindicacions Llet materna (1)
« Infeccions agudes comunes = Pircing mugro Qiic 857
(refredat, amigdalitis, diamea...) :
= Implant maman

. |—|6patjﬁ5 A i A dei Es tracta d'an fluid viu que va canviant presa a presa, dia a dia | mes a mes, &l qual
- Henatitis B S{?}Zg[z& Lt 2 s'sdapta als requenments nuiricionals | immunologics del nen a8 mesura que-aguest

; : | creix | es desenvolupa (14, 15). A meés é= un aliment segur esta a la temperatura
<R LR : 5{:}.?';?&3 R NS adequada, no necessita preparacio i esta disponible fins i tot en enforns amb un
+ Rubecla sanejament deficient | amb aigua potable insegura (16).
- Salmonel-losis

(13)

« DM
« Mastitis

« Mugro pla o invertit
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Llet materna (2)

Composicid

- Aigua: B8%

- Proteines. 0,9g / 100mi (30% caseina i 70% proteines del sérumj)
- Hidrats de carboni: lactosa, mes de 50 oligosacarnds.

- Greixos: es el component mes vanabie.

- Vilamines: A, K, E, D, B.

- Minerals: calci, fermo, fosfor, Zinc...

(14}

IMPORTANT

No utilitzar biberons o xumets, ja que
poden produir la Sindrome de Confusio del

mugro.

Importancia de donar el pit a la nit
2 D}jrxﬂ'ianitapmdue&muﬁlm’sﬁm' ogics en la llet materna, que beneficien f nedo |
& la mare
2 Entreles2i 6 de la mafinada, la lactina, hormona encal dela
gt e i et e e R el
produccio de et
3 Altenir mes liet, el nado extraura fa st més faciiment
4 Ala nit també slincrementa la produccid de melatonina | friptafan ladors del son).
EIriadéilamwm&m%ﬁhnmimimlﬁ%rdemgdei
presa nochuma.
5 Egmés"eimhmducﬂé d'oxitocing, facilitant ! son profund, generant relaxacio |
cans.

8 S'afavereix una major vinculacid mare - nadd
7 S'eviten les obstruccions pel fet que el nado succiona |a llet i buids els conductes.

{18)

El primer contacte

E pnmer contacte s molt important. Hls pares i el nadd porten mesoes esperant aguest
moment, el moment de congixer-se en persona. Només néixer; & nadd ha de ser posat
damunt de la mare, pell amb pell. Les intervencions tals com pesar, mesurar, administrar
vitamina K intramuscular o profilaxis ocular poden esperar. Aguest moment s'ha de
respectar.

Al principi &l nada esta guiet damunt de |s mare, perd posteriorment comenca a buscar el
pit per poder comengar & mamar. Posar €l nadd.al pit namés néixer ajudara a tenir una
bona lactancia | a la vegadsa, ajudars a eliminar ia placents | 8 contraure ['Gier de la mare.
La separacio en el moment de néixer afecta tant al nadd com 3 la mare (augment estres,
menor it | duracio de la lactancia materna... ).

(17

Quan donar el pit?

& demanda!

- Quan el nadd vol

- Quan la mare vol

- Sense horans

- Sense limitacid del temps

- Tantes vagades com 3 vulgui durant el dia i també durant |a nit

- Oblidar-nos de! "ja i toca”

{B)
Com donar el pit?
Conceptes basics per poder donar el pit:
- Bona adheréncia del nado al pit per extreure la llet
- Postura: &s com es col-loca la mare. N'hi ha moltes. Ha de ser comoda
= Posicio: és com col-loguem el nado al pit. Bl cap i el cos han d'estar alineats.
i5)
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Postures (1)

Postura mare: assentada  Posicié nado: estirat (melic amb melic)

E=la més habitual. E| nagd esta estirat,
amb el cap afineat amb 2 cos. Melic

nadd contra melic mare.

Postures (3)

Postura mare: assentada  Posicio nado: cavallet

El nadd estd assegut damunt una cama
de la mare amb les cames oberies o

creuades.

Postures (5)

Postura mare: estirada  Posicio nado: estirat (en paral-lel invertit)

Pot ser Ofl en cas d'obstuccions o
masiifis localitzades a Is part superior
del pit.

Postures (2)

Postura mare: assentada  Posicio nado: "de Rugby"

El cos del nadd pagsa per sota del brag
de la mare i sl peus apunten cap a
I'esquena. Util per drenar conductes de
la eara extema del pit | prevenir
obstruccions o mastiis gue san

frequents en aquesta zona.

Postures (4)

Postura mare: estirada  Posicio nado: estirat {en paral-lel)

Postura molt frequent j& que afavoreix el

descans de la mare.

Postures (6)

Postura mare: "a quatre potes”  Posicio nado: estirat en dectbit supi (amun

Poc uiilitzada perdc Gl en el cas
d'obstruccions o masfitis localiizades &
|la part supernior del pit-
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Com col-locar el nado al pit pas a pas (1)
La mare se situa en |a postura trisda recolzant be esguena | peus
S'acosts el nen a pit alld on quedi aguest sense desplagar-lo.

Es col-loca el nadd perpendicular a 'ofentacio del mugro.
S'enfoca nas - mugro.

Absns d'obnr la boca, senze necessital de decantar, doblegar o girar et coll, &l mugrd
ha d'estar davant al nas del nadd.

Quan obre ta boca, acostar ef nadd amb rapidess i decisid al pit

Com col-locar el nado al pit pas a pas (2)

- Mare i fills han de quedar cos conira cos (cara a cara)

- El mugrd ha de quedar apuntant &l paladar del nado.

- Mai el pit ha d'anar cap al nadd, és el nen el que va cap al pit.

= El cap del nadd no ha de quedar en el buit de! colze, sind a Favantbrac.

La mare no subjecia sl beb& per les nalges amb aquesta ma, sind gue aguesta gueda
ameitat de Fesquena, encara que pot subjectario-amb Malira.

- Esrecomanabie evitar [Us de roba o mantes que augmentin ia distincia del beu al pit

(19) (19)

Signes de bona posicié Signes de bona adheréncia al pit

« El cap i el cos del nado estan en linia recta
« Elmento i el nas del nadé son a prop del pit de la mare.

- La cara del nadd mira cap al pit 5 »r'v
% 3,/ "' - % "ﬁ « Els llavis del nado estan oberts, sobretot l'inferior ben
» La mare manté el cos del nado a prop seu. @ V‘“ ‘k doblegat cap avall.
B
Vs I

« Si el nado acaba de néixer, la mare 'envolta en una abragada. No el subjecta nomeés - Laboca del nado esta ben oberta.

del clatell | per les espatlles.

Y
o - (19)
N A Y

- Slobserva més areola per sobre de |a boca del nado que

per sota (agafada asimétric).

(19)

Signes de bona succio

- Al pringipi succions rapides

- Al cap d'un minut aprox. son més lentes i profundes

- Lallengua esté sots o aréoka

- S'gbzerva un moviment en el punt de Particulacio de fa mandibula

- La gaita no s'enfonsa, sind gue 'obssrven rodones i plenes

(19)
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Annex 7: Buzz Session

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Activitat Buzz Session

Cas clinic:

Dona de 37 anys, primipara (només ha tingut un fill), que després d'un part eutécic
(normal, sense complicacions) ara fa 2 dies d'una nena de 3,200kg de pes presenta
clivelles i dolor en ambdés mugrons després diniciar LM. Presenta ingurgitacio
mamaria (inflamacid dels pits). Preocupada, dubta si esta alimentant bé a la seva

filla. La nena presenta plor constant i després de cada toma.

Al valorar el cas, veiem que presenta dificultat per instaurar la lactancia, donat que

hi ha una mala col-locaci¢ de la nena al pit i com a tal, aquesta es mostra irritable.

Com podriem ajudar-la?

(30)
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Annex 8: Questionari satisfacci6 activitat

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Avaluacio de I'activitat

Activitat n® __

Per tal d'avaluar l'activitat a la qual s'ha assistit, necessitem que omplis el seguent glestionari

autocontestable. Les dades aportades en aquest qlestionari son confidencials i seran utilitzades,

unicament, per analitzar la qualitat d'aquesta activitat.

Demanem doncs que responguis a totes les preguntes que se't plantegen a continuacié, utilitzant

una escala de I'1 al 4, on 1 és la puntuaci® més baixa i 4 la més alta. Marca amb una X la

puntuacié corresponent.

Organitzacio

1 | Organitzacié de l'activitat
2 | Condicions de l'aula
3 | Duracié de I'activitat
4 | Horari de l'activitat
5 | Atencid als participants per part del formador
1 | Coneixements adquirits
2 | Metodologia emprada
3 | Mitjans pedagogics (exercicis, casos practics...)
4 | Materials didactics (documentacio)
- Mitjans pedagodgics de recolzament (ordinador, projector,
pissarra...)
Avaluacio global 112134
1 | Compliment dels objectius de I'activitat

L8]

Aplicacié del contingut de I'activitat en la vida diaria

w

Opinid global de I'activitat

Formador

Coneixements en la matéria impartida

Claredat de les seves respostes

Domini dels aspectes practics

Interés que desperta a la classe

Compliment del programa

Foment de la participacié del grup

Nl o | A W N

Avaluacio global

MOLTES GRACIES.

(31)
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Annex 9: Segona Part Lactancia Materna

Lactancia Materna (LM)

Jésesica Zomilla Caro, Infermera | Mare

Objectius que es volen assoliramb aquesta activitat
Objectiu1:

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacio sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en el segon i tercer frimestre de gestacié, dones que planifiquen quedar
embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions i

material divulgatiu
Objectiu2:

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexio on puguin expressar els seus

dubtes, pors i compartir vivéncies

Estats del nado (1)

Els nadons no només mengen, dormen, ofinen i van de venire, sind gue passen per diferenis

estats. Goneixer aquests estals &s important

- Son profund: =l nado =std ben adormit. | per molt que = volem desperar per menjar no

podram
- Son feuger: al minim seroll, el n2dd es pot despertar, pend si el calmem es tornard 2 adomnir.

- Adormilat: s'estirs, badalla . encars t& els ulls tancats, perd si i toquem (2 galta, comencars a

buscar & pit, aixi que &= un ban moment per posario al pit.

El meu nado

Temes a tractar

Estats del nado

Crisis de creixement

Senyals d'alerta

Curiositats dels nadons de pit
Problemes al donar el pit

Mites de la lactancia

Estats del nado (2)

- Alerta tranguil-la: 2| nadd esta desperi i tranquil. Aguest &5 = segon moment ideal per posar-

fo &l pit.

- Alerta activa: comengs 3 estar més nenvios, aruga = font, apreta eis ulls., T2 gans | esta

enfadat Pot ser que || costi agafar-se &l pit | calmar-se. 5 no i donem el pit =n aguest

moment. la cosa empitjorara.

« Plor plors de manera enérgica | activa, mou &l cos | esta tens. T molta gana. Si & posem al

pii. potser no sabr enganxar-se. A partir d'agui poden passar dues coses: una, gue s'adormi

sense menjar; dos, gue el calmem i acabi menjant.

{1
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IMPORTANT

«NO hem d'esperar que plori per donar de

mamar.

- A mida que la gana i el nerviosisme augmenta,

la capacitat per agafar-se al pit disminueix.

Crisis de creixement (2)
Ls majonia d'aguestes crsis passen a unes edsts concretes:

- Crisis dels 15-17-20 dies: El nadd necessitz augmentar la produccio de st de @ mare. Sol
durar dos o tres dies. El nadé vol mamar continuament, presenta plor desesperat si no 18 ef pit
a la boca | poden regurgitar list perd continuen volent mamar.

- Crisis de les 6-7 setmanes: novament el nadd necessita augmentar la produccio de llet Es
masira inquist, estira =l mugrd mentre mama, plora, arqueja Pesguens, tensa les cames.. En
aquest momeant tambe 1a llet canvia llsugerament & seu sabor (mes salat) | aid pot ser que no
acabi d"agradar al nadd fins que s'acaba acostumant. Sol durar una =simana

Consells per superar les crisis

« Mai s'ha de forgar al nadd a menjar ni insistir molt en gué mami, donat gue el resultat que
podem aconseguir es el contran (rebuig al pit)

« Quan un naddé =sta en plens cnsis, pot resultar til dosar el pit en un ambisnt tranguil, amb
silenci i poca llum. Com menys estimuls externs, milor

- Mo esperar que el nadd plon per donar- el pit, ja que llavors pot ser que ens costi molt mes
gue s'enganxi al pit.

.

Paciencia, molta paciéncia. Tal i com ha amribat. |2 crisis desaparemera.

23

Crisis de creixement (1)

Son situacions on el nado sembls no estar conforme amb la produceio de Ust de la mare | ho
solucionen volent mamar a totes hores. Es mosiren mes neguilosos, nenviosos, ploren, eto.

La produccid de et es reguia mitjancant la demanda del nadd; a més demands més produccit
de llet.

Aquest comportament neguiteja a les mares, fins a tal punt que poden amibar a pensar gue no
tenzn suficient list per sletar sl seu nadd | comencin 3 suplementar amb et aiificis o inchis
abandonin la LA

{1, 2)

Crisis de creixement (3)

« Crisis dels 3 mesos: aquesis s ka mes complexa | deficada, donat que sol durar un mes sprovimadament. B
nadd no demana = pit tant sownt, quan mama he fa amb molt poca estona, &5 dstreu, plora, la mare &s nota s
pifs tous._ Tod @ixo pot fer pensar a la mare que no t& sficient Bat | pot cawre en ['eitor de suplementar amb st
artficia o abandonar i3 LM, B que pessa &5 que s 3 mesos & nadd &5 un expert sucsionant, | & gue abans
tandawen hores en menjar, ama en pocs minuts 3 han extret kSt gue nececsien. Pdl que 3 3s pls de lamame, 1
planchd aria ara et prep. per preparar (2 et 3 moment de (3 succid, per v es poden notar slspis
mes fous.

Crisis de lany- 2 velocitat de crevement a Fany deminualy, | els nadons delven de sentir intergs pel menjar, |
nomes volen mamar: La mare pot caure en Teor de declietar 3 nadd perque tomi @ mengar aliments, pem i3
venist & que 3 parfir dels 1518 mesos sTncrementa novament i3 velociat de crexament 1 fomen 3 mostar
mieres pel menar.

Crisis dels dos anys: en aquesta edat ais nens | nenes son capapes e fer molles coses. pend sownt 52 senten
nsegurs, | fa manera de saber que ot va bé és mamant. Demanen el pit contimuament, | si sets hi nega,
Senfaden 03

Senyals d’alerta

Existeixen situacions que poden fer perillar la LM:

1. El nadd no guanya pes: si el nadé no guanya pes i sha de suplementar, lo millor és fer-ho amb |a llet matema extreta com a
primera opcid, | si no volem extreure llat, podem passara la llet de donant olet artificial

2. El nadd presenta ictericia: |a ictericia és el color groc de mucoses i ulls. La fisioldgica apareix entre el segon i utté dia de vida.
Lo més convenient és augmentar les prases, si esta moft adormit i s'ha de suplementar, fer-ho amb llet matema extreta com a
primera opcid (si no volem extreure llet, podem passara la llet de donant o llet artificial).

3. El nadé rebutja el pit: quan un nadd rebutja el pit, és que alguna cosa passa. Possibles causes de rebuig: ingurgitacia de les
mames, reflex dejeccié hiperactiu, dolor, espant, enuig, estartip...

4. El nado s'adomn al pit: per un nado acabat de néixer, latasca de mamar és esgotadora, | la succid li és relaxant. Hem de tenir
paciéncia. Sial voler retirar-i el pit de la boca el té agafat, és que ell mica en mica va succionant i menjant

5. Elnadd es desperta molt: el que passa és que com més mamen alanit, major és fa produccio de flet.

o
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Curiositats dels nadons de pit (1)
iacaca-

La primera caca &5 &l meconi. una caca liquida, negra i enganxosa. Despres, durant uns dies,
fan deposicions de transicio, que son liguides i d'un eolor verd-gns. Finalment. apareixen les
cagues fipiques del nado de pit, les guals son semiliguides. amb grumolis | e color groguenc:

Durant les primeres setmanes. les deposicions solen ser molt fregients (cada vepada que

mamenj

A mesura que passen als dies | mesos, alguns nadons poden expermentar una disminucia en ls
frequencia, | poden esiar dies sense fer de ventre. Alguns nadons han estat 20 dies sens= ferne,
i quan en fan, s completament normal. Aixd NO &= restranyiment.

&)

Curiositats dels nadons de (3)

Els gasos:

El gas a 'estomac &5 & que shan empassat mentre mengen, ploren o xumsen & xumei Temps
=nrers es donava malta importanaia a que el nen fes el mof, perd no ens hem dobsessionar amb
fer €l rot. Despras. de mamar. s bona idea tanir =l nado en bragos. i =i durant aguest temps no
ha tret els gasos. sera que no en té. No cal insistir en donar cops perqué efs expalsin, mi donar

camamilla, 2nis, sigua o qualssval alire remel

El gas a l'intesii prove de I'sire que s'han empassat | stha absorbif 3 traves del tub digestiu, perd
també de gasos que es produeixen 2n =l mateix intesti per la digestio de certs aliments.

@)

Curiositats dels nadons de (5)

INSTRUCCIONS PER TRACTAR EL C EGONS TAUBMAN.

Pediatrics, 1384;

1. Int=ntarnio detear mal plorar 3l nads
possibilitats;
3. El nadd 1= gana i vol menjar
hEnﬂﬁdm.grm‘mpmlhwlg’niﬁ:
__;Eln'ad-&m'[q.a'l'ngﬂmhmgns
d. El nadé =sta avorrit i vol sstimulacis
= El nadd ==ta dansat i vol dormir
3. 5 segueix plorant durant més de cinc minuts amb una resposta, provar una
altra.
5. Mo tenir por de sobrealimentar al nostre fill. Al no passara.
8, No fenir por de maleriar al nestre fil Axd tampoc passard.

Curiositats dels nadons de pit (2)

El pipic

Els nadons solen fer pipi de sis 3 8 vegades al dia. Si un nado fa poc pipl, pot suggenT que ha

mamat poc.
Sl el nado esta content. fefiy i es va engreixant bé, no ens hem de preocupar o orna pot o Mol

2

Curiositats dels nadons de (4)
Els cofics:

El colic &5 la contraccid espasmédics i dolorosa d'una viseera. Es molt dificil saber dfon prové
aguest dolor en els nadons, perd sempre ve acompanyat del plor. Tlpicament, aquest plor es
produeix sobretot a les tardes, de sis a deu. &l que popularment anomenem hors fonfa.

Moltes mares s'adonen que donar el pit &s [a manera mes facil | rapida de gue el nada es calmi.
Altres mares esian cansades, desesperades... Si el nado esta dins 2l seu pes, el pare o algun
altre familiar es pot cuidar def nado. poriar-do 3 passejar. . menire |a mare aprofits per descansar,

3)

Curiositats dels nadons de (6)
La gana:

"El mewu fill no aguanis les fres hores: A Ihors i mifia de menjar, ja vol pit. S'esfara quedant amb
gana®

Ewvideniment gque es queda amb gana. per amo Ss important donar = pit quan =l demana |
obfidar-nos del refloige

3]
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Problemes al donar el pit (1)

Donar el pit NO ha de fer mal Molta gent pensa que el dolor és
inevitable, que forma part de la lactancia, perd no és veritat H dolor

indica que alguna cosa no va be.

Problemes al donar el pit (3)
Fre lingual curt:

Alguns nens no poden mamar correctament pemus tenen & fre fingual massa curt, | aind provosa
dolor 2 1a mare. El 31l del fre ingual és una intervencia maolt senzilla, rapida | poc dolorosa pel
nada, la qual 25 necessania per evitar problemes en 1a lactancia.

(1.3}

Problemes al donar el pit (5)

Ohstruccions:

Quan fa glandula mamara estd treballant, a3 vegades al tocar-nos notem Zones mes dures o
petits bonys. Aquests bonys no son obstruccions, nomes s la glandula que notem mes si el
nada no ha mamat

Quan 2l bany &5 mes gran, si que &5 una obstruccid. Aquestes es produsixen per una disminucio

de la demands o |3 disminucio- del ritme de les preses. Mis inadequat de sostenidors que
comprimeixen zones del pit o e fet de dormir de costat. pressionant =f pit.

Problemes al donar el pit (2)

Adheréncia al pit

El nado ha de tenir=l mugrs s falgada del nas i, una vegada sha agafst &l pit. &1 nas i la barbeta
han d'estar totalment enganxats al pit El lkaw supenor | infenor estan oberds anfora per poder
agafar be Faréola.

(3}

Problemes al donar el pit (4)
Clrvelles:

La causa €5 la mala posicid del nadé al mamar {boca poc oberts, només agafa e mugrd). El
mugrd &s moit sensible al doloc Sinotem dolor, hem de freure el mugro de |2 boca | tomar 2
col locar, Costa mes de curar una clivella que millorar la posicio. Algunes dlivelles san com
ecgarrapades, perd daltres son més profundes. Es moli important manienir netes i desinfectades.

les clivelles per tal gue 2= curin com abans millor

1.3

Problemes al donar el pit (6)

Per aliminar una obstruccic podem:

«  Aplicar fred per disminuir la inflamacio

= Augmentar Mextraccio de Bt {que = nadd mami o Bmb un exiractor]
- Ferun massatge a la zona afectads abans | durant Mexdraccio

- Col'locar el nadé amb ls barbeta dirigida cap a la zona obstruids

= Mazmtenir la observacio i drenatge fins gue hagi desaparegut totalment

(1.3}
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Problemes al donar el pit (7)
Mastifes:
Es la infeccid de la gidnduls mamaria. Sol produir febre | mal estar general, En una mastitis &

prodlema no &5 la producoid de llet, sing |'sugmant o (3 proliferacid del nimen de bacténes

Una obstruccid que no 25 fracta & temps pot infectar-se | convertir-s& 2n una mastitis.

(1.3)

Problemes al donar el pit (9)

Abscés mamari:

Quan la mastitis no es tracta correctament, pot produir-se una acumulacic- de pus, es & din un
abscés. S'ha de'punxar | extreurs &l pus. Altres vegades s'ha de posar un drenatgs. La factancia
pol continuar si la fenda esta lluny del mugro | permet Iz succio. Sino 1a mare haura d'oferr f pit
sa al nada | trewre"s a llet del pii amb absces

(1.3)

Problemes al donar el pit (11)
Punis biancs o butllofes en el mugrd:

E= forma per la retencio de list darrers un porus del mugrd. Quan 2l nadd mama fa molt mal. Es
pot punxar amb una agulla esterl,
(1.3)

Problemes al donar el pit (8)

Per tractar una mastitis hem de:

= Buidar el pit freqgientment. ja sigui posant =l nada al pit o 'amb un exiracion

- Aplicar fred local per rebaixar la inflamacio- | afeujar ! dolor. Evitar aplicar ealor, ja gue
augmenta la inflamacio | Ia profiferacio bacienana.

= Decpansar.

(13

Problemes al donar el pit (10)

Isquémia del mugro:
Al finaltzar la toma, el mugra adquireix un color blane, morat o rosat | apareix dolor. Abed pot ser
degut 3 una mala posicit & I'hora de mamarn, o que hi ha una mala circulacis de la mare prévia @

la lactancia. S'ha de mirar quina €5 la causa.

1.3

Problemes al donar el pit (12)

Ingurgitacid:

Es guan sis pits s'inflamen massa, s'omplen a vessar, estan turgents | sovint dolorosos. E
tractament consisteix en treure la let, ja sigui posant & nado a mamar o amb l'extractor, Bl fruc
£s treure Het fins gue notemn gue no ens molesia = pit

(&)
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Falsos Mites de la LM (1)

- Les dones amb pit petit no poden alletar

- Mo totes les dones produeixen llet de bona gualitat o suficient per alimentar el seu
nadd

- 5ila mare esta enufiada no pot donar el pit
- La mare no pot menjar certs aiments

+ La mare gue alieta no pot mantenir relacions sexuals perque ia fiel es fa maibé

Un cop ¢'ha interromput {a lactancia, no es-pot tormar a alletar

+ Durant 'embaras £'ha de preparar &l mugro perqué es fomi dur

Falsos Mites de la LM (3)

+ El dolor és normal

+ Alletar impedeix a les dones desenvolupar-se [aboralment
- L'estrés afecta a la produccio, et pots quedar sense llet

- La dona que alleta no pot fer esport, tenyir-se, fer submarinisme.
depilar-se amb laser o fer raig UVA

- No pots menjar esparmrecs, carxofes, all, ceba ni llet de vaca
- Si beus oxata tindras mes liet

+ Els nadons nomeés han de mamar els primers mesos. Si mamen mes
s per vici
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Falsos Mites de la LM (2)
= Amb una cesaria tarda mes en pujar la llet

« El calostre és groc pergué ha estat molt temps en el pit | per aixd esta
podrit

- Dormir també els alimenta, per tant, no els despertis
- La crosta lactea del nado és per Ia llet matema

- Siel nado no aguanta tres hores sense menjar, s que la teva llet no
I'omple

- S'ha d'oferir cinc minuts de cada pit

= Sino notes el pit ple, és que no tens llet

Falsos Mites de la LM (4)
« Sietve la regla, et marxa la liet
- Si et quedes embarassada, has de deixar de donar el pit
» Els nadons que mamen durant temps estan enmarats
- La lactancia deforma els pits
+ No tinc prou lket perqué amb |'extractor de llet trec poca quanitat
+ La lactancia no es important
(1,4, 5)
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Annex 10: Joc de Rol

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA U

Activitat Joc de Rol

Nado de 3 mesos que comparat amb setmanes enrere, ja no menja tant sovint com
abans, a vegades rebutja el pit, es distreu molt i es desenganxa de seguida. Les
tomes sén caodtiques, i en ocasions el nado es posa a plorar poc després d'haver
comencat a mamar. També s'observa que ja no augmenta de pes tant com al
principi, i les deposicions han disminuit en freqliéncia, passant de fer-ne cada dia a
un cop cada 7-10 dies.

La mare nota els pits més tous, i comenca a pensar que se li esta acabant la llet.

Decideix anar a la Pediatra a consultar.

A la consulta hi trobem la mare, la qual esta molt preocupada per la situacié actual.
Aquesta presenta molts dubtes i s'esta plantejant abandonar la Lactancia Materna
donat que te la sensacio que el seu fill es queda amb gana i no s'engreixa. La
Pediatra explica que el nadd presenta una crisis de creixement, la qual és normal

en tots els nens, i déna consells per poder superar aquesta crisis.

Personatges a interpretar:

Personatge de la mare:

La Marta és mare d'en Pol, un nen de 3 mesos que va néixer al gener. En Pol va
pesar 3,500kg i de seguida, només neixer, ja es va enganxar bé al pit. La Marta no va
tenir mai problemes per alletar, no va presentar clivelles ni altres problemes associats
a l'alletament, i en Pol anava guanyant pes i creixent correctament.

Als 3 mesos la Marta observa que en Pol menja menys sovint, que es mostra nervios,
neguitos quan s'enganxa al pit, que es distreu de seguida, que estira el mugré enrere i

es desenganxa, i que fins i tot alguna vegada ha rebutjat el pit.

A més de tot aixd, la Marta també observa que té els pits molt més tous. Tota
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INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA U

Activitat Joc de Rol

aquesta situacio la preocupa i acaba pensant en Pol esta aixi perqué ella no produeix
suficient llet i el seu fill es queda amb gana.
La Marta es comenca a plantejar abandonar la Lactancia Materna i consulta a la

Pediatra.

- En Pol no em vol el pit, es posa a plorar quan li vull donar... Pot ser que se m'hagi

acabat la llet?

- Potser hauria de donar-li algun suplement amb llet artificial?

Personatge de la Pediatra:

La Marta acut a la consulta de la Pediatra, I'Eulalia. Aquesta, sempre s'ha mostrat
molt atenta amb la Marta i en Pol, és molt agradable i sempre que li planteges els teus
dubtes, intenta ajudar-te en tot.
Després d'escoltar la situacio que esta vivint la Marta amb el seu fill, 'Eulalia fa el
diagnostic de la situacio i arriba a la conclusié que en Pol presenta la crisis de
creixement dels 3 mesos, | explica a la Marta tot el que pot succeir en aquesta crisis:

+ El nadé no demana el pit tant sovint. La mare pot interpretar que no té gana o

que rebutja el pit.
* Elnadé mama en pocs minuts.

* La mare nota els pits més tous, i aixd ho atribueix a una producci¢ insuficient
de llet.

* El nadd es distreu per qualsevol cosa i sovint plora poca estona després de
comencgar a mamar.

* Sembla que només mama bhé quan esta endormiscat.

* El nadd s'engreixa menys, cosa que és normal a mesura que creixen perd pot
reforcar la sensacié de que passa gana.

* Sovint hi ha una disminucié en la frequéncia de les deposicions

Seguidament, explica que la situacio té una explicacio l6gica, i que ella té suficient llet
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INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA U

Activitat Joc de Rol

per seguir alletant al seu fill. Li explica que la glandula mamaria en aquest moment
esta preparada per fabricar la llet en el moment en qué en Pol mama, perd que el
reflex d'ejeccio tarda uns 2,2 minuts en desencadenar-se i per aixo en Pol, que abans

estava acostumat a que la llet sortia de seguida, ara es mostri més impacient.

Dodna recolzament a la Marta a seguir amb la Lactancia Materna i li aconsella que es
relaxi, es mostri confiada en el seu cos i que gaudeixi de 'experiéncia d'alletar a en
Pol.

Un cop finalitzada la representacio, es plantegen les seglents questions al grup?

1. Creieu que la reaccio de la Marta davant aquesta situacid és normal?
2. Com considereu que ha actuat la Pediatra?

3. Creieu que es podria haver evitat aquesta situacio? Com?
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Annex 11: Tercera part LM

Intervencio eduecativa sobre
Lactancia Materna (LM)

J&ssica Zomilla Caro, Infermera i Mare

Obijectius que es volen assoliramb aquesta activitat
Objectiu1:

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacié sana, equilibrada i suficient en dones
embarassades en & segon i tercer frimesire de gestacio, dones que planifiquen quedar
embarassades, puerperes, mares lactants i familiars directes a través de les sessions |

material divulgatiu
Objectiu2:

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espai de reflexié on puguin expressar els seus

dubtes, pors i compartir vivéncies

Tornada a la feina (1)

L=z OMS diu que la Lactanoia Matema Exclusiva (LME) fins els § mesos s I3 forma d'alimentacia
opfima pels lactants, | postedorment, han de comengar a rebee sfiments complementaris, pard

sense abandonar la LME fins els Z anys o mes, (1)
Ferd que passa a Espanya?

La baiwa per matemitat a Espanys actuslment &s nomes de 16 setmanes. Per fanl. guan =ns
reincorparem 4 [a feina. dexem el nosire nadé abans dels § mesos amb altres cuidadors. Ao fa

que mantenir una LME ro sigui i, i moltes mares deiken de donar el pit quan temen 3 ia feing

He de tornar a la feina. | ara qué?

Temes a tractar

Tomada a la feina

Méiodes d’exiraccio de la llet
Banc de llet materna
Conservacio de la llet matema
Métodes de suplementacio

Deslletament

Tornada a la feina (2)

El més impartant &= saber QUE volem fer: confinuar amb ls LME7 abandonar la LME?

Un cop finguem clar aixo ens haurem de planificar | organizar tenint en compte els seglents

parametres:
= -Amb-gui deixarem el nostre fil/a? Famifiar, Llar dinfants,

= Aquing edat deixarem el nostre fillla? Si & menys de 4 mesos Falimentaran exclusivament amb
et matema. Si-t& mes de B mescs continuaran donant Bet mstemaz perd podran iniciar

alimeniacic complemeniada amb ef que tu sks hi digws (triturat trossets.. )

- Quanies hores estarem fora de casa? Hem de= preveurs les preses de let que haura de fer
mentre nosalires som fora treballant Sabem gue la LME &s a demands, pert com gue

conzixem com sol menjar &f nostre fill'a, haurem de preveurs aguesies preses.
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Métodes d’extraccio de la |l

Podem extreure (3 llet manualment o amb un extractor
de et La primers vegada que provem dextreors fiet
jpok =er que no ens en sull gaire o gens. Mo ens
aiarmem! Tenim flet saficient, pard hem o 3prendre 3
freureta.

Com o podem fer?

Abans de weurens llet, &s imporant remtar b2 Jes
mans amb aigua | sabd per eviar la profferaco
badterina, perd no cal netsiar of pit Despes
redlitmarem: durant uns minus un massatpe diboixant
cemdes en fes zones gue nodEm endurdes o
camegades

Meétodes d’extraccio de la

Extraccio de Het amb extractor de llet: ©
primer pas es escollir Pexiractor (manual,
elécinic, individual o doble). Per poder escollir
el que millor ens vagi, sena interessant
provardo  abans (duns amiga, familiar_) |
liegir també crifiques | comentards dels
models que ens agradin. Un aspeste gue cal
considerar &s Que Gingui una fase
destimuilacio i una alre d'exteedt. | que =l
samll gue fad & Mexdreurs |3 liet sigui =l
minim passible. (2 3,4)

Conservacio de la Liet materna (

let (1)

llet (3)

1)

TAULA DI INSERVACIO DE LA LLET MATERNA
Temperatura hodo a terme Madd pramatur
TamparalE i | 1020 B o Thenon
En bussa Rermica { 15°C) 24 hores T2homs
[ Temperafira ambeni Tl descomgelada Thoa Thom
Tlet reFigerads
Forvera il Faacd) 9] [DeTaEdne [
Flevvera (B descompeind) (040G T hures |1‘ﬂnu
Lhat cengelada
Tongetader s ura navec 2 semanes |Tln = e
mi R o L e L
[Congeadorsepacal (1] | 12memos, )
Lint descangulada
‘La bt descongetiy on b v aguanta 1ih dee g que cOMRICS 3 destongelar-se. Molomar 3 congelar,

8.8)

Metodes d’extraccio de la llet (2)

Ln cop fets els massatges, procedirem & Pextracoid de et Ho podem fer de dues maneres:

EV A

- Extraccio de llet manualment: £s scondmic,
es pot fer & qualsevol Boc | moment, pem stha
daprendre comectament (3 tecrica. Situarem =
dit-potze | sls afires dits, formant una G. & un
parell de centimewes de la base del mugm.
Pressionarem amb sls dits prmer enrere {cap @
les costelles) 1 després els  ajumtarem,
comprmint =l pit entre &l polze i Mndex: Anirem
canviant els dite de lloc, per tot &l voltant def git,
i anirem repefint la maniobes mentre suril et
Quan ja en surti poca; canviarem de it (2. 3, 4)

Banc de Llet materna

Fromo g e

L ks

e

Es recomana que abans de reincorporar-nes & fa feina, fem un bane de liet, =f qual t& com &

finalitat principal proveir de et matema als nadons. Aixd requersix una planificacio previa.

Mo és necessan congelar grans quaniitats. Mentre en tinguem uns 250mi-500m| ens serd

sufictent per poder anar mes tranguil-fes | tenir un petit magatzem per 51 &l nostra filla & mes

gana mentre som fora i no § és suficient la que F hem deixat refrigerada abans de mamar &

treballar, o ci aguell dia hem anat de balt | no hem pogut treura’ns liet, el cuidador pugui uiiitzar

alguna bossa que tinguem congelada.

Conservacio de la Llet materna ()

[T X 3 3 b v
ha Torn st rathniacin s il b i Puru Sl Bl s sk kv st e 4 bl
L s D b GO o s L ]
L e e
L e e s T L
BCORRLa | KECHLN | ACRF A IO
L it il el it i
P e
A il " i
[ VT v e | E] £ GE T T8 8 T
Lirar btk o i, e rirer e
[TURI (UL AR O | BTG D e e e |
i che Do yein s g g amnde i
oyl Dot pipel o gt e Tapanith o & et dend monege ),
S e
1 HE
L
: Tid= =) o =
o i hanepat.

5. 8]
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Métodes de suplementacio (1) Métodes de suplementacio (2)

Actualment hi ha molies opcions: b
01

Xeringa -dit : - :
Es un metods hebiualment wusat per

MeCESHE) UnG XSS (EENsE S alimentsr nadons prematurs. Podem wtilitzar

CotlocaEm & @t et oine 13 boca del rasd (Emb & un got de plastic, de vidre . Skuarem el got

pamell de @ ma amuntj en & gunt on finaliiza = patadar
dur | comenga = fou, sotloearem B xerngE 3 @
comissum deE 3w U cop el nand comencl 3
sUCclonar  empenysem  leugerament femool o8 @

Moo s M
XN=NGE Saguint & fime o= siocht 0 nadt. S deNE o8 — R S o a poc a poc. Mo hem d'abocar mai lalist a la
succionan; no Empenyeram

en la part superor del |lavi, no en s

comissurs inferior- com fem els adulis. El

nadd anir

lzpant fa llet que vaig regalimant

boca, ja gue podria aspirar llet o ennuegar-

E6 ideal per nadons amp aMcultl de succlt o susco - |
immackura. Uil per oferdr peltes quanifisis (] 8
Métodes de suplementacio (3) Métodes de suplementacio (4)

Cullera

ot dinici

Podem uiilizar gualsevol cullera petiia. Es un Els gots d'nici els podem ftrobar en

bah métade. perb sha danar a poc.a pac jo farmacies o supermercats. Tenen un

gt el per=peitsns pocTl eAnuegas Henr broc dur o tou en la part superior del
d'esperar gque siguin ells els gue freguin |a B ~
qual el nadd pot succionar. Va moll bé
llenguz., i no hem dabocar fa liel & 13 boca,
- 5 7 T pels pens de 4 a 6 mesos gue
Es mpresaindible tenir paciencia j3 gue es

solen cansar comencen a agafar elis sols el got T no

Enlag accepten la tetina. &s necessari col-locar o @l
e el got o més horitzontal possible. e
3
Metodes de suplementacié (5) Deslletament (1)

Bibero.
Hi ha moltes mares que o volen donar ef biber per evitar el sindrome El desletament &= el moment en qué ef nadé deixa definitivament o git.
de confusio del mugrs, perd si es vol donar la llet amb bibero, la milor

manera de ferho és amb el métode Kassing, el qual respecta el ritme Quan ele nadons mamen, estableiven una relacid molt intima amb la mare, no només per

del nads, optimitza el volum ingerit i ajuda al nadé a col-locar la llengua alimentar-se. Quan la mare sent gue & seu fillla plora, =l sew cos reacciona (augmenta (3 TAL
duina manera similara quan esté succionant el pit augmentz la FC, sentim |a puia de 1z B2t} i una de les maneres de calmar-io &s posarseT al piL
Necessitarem una tetina llarga i tova, donar el biberd lo més hontzontal Quan deiven d= mamar, han de buscar alires maneres de relacionar-se

possible (¢l nadd estara assequt a |a falda o en una hamaca). Haurem

d'estimular el reflex de cerca tocant les galtes, lavis o nas i col-focar la
tetina a la boca quan estigui ben oberta. Deixarem que sigui el nen qui  Enllag:

controli la velocitat i la quantitat de llet que vulgui prendre. Esperarem 10 iips fiwwny youtube. com/watch?v=1NQSDI0 10w

0 15 succions itraurem |a tetina de la boca com el tap duna ampolia de. @)

cava. Després tomarem a comencar.
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Deslletament (2)

B mament par denar I aietament matem depan de mofls faciors (personals. 1aboraks | mil crumstances mes), perd
ssteieen wans bpus de desls it

- Deslistament dirgit per la mare:

Lamare Geideix quan vol acabar amt 1a lactincia, pert s'ha de tenr en compte fadat del nadd | Embe la curs dels
pie
Tecrinues per fadlitar o deslatament:
= Mo negar, no ofenir: s & nen'a demana pit. no |i negarem | deparem que mane. Al cap duna estona, li ofenem
una actwiat que fi sgrad | que b doni ganes de decar de mamar Conirs menys mami, menys llet procuirem, | 2
neniz s'anira deslietant

- Distreurs: =i demans pit, podem buscar alguna actvits que i oridi molt Mafencia. Siviot | aid ho continua
demanant, i donarem & pit,

- Bjuda: demenar 3uda 2 |2 parella, famila per & que disireguin =l nen'a. Sies disiey, perfects; s sieifada
e, &s millor donar & pit una estona | Bavors Jgl | propos una actital

Deslletament (4)

- Desliziament dirigit pel nada:

Es moit estrany gue un nen'a de menys d'un any vulgul deixar el pit. perd si ohservem quelcom
indicatiu, som nosalires les gue hem de decidir =i volem acabar amb la lactincia o la volem

MEGUpPErar

Si decidim acabar la lactancia, haurem de tenir cura dels pits, fquan obhservem que estan maft

plens, ais buidarem una mica per evitar problemes, | mica =n mica, |a prodoccid aning dismingint.

=]

Deslletament (6)

~ Deslletament nocturn:

Saovint aquest tipus de deslistament és parqué volem descansar @ ks nits. Una maners
d'aconseguir-ha és parlar amb el nestre fills i fixar una data per scabar b |actancia noclums.

(2

Deslletament (3)

Si gl pen'a t& més de dos anys, podem parlar amb ells, negociar esperar un momant. explicar
que en aquell moment estem cansades perd i compensem fent molts patons | abragadas, o
simplemeant tambe podem marcar una data en =l calendar per donar per finalitzada la lactancia.
Aguesta Oftima técnica s'ha de parlar | reballar malt préviament. (3)

Deslletament (5)

- Deslieiament forgakt

Es quan l'alistament s'ha d'acabar forgadament en unes hores o dies. per exemple, per prendre
una determinada medicacio gue pugui afeciar & |a lacténcia.

Recordar controlar ks pits. | s estan molt plens, buidar una mica si pot ser manualment.

18]

Deslletament (6)

- Deslletament parcial o pactat:

Quan als nensies s4n més grans | segueiken mamant, a vegades no ens sentim comodes donant
| pit segons a quins liocs, donat que pofser rebem criigues de cer=s persones, sns miren
malament._ Per iz, moltes mares pacten amb 2ls saus fillsles els Bocs | stuacons on no els

donsran el pit

2
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Deslletament (6)

Com ens podem senfir quan s'acaba la lactancia?

Moltes dones, un cop sha acabst ka lactancia, senten tristesa, pena, com un buit Es molt normal,
experimenten com un dol, | per poder superar aguest dol £'han de passar per diferents faces fins
sceoeptar ka realitat actual, i a la vegada, hauran de busear noves maneres de ralacionar-se amb

el sau fills | omplir 25 moments gue abans omphien amb la lactancia.

| recordeu...

TETA SEMPRE!

Molts anims per aquest cami que voleu

iniciar, cami en el qual us trobeu o cami

que voleu acompanyar. Gaudiu-lo molt!
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Sarcsicra. Noviesbre 2003,
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Annex 12: Fitxa conservacio llet

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Conservacio de la llet materna

TAULA DE CONSERVACIO DE LA LLET MATERNA

Nado a terme

Temperatura

Nadé prematur

Llet extreta recentment

Temperatura ambient (19-22°C) 6 hores 4 hores

En bossa térmica (15°C) 24 hores 12 hores

Temperatura ambient llet descongelada 1 hora 1 hora
Llet refrigerada

Nevera (llet fresca) (04°C) De 3 abdies 48 hores

Nevera (llet descongelada) (0-4°C) 24 hores 12 hores

Llet congelada

Congelador dins una nevera 2 setmanes No es recomana
Congelador separat perd que forma part d'una
] 3-4 mesos 3 mesos
nevera (tipus combi)
Congelador separat (-20°) 12 mesos (ideal 6 mesos) b mesos

Llet descongelada

La llet descongelada en |a nevera aguanta 24h des de que comenca a descongelar-se. No tornar a congelar.

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Conservacio de fa let materna

Quin tipus de recipient
s'ha d'utilitzar?

Biberd o recipient, preferiblement de piastic dur o vidre, o bosses rebufjables especifigues per guardar la llet matemna.
Tots els recipients de plastic han de tenir el logotip que els declara aptes per us alimentari.

Les bosses per fer glagons també sén una opcid molt econdmica. L'avantatge és que es pot utilitzar la quantitat justa
de llet, ja que es pot descongelar d'un en un en un.

Com s'ha de
descongelar i escalfar
la llet?

Descongelar | escalfar |a llet sota 'aixeta amb aigua tébia o al bany maria.

Agitar abans d'utilitzar-la.

Mo escalfar ni descongelar en el microones ja que |a llet es fa malbé i al no poder controlar |a temperatura, el nado es
podria cremar.

Un cop descongelada la llet, si el nadd no se 'ha pres, 'haurem de llengar. No es pot guardar ni reaprofitar.

Com s'han de retolar
els recipients?

Retolar cada recipient amb un retolador permanent, indicant la data de lexiraccio. Indicar el nom de la mare i del nado
5i |a llet ha de ser administrada a la guarderia.
Utilitzar 1a llet més antiga, en primer lloc.

Quina quantitat s'ha de
guardar en cada
recipient?

Es recomana guardar [a llet matema en petites quantitats ce 50 a 100ml.
Descongetar només la llet que el nen hagi de prendre immediatament.
Deixar espai al recipient per 'expansio de la llet durant la congelacio.

Com combinar la llet
extreta en diferents

sessions?

Es pot utilitzar el mateix recipient per guardar Ia llet acabada de treure, durant un periode maxim de 24h, mantenint
sempre les guantitais exiretes préviament entre 0°C i 15°C.

Com transportar la llet
fora de casa?

Utilitzar una nevera portatil o bossa térmica amb una placa de gel per tal de mantenir una temperatura baixa durant el
transport.

(32, 33)
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Annex 13: Noticia Primark

Inigio () / SOCIEDAD [/SOCIEDADS)

Dar el pecho a un bebé en publico: ;qué problema
hay?
".'! La de«cisidn de Primark de prohibir gue sus clientas den & pecho dentro de la tiends sefala un debate

todavia por abric en Espana

@ varias organizaciones reclaman el derecho de las madres a no esconderse para amamantar a sus
bebdés

! EnReino Unido s ley especifica que impedir |a lactancia en pablico e& una discriminacién a la mujer

Sofim Pérez Mendoza (ferores/sofin_perer_mencoeal) FHOBST013 - 70 56h

Lna madre amamanta a su bebe. Y Anion Nosslk (Widmedia Gommnans).
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La expulsitn de Carmen Vega, una madre sevillana, de una tienda de la conocida
cadena de ropa irlandesa Primark cuoando daba el pecho a su hijo ha servidoe para
destapar otros casos similares v ha abierto ol debate sebre |a pertinencia de
amamantar a los bebés en publico. En Espafia, al contrario que en otros paises, el
derecho a dar de mamar en lugares piablicos no estd amparado por ninguna
legislacion, Por tanto, existe un vacio legal que en ocasiones resulta problematico, ya
que la actuacion de los establecimientos (cafeterias, muaeos, tiendas...) se basa
exclusivamente en su politica de admision.

Existe, por lo general, una fulta de costumbre de ver a mujeres dando el pecho en
publico. "Se considera que amamantar es obsceno”, explica Araceli Pérez, una
psicoléga que ha trabajado como voluntaria en la Liga de la Leche asesorando a
madres Lactantes, Por esta ragdn, prosigus Pérez, "muchas personas entisnden que las
marmds deben hacerlo en privado, dentro de los muros del hogar que aislan al beb&é v a
la madre", lo que dificulta la participacion de la mujer en la vida piblica v activa.
Cuando se abre este debate, quienes se muestran criticos con 1a reivindicacidn del
derecho de las madres a amamantar a sus bebés fuera del hogar suelen argumentar
que no por el hecho de ser algo natural, debe hacerse en miblico.

Esta mizma justificacidn fue la empleada por Primark para expulsar de su
establecimiento a Carmen Vega el pasado 10 de agosto, La afectada ha contadoe a
eldiario.es que, poces mimeios después de enmrar al local, fue interpelada por el guardia
de Seguridad. "Fsta persona, apelando a la politica de empresa, me invitd a abandonar
la tienda porgue podia ofender al resto de clientes”, explica Vega.

Fl caso de Carmen ha funcionado como efecto llamada para otras mujeres que también
han pasado por situaciones similares. A traves de 1as redes, se ha conocido que en 2011
sucedic algo parecide en un establecimisnto de la misma cadena en [erez y, um afo
después, en Valencia -con wn bebé de tan sole 15 dias- y en Murcia. Una denuncia que
va trascendic fronteras en 2010, cuando una madre de Reino Unida fue expulsada de
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una tienda Primark por el mismo motivo. En esta ocasidn, la presion social fue tan
fuerte gque la empresa se vio cbligada a pedir disculpas.

(hetm iwrerve bhecoockinewslak seales southowest wales 1142 7071)

El mismo 12 de agosto, tras el tuit de Vega, se puso en marcha un grupoe de Facebook
it fwwfeebock oo grouq 138k A1 stz et QUE ha funcionade como herramienta para
la convocatoria de una reunion de madres a las 19,00 de este viernes en varios centros
comerciales frente a las tiendas. Aungue por redes estas concentraciones se han
denominado "tetadas” mupesrwiter comtetadsprimary) , CArmen puntualiza: "No vames a
quedar todas a una hora para sacarnos una teta. 5i es gue algun bebé lo demanda, se le
dard de mamar”, El motive fundamental de las reuniones es la entrega de una carta a
cada una de las endas de la cadena Primark para "pedir que la empresa se
manifieste, dé la cara y pida disculpas”. Ademds, "queremos aprovechar este
mormento para normalizar la lactancia materna en piblico, E]l bebé tiene derecho a ser
alimentado en cualguier lugar”, manifiesta la madre afectada,

En respuesta a la palémica, Primark ha emitido un comunicado en el que lamenta el
malentendido gque se ha generado sobre el tema, “Nuestro personal estaba
simplemente tratando de proporciomar informacidn acerca de la disponibilid ad de
espacios dentro del centro comercial para garantizar la seguridad vy comodidad de 1a
madre ¥ del nifa", ha manifestado la empresa. Bnoel texta, la cadena irlandesa expresa
que su politica "no prohibe a las madres lactantes dar el pecho” y guie "cualquier
cliente pude solicitar una zona tranguila v privada deniro de 1a tienda®. En so web, sin
embargo, la tinica referencia a 1a citada politica de empresa es una declaracién de
intenciones que reza que “la compafiia o admite la discriminacion de personas en
ningin caso”,

Las reivindicaciones de las organizaciones lactivistas' apelan al derecho del bebé a
ser alimentado a demanda en cualgquier lugar ¥ momento. Ante el vacio legal, las
asocigeiones toman como referencia acuerdos internacionales

ity sitwweswu ingmateenal chikd_adolestertfnpicynewhosn/natritionyglobaliesindex el iLe se han
desarrollado para proteger la lactancia en paises en vias de desarrollo, Alli, como
manifiesta Araceli Pérez, la proteceion de los derechos de las madres lactantes "salva
vidas y protege de la invasion de la industria de la alimentacion infantl”, En los paises
mas desarrollados, sin embargo, "el impacto secial de las politicas de proteccian,
promocion ¥ apoyo a la lactancia noa es tan claro ¥ su accidon no parece tener alcance
mas alla del Ambite sanitario v laboral”.
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Rompiendo la tendencia, en lugares como Gran Bretafia o Estados Unidos =i s& han
aprobado leyes que describen especificamente la prohibicidn de amamantar en
pihlico como discriminacién a la mujer. Bn su segundo capitulo, la Ley de Igualdad
it begislati nngov ukiukppa2o10 s britdnica (2010) contempla come discriminacion el
irato desfavorable a una mujer por el hecho de estar dando el pecho a su behé. No
obstante, una encuesta del Departamento de Salud realizada en 2004 concluyd gue a
un 67% de las madres les preocupa la opinicn de agquellos gue cuestionan 1o apropiado
de dar el pecho fuera del hogar. Estados Unidos, por su parte, aprobo una ley federal
que ampara a las madres lactantes pero que solo ex aplicable a las instalaciones del
gobierne federal, Esta legislacion no es, por tanto, vdlida en Lugares de propiedad
privada como restaurantes o tiendas.

S0CIERAD | Emcuesta

iTe meomoda ver a una mujer
amamantando a su bebé en un
lugar piblice?

(hitpsfwww.eldiamio.es/sactedadincom oda-
iy dando- pechio-tiba_3_LETEI3260. |

Si

No ad

o

FAZOVOTOE

(34)
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Annex 14: Escrit vivencia personal

ACCEDEIX

w

E
B R E PUBLICACIO CRITICA,

SOCIAL | CULTURAL

-
K <

PORT! SETEMBRE CRITIC SETEMBRE SOCIAL SETEMBRE CULTURAL ENTREVISTES MEMORIA EL DIACRITIC EN
EL DIACRITIC €l Q
Apoderem les dones durant el postpart ENPORTADA

» «Avui acaba la nostra lactancia i entre ferides, aparells i comentaris dels opindlegs, m'adono que he
pogut gaudir molt poc d'una cosa que és unica i que havia de ser molt nostra»

» «Les dones ens hem d'ajudar entre nosaltres, i aconseguir que la societat també hi vetlli i posi les
eines necessaries des de l'inici»

» «Potser seria el moment de revisar i actualitzar els protocols hospitalaris que menyspreen les
decisions de la mare. Actualitzar-los perque totes les dones tinguem dret a parir amb respecte i llibertat»

Mireia Serra Vila | 24/04/2019 a les 14:02h

Avui, despres de 135 dies, s'acaba la nostra lactancia materng, fill. He comptat cada dia
gue passava donant-te el pit com un regal que avul acaba amb molta tristesa pero,
sobretot, amb molta impoténcia. He viscut un postpart durissim degut a una lactancia
plena d'entrebancs que s’haurien pogut evitar des del primer moment.

Us explico la meva vivéncia per necessitat emocional | també per necessitat
reivindicativa, perqué segur que moltes més dones com jo han viscut o viuen situacions
similars | han pensat que eren males mares © 8'han sentit culpables sense cap
necessitat. Si tant sols en puc ajudar una, ja haura valgut la pena.
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Vaig parir en Claudi el 14 de novembre de 20718 a les 12.48h del migdia, després de 14
hores de part natural en qué vaig poder gaudir de la millor experiéncia de la meva vida
Vaig estar mesos preparant-me per donar a llum el meu fill de la manera meés
respectucsa i natural possible, | ho vam aconseguir. No va ser facil, avui en diz els
protocols hospitalaris no hi gjuden gaire (potser seria hora de revisar-los). Parir com jo
volia em va fer sentir invencible | apoderada al maxim, perd aguella sensacio sublim i
excitant es va esvair en les hores segiients al part; la lactancia no va ser com
mimaginava.

Haig de reconéixer que em vaig preparar molt per al part | molt poc per al postpart. Pel
que fa a la lactanciz, si que tenia clar que demanaria ajuda de seguida i, de fet, aixi ho
vaig fer, perd malauradament aguesta ajuda no va servir de res.

A la sala de parts, mentre mirava el meu fill, la llevadora de I'hospital li agafava el cap
amb forga | me I'encastava a la teta mentre em repetia que em posés el dit al pit a I'altura
del seu nas pergué no s'ofeqgués. Tot plegat em va generar un estrés innecessari en un
moment gue havia de ser de pau absoluta. Tot | aixi, jo feia cas del que em deien |
intentava que el nen s'enganxes al maxim de rapid a la teta, i aixi ho va fer En Claudi de
seguida va comengar a succionar amb forga i vaig sortir de |a sala de parts amb una
ferida al pit. Un cop a I'habitacic, vaig demanar ajuda a les infermeres | em van dir que
era totalment normal que em fes mal. Jo seguia enganxant-lo a |a teta j estava contenta
pergué tothom qui ens veia em deia: «Quina sort, aguest nen s'enganxa molt rapid |
mama molt béx Em vaig quedar amb aquest missatge | vaig pensar que el dolor era
normal | que ja passaria. Error.

=
Mireia Serra donant de mamar al seu fill Claudi
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A mitja nit em seguia fent maolt de mal i comengava a tenir una ferida important. Vaig
picar el timbre i vaig demanar a la infermera del torn de nit si em podia venir a ajudar una
especialista en lactancia. La cara de pbguer que li va guedar ho deia tot. Va marxar uns
segons, va tornar a entrar i, des de lluny i sense ni tan sols mirar-me el pit, em va dir que
tot anava bé i que el dolor era normal. Aixi doncs, vaig pensar que tot anava bé i que,
simplement, era qlestio de temps que es fes g/ callo, expressio gue també em van
repetir molt cops. Lendema -no havien passat ni 24 hores-, vaig demanar l'alta voluntaria.
Jo em trobava super bé | el nen estava bé, aixi que preferiem anar cap a casa. Abans de
marxar, va venir un pediatra a explorar el nen. Primer s€'l volia emportar |, gracies a la
meva insisténcia, li va fer la visita al meu costat. El va despullar sense cap tacte, ens va
dir que tot estava perfecte sense entrar en cap detall i ens el va deixar alla, senseroba |
tremolant, mentre ens advertia que no ens firmaria l'alta veluntaria. En aguell moment
ens va entrar la pressa per arribar a casona i estar tranquils.

Un cop a casa, el nen no parava de demanar teta i jo n'hi donava. El concepte «a
demanda» m'havia quedat clar des del principi i aixi ho féiem. Just el dia que vaig tornar
de I'nospital, vaig avisar una amiga llevadora pergué em vingués a revisar les postures |
mirés si el nen succionava bé, | aparentment tot estava perfecte. Em vaig quedar més
tranguil-la. Durant els dies segilents seguia denant-li el pit a demanda, perd cada cop em
feia més mal, les ferides als mugrons eren molt visibles | no feien gaire bona pinta. A
mes, el nen no es desenganxava ni un minut de mi i va ser aleshores guan la majoria de
persones del meu valtant em van dir gue no era normal, gue el nen havia de poder dormir
al seu llitet i estar una estona sense mi, | que sil'aguantava dues hores entre preses
menjaria millor i em buidaria millor €l pit. En aguells moments jo ja comengava a estar
molt fluixa. La quarantena nvhavia afectat | plorava com una magdalena, a banda de
dubtar constantment de mi. Plena de pors, vaig decidir fer cas de tots aquells consells |
deixar de banda el meu instint. Aixivan comengar els problemes. El nen plorava com un
boig entre preses i vaig tenir una mastitis brutal, amb febre | ferides espectaculars als
mugrons. Aquell dia vaig tocar fons. El nen tenia 15 dies | havia perdut mes del 10% del
pes des del part. Jo no ho entenia, ja que estava tot el dia enganxat al pit i tenia els
mugrons fatal. Ningu no em sabia donar resposta fins que vaig decidir anar a la pediatra
del CAP Alz primera visita i després dexplicar-li la situacio, de seguida va veure que en
Claudi tenia el fre lingual curt i per aixd no podia extreure bé la llet a cada succid. Aixd
tambe explicava les ferides dels mugrons. La pediatra es va posar les mans al cap guan
em va veure i i va tallar el fre de seguida. D'altra bandz, | degut a la pérdua important de
pes del nen, ens va recomanar de suplementar-lo amb llet artificial | bibero.
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\aig arribar a casa descol-locada perd «animadas, ja que almenys hi havia una explicacio
al nostre problema. Després de tallar-li el fre tot havia de millorar, perd jo tenia els
mugrons tan malament gue tot es va complicar. La primera interferéncia a la lactancia
van ser els biberons. Ningd no em va informar dels métodes alternatius de
suplementacid per no perjudicar la lactancia. El primer biberd de 30ml se'l va beure en un
moment i vaig haver de sentir-me a dir comentaris com: «Ho veus? La teva llet no deu
ser suficient» 0 «Ara si gue esta tranquil | bé aquest nen». Tothom content, menys jo. | el
meu sentiment de culpa i la meva baixa autoestima anaven /i1 crescendo. Entre aixd i
que jo plorava i tensava tot el meu cos cada cop que el nen s'enganxava al pit, vaig
comengar a entrar en un bucle molt negatiu. Les ferides no es curaven, feia servir
mugroneres I, cada cop que li donava el pit, se mobrien les crostes | em sortia sang
d'unes ferides en carn viva gue na hi havia forma humana que milloressin.

Les ferides al mugro de lautora a conseguéncia duna mastitis subclinica
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a ser aleshores quan vaig contactar amb |a Laia Casadevall, amiga i llevadora. Quan em
va veure les ferides va al-lucinar. No s'ho podia creure. Tenia el pit dret arrencat, amb
teixit de color groc | negre que comengava a ser necrotic. Molt mala pinta. Mo me'l podia
tocar ni amb la samarreta, no podia agafar el meu fill per por gue em togués el pit, no
podia sortir al carrer ni tampoc podia dormir. La pitjor sensacio que he tingut maicom a
dona: pensava gue mal mas recuperaria els meus pits. Em vaig posar en mans de la Laia
I, amb I'ajuda de la seva companya Imma Marcos, em van diagnosticar una mastitis
subclinica consequéncia d'una mala succié per culpa del fre curt. Es a dir, tot s’hauria
pogut evitar si el pediatra, que nomeas es va preocupar de fotre'm la bronca per voler
marxar a casa, hagués fet Iz seva feina 1 hagués detectat que s'havia de tallar el fre del
nen, i si les infermeres de I'hospital haguessin vetllat per la nostra lactancia en comptes
de dedicar-se nomes a interrompre’ns per prendrens la temperatura o donar-me pastilles
antiinflamatories a dojo. Un cop diagnosticada, em van receptar un antibidtic adequat
per a la infeccid |, entre totes, van valorar que I'Unica opcid per curar la ferida del mugra
dret era que el nen deixgs de succionar per uns dies. | aixi ho vaig fer, i tenien rad. Amb &l
tractament, |a ferida va anar cicatritzant | dia a dia naixia teixit nou. Tot plegat va durar
mes de 15 dies llargs. Contenta per I'evolucid de la ferida, vam comengar a tornar a
enganxar el nen als dos pits. A mi em feia panic tornar a comengar, perd amb l'ajuda de
la Laia vam retirar les mugroneres | ho vam aconseguir. Per primer cop comengava a
donar el pit sense dolor, | quin gust, mare meval A partir d'aguell moment semblava que
tot aniria be, perd tocava el seglent repte: recuperar la produccio de llet adequada per al
meu fill. La Laia em va proposar de fer 48 hores d'extraccio poderosa per recuperar la
produccio del pit que va deixar de succionar. Cada hora em posava l'extractor al pit entre
5110 minuts, | vinga a munyir. Al principi va ser desesperant perqué practicament no
sortia res. Mentrestant, i seguia donant l'altra teta a demanda 1 suplement artificial amb
biberd. Quan va semblar gue haviemn reactivat el pit dret, I'hi vam tornar a enganxar. El
repte seglent va ser eliminar el suplement artificial per aconseguir una lactancia
materna exclusiva, l'origen i la rad de tot. Aquest va ser el cami mas dur per a mi. Retirar
el suplement va ser una odissea. El nen rebutjava el pit | demanava el biberd a crits.
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Després d'un cap de setmana amb |a familia a Cadaqués durant el qual, amb tota la bona
fe del mon, tothom s'oferia per donar-li el biberd al meu fill, linstint mamifer es va
apoderar de mi i vaig decidir que havia de tornar a enamarar el meu fill amb els meus
pits. El volia alimentar jo I no gue ho fes un biberd a mans de qualsevol. Agui va entrar en
joc el relactador. Gran invent. Gracies a ell i a la Laia, el meu fill va tornar a voler pit. Tot el
suplement li donava via relactador i vam dir un super adeu als biberons. El relactador va
anar molt bg, va ajudar a millorar la produccid del pit dolent i el nen va tornar a associar
el fet de menjar amb enganxar-se al pit. Aixi intentavem anar baixant el suplement amb
l'objectiu darribar a zero. Després de quasi un mes amb el relactador amunt i avall, i
l'extractor a l'altre pit, la meva vida estava 200% dedicada a l'alimentacio del meu fill. Les
nits eren interminables amb tants aparells i 1a logistica era complicada. Quan ja nomeéas
ens quedaven 30ml per eliminar, en una de les moltes visites de control de pes que vam
fer, el nen s'havia estancat totalment. No podiem seguir reduint el suplement, i jo ja no
em veia amb cor de seguir un mes més amb el relactador i aquella vida esclava. | aixi
vaig comengar a ser conscient gue no podria aconseguir una LME (lactancia materna
exclusiva) i gue havia de permetrem estar bé perque en Claudi també ho estigués. Aixi
doncs, em vaig conscienciar gue ens tocava fer una lactancia mixta. No volia fer patir
mes el meu fill ni tampoc patir jo. Emocionalment estava molt al limit, molt.

Un cop vaig assumir gue ens tocava fer mixta, el meu objectiu va ser allargar-la al maxim
I, per aixd, he cuidat molt com li donava els biberons a en Claudi. Amb molt de respecte,
en posicio horitzontal, tetines especials | espaiant-los al maxim. Tot per no tormar a
arribar al punt de rebuig al pit. Després de 2 mesos, perd, el nen §'ha anat decantant ell
sol pel biber6. | posar-me a treballar amb només 4 mesos tampoc hi ha ajudat gens (una
altra incoheréncia bestial d'aquesta societat).
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Lvui acaba la nostra lactancia | entre ferides, aparells | comentaris dels opindlegs,
madono que he pogut gaudir molt poc d'una cosa que és Unica i gue havia de ser molt
nostra. | el gue més mal em fa no és gue el meu fill s'alimenti de llet artificial -cosa que
també em preccupa- sind haver perdut aquells moments tan nostres, només nostres, en
qué el vincle mare i fill s'=leva a la major poténcia.

Mo tot surt com ens imaginem i, al final, tothom et diu que hi ha casos molt pitjors | que
el nen esta sa i valent, | que aix0 és el gue compta. | aquitorna la culpabilitat per sentir
tot aixd que us he explicat | per donar tanta importancia a la lactancia materna.

Ara el meu repte continua. Em faré assessora de lactancia: acompanyare les dones
pergué rebin I'ajuda | I'atencio gue es mereixen en un moment tan crucial 1 sensible en les
seves vides. Tant de bo hagués tingut la Laia al costat des del primer moment.

Les dones ens hem d'ajudar entre nosalires, | aconsequir que la societat tambeé hi vetlli |
posi les eines necessaries des de l'inici.

Seguint amb la meva critica constructiva, potser seria el moment de revisar | actualitzar
els protocols hospitalaris que menyspreen les decisions de la mare. Actualitzar-los
pergué totes les dones tinguem dret a parir amb respecte i llibertat, | se'ns doni l'gjuda
necessaria per fomentar l'alletament matern i la crianga lliure. Es pensen que pergué
allarguin la baixa de paternitat ja estarem satisfetes? La dona &s qui pareix | alleta els
fills, i qguatre mesos no son suficients. Com pot ser gue el sentiment de culpa ens colpeqgi
SEense parar en un moment que tot haurien de ser atencions i ajudes per facilitar-nos les
coses?

La lluita continua. Avui acaba la nostra lactancia materna perd comenga la de la meva
germana i el meu nebaot en la qual tambeé he intentat contribuir perqué sigui un éxit. [ en
comencen tantes d'altres plenes d'amor i gue canviaran la vida de moltes personetes.

La nostra lactancia ha acabat, fill meu, perd si mail et puc donar una germana o un germa
la nostra experiéncia haura servit de molt. Pergué segur, segur gue ens en sortirem.

Gracies al meu company per fer-me costat. Per a nosaltres |a baixa de paternitat va tenir
maolt sentit. Ell no es va moure del nostre costat ni un minut. | gracies a la familia, que

ens omplia la nevera de menjar | ens ajudava a fer-nos el dia a dia més facil.

Gracies també a l'equip de Lactapp per donar-nos informacid super til 1 valuosa per a
nosaltres. Descobrir-vos també va ser un encert.

| gue no us enganyin: teta sempre!

(35)
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Annex 15: Guia LM

GUIA PRACTICA SOBRE
LACTANCIA MATERNA

Jessica Zorrilla Caro, Mare | Infermera

Dirigida a totes aquelles persones
interessades en aquest precidés mon
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Qué és |a Lactancia Materna?

Segons [Omanitzacio Mundial de la Balut (OMS) Ia
Lactancia Materna (LM) és ia forma |deal daponar als nens
patits el nufronts que necessiten per un creixement |
desenvolupament saludables (1) 185 de les mes eficaces per
assegurar la salut i la supervivéncia d'aguests. La LM s'ha da
comentar en la primera hora de vida del nadd. Esludis
demostren que [inici preceg oe la LM és important per reduir
el fisc | proteght al Raclant de les principals causes de
marbiditat | mortalitat infantl | neanatal. (2, 3)

Beneficis de la Lactancia Materna

Fel nado

= Croaunvincle melt important amb la mare

* [onar el pi crea un amblent reaxant, el qual aporta
tranquil itat al nadé.

+ Audaa desenvolupar gl cos) @ intal-igéncia del nada

« Prolegeid  dinfeccions 1 malalles (diamea,
restrenyiment, al-largies, diabetis, chesitat, inf. vies
respiratories. ) ES £om la “primera vacuna® que
podem donar al nosire fillla

+ Disminuzix el riec de sindrome de mort sobtada del
lactant (%)

+ Es el millor aliment que podem oferir perqué conté les
vitamines, fern, pmieines, greivos i surcres necassaris
per a una dimentacio Gplima

(4.5.6)

+  Crea un vince moilimportant amy 2| 1ig

+ Linici de [alletament just després de parr gjuda a
desliurar |a placenta, evila Nemomages, ajuda a la
contraccid de 'iter

« Protegely de patir cancer de pit {10)

* Ajudaa cremar calories

» Produsix hormones relaxants. Per aixg, quan denem ef
pit, @ vegades s ve son

+ Redueix 2l nisc de depressid post-part

+ Esunrecurs economic del gual el nadd pot disposar en
qualzevol moment. Mo necessita preparacions. Per
tant, l'econamia de |a familia ho agraira

+ Lafamilia apran la importancia gue 16 allefar

14, 5, 6)
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Contraindicacions

= VIH

* Galactos®mia

= Cluimioierapia

= Radioterapia

= Drogues (heroina, amfetamines, marihuana, cocaina...)

Possibles contraindicacions a individualitzar
segons el cas
» Hepatitis C
Citomegalovirus
Hempes simple
- Sifilis
Tuberculosis
Bruce-iosis
Varicel la

Xarampio
= Allres
o]

Habits materns que cal reduir
= Alcohol
=« Tabac
» Calema

Falses contraindicacions

= Infeccions agudes comunes (refredat, amigdalitis, diamrea...)
Hepatiis A
Hepatiiz B

= Toxoplasmosis

* Rubeols

= Salmanel lesia

= DM

= Maafitis

= Mugrd pla o Inverst

= Pircing mugrd

& lmplant mamar

= Embaras o retom de |z menstruadd

» Problemes de salut del nadd (p.e.: diarrea)

7

(N

I,

Q)
e

Qué és la llest materna?

Es tracta d'un fluid viu que va canviant presa 2 presa, dia a dia i
mes a mes el qual $'adapia als requenments nutricienals |
immuncldgics del nen & mesura gue agquest creix | e3 desenvolupa
(8, G). A més ég un aliment cegur: ecta 3 |a temperatura adequada,

ne necessita preparacid | esta disponible fins | ol en entoms amb
un sanejament deficiant | amb aigua potabla insegura {10).

Composicio de la llet materna

= Aigua: 88%
= Proteines: 09g / 100ml (30% caseina i
T0% proteines del sérim)
« Hidiats de carboni; lactosa, mes d= 50
oligosacarnids.
= Graixas: &s el component més vanable
= Vitamines: A, K, E, D, B. 0
« Minerals: cale, ferro, fosfor, zinc...

(8)

El primer contacte

El primer caontacte &s melt important. Els pares i el nado porten
mesos esperant aguesi moment, el moment de coneixer-s2 en
personz. Momés néicer, el nadé ha de ser posat damunt de la
mare, pell ami pel. Les intenvencions tals com pesar, mesurar,
administrar vitamina K inframuscular o preflaxis ocular poden
esperar. Aquest moment $a de respacial.

Al prncipi el nado estd quist damumt de la mare, perd
posteriorment comenga a buscar ef pi per podel COMENCar a
mamar. Posar €l nadd al pit només néixer ajudara a tenir una
bona lactancia | @ a vegada, ajudard a eliminar 1a piacenta | a
contraure I'iter de la mare.

La separacio =n & moment de néixer afecta tant al nadd com a la
mare {augment ectrée, menor &it i duracio de la lactancia
malema...).

i11)

IMPORTAMNT: Mo utilitzar biberons o xumets, ja que poden produir
12 Sinarome de Conrusic del mugrd
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Cada quant he donar el pit?

A demamdal Quan el nadd vol, quan |a mare vol, sense horans,
sense limitacid del t2mps, tantes vegades com es vulgui durant el
dia | tam b durant la nit, obficarnes del "ja Il toca™ . (12)

Perque €s important donar el pit a la nit?

-

. Duranl 2 nil s prooueixen canvis Asiclbgics 2n 1a lliel maema,
que beneficion ol nadd i a la mare

Enlre les 2 | les 6 de la matinada, augmenta la pro@cing,
hormona encamegada de la produccié de llet. La succié del nadd
astimula aquesla normona, fenl que smoemenl la prodacdd da
st

. Al tenir mes e, el nadd edraurd fa el més faciment

A la nit també s'ncrementa la produccid de melatonina i triptofan
(reguladors del son). Bl nadd i 1a mare se sentran mes tranquis i
relaxats i dormiran millor després de Ia presa noctuma.

Tampe Seleva 1a procuceld doxifocina, faclitant € son profund,
generant relaxacid i descans.

Salavnrely una major vinculaci mane - nada

S'eviten les cbstruccions pel fet que el nadd succiona la llet i
Duida eis conducies 13

o]

[

-

o

o

Com he de donar el pit?

Pastura mare: assentada

Posicio nadd: estirat (imelic amb melic)

& Es ia més habilual EI nadd esta estiral amb el cap alineal amb el
cos. Malic nadd contra melic mara. (14

-
A
- 3

Postura mare: assentada
Posicio nado: "de Rugby"

El cos del nadd passa per sota del brag de la mare i els peus
apunten cap a lesquena. Util per drenar conductes de fa cara
extema d2l pit | prevenir obstruccions o mastiis que sén freqiants

an aquesta zona. {14]

Postura mare: assentada
Posicid nadd: cavallet

El nadd esta assegut damunt una cama de la marz amb les
tames obertss 0 crevades. (14)
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Postura mare: estirada
Fosicid nadd: estirat (en paral lel)

Postura molt freqlent ja que afavoreix 2l descans de la mare. (14)

Postura mare: estirada
Posicid nada: estirat (en paral-lel invertit)

Pot ser diil en cas dobstruccions o mastitis localtzadss a la part
supanor del pit. [14)

Postura mare: "3 quatre potes™
Posicid nada: estirat en decibit supi {amunt)

Poc wutiftzada perd Ofl en el cas dobstruccions o mastitis

locaiizades a 1a part supenor def pit (14]

N

LA

&)

Com he de col-locar el nado al pit?

Situar-nos en la postura triada recolzant bé esqueana | pous
. Acostar el nen a plt alid on qued! agquest sense desplagar-io
Cal-locar el nadd perpendicular a l'orientacio del mugrd
. S'enfoca nas - muard.
MAbans dobrir la boca, sense necessital de decantar,
oobegar o girar &l coll. el mugrd ha destar davant al nas
del nadé
B Cuanab la boca, acostar el nado amb rapidesa | dacisn 2
pit
Mare i fills heu de quedar cos conira cos (cara 3 cara)

m & W o=

m o~

El mugro ha de gquedar apuntant al paladar del nado

=]

. Mazi el pit ha d'anar cap al nadd, &= 2l nen &l qua va cap 3l
pit

10.El cap del nadd no ha de quedar en el buit del colze, sind a
ravartbrag

11 La mare no subjecta al bebé per fes natges amb aguesta
ma. sind gue aquesia queda 3 mefiat de lesquena, ancara
que pot subjectar-lo amiz I'atra

12 Ee racomanahle evitar fis de mba o mantss que zugmantin ia

distancia per beure del pit {14}
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Signes de bona posicio

« Elcap i el cos del nado estan en linia recta.
» La cars del nado mira cap al pit.
* Lamarz manié el cos del nadd @ prop seu.
= Siel nadd acaba de néixer, la mare l'envolta en una abragada.
Mo el subyecta nomeés del clatell i per les espaties
(14)

A
L)
(A

Signes de bona adheréncia al pit

= Elmentd i el nas del nadd son a prop del pit de la mare.

» Elc llavie del nadd estan obers, sobreiot linferior ben
doblegal cap avall.

= Laboca del nadd esta ben oberta.

= S'ohserva més ardola per sobre da la boca del nado que per
s0ia (agafada asimtric).

(14}

Signes de bona succié

® Al principl SUCCions rapides
= Al cap dun minut aprax. s6n més lentes | profundes
s La llengua octa sota la ardola
* 3'0DServa un moviment en e punt de Faticulacio de la mandibula
= La galta no g'enfonsa, sind que s'cbserven rodones i plenes
(14)

IMPORTANT:

NO hem d'esperar que plori per donar de
mamar

20

Queé son les crisis de creixement?

So6n situacions on el nadd sembla no estar conforme amb la
produceid de let de la mare 1 ho solucionsn volent mamar a fofes
nores. Es mosiren més neguitcsos, nervioscs, ploren, etc..

La produccid de llet es regula mitiangant la demanda del nadd, a
MES Camanda més produccia oe llet.

Aguest comporament nequilgia a les mares, ns a tal punt que
poden arribar a pensar que no tenen suficent llet per alletar al seu
nadd | comencin a suplemsantar amb liet arificial o inclis abandonn
la LM.

La majeria d'aquestes crisis passen a unes edats concretes:

= Crigis dels 15-17-20 dies: El nadd necessita augmentar la
produccid de li2l de la mare. Sol durar dos o tres dies. EI
nadé vol mamar continuament, presenta plor desesperai si
no té 2l pil A 1a DOCa | poden regurgitar llet perd confiinuen
wolent mamar.

= Crisis de les 6.7 setm I no &l nadd

augmentar la produccid de llet. Es mostra inquiet, estira el
mugré mentre mama, plora, arquaja l'esquena, tensa les
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cames. . En  aquesi moment fambé Iz et canvia
llzugerament &l seu sabor (més salat) i aixd pot ser que no
acabi d'agradar 3l nado fing que s'acaba acostumant Sol

durar una setmana.

* Crisis dels 3 mesos: aguesta s la més complexa |
dalicada, donat que sol durar un mes aproximadament. El
n=ds No demana & pir tant Sovint, Quan mama ho 1a ambd
maolt poca estona, es distreu, plora, la mare es nota els pits
tous... Tot axd pot fer pensar a ka mare que no té sunclent
llest i pot caure en I'emor de suplementar amb llet artificial o
amandonar 13 LM. Bl que pass3a és que 21s 3 masos &l nadd
&3 un expert succionant, i el que abans tardaven hores en
MENnar, ara en pocs mMINUiS |a han exiret @ et que
nzcessiten. Pel gque fa als pits de la mare, la glandula
M3MAria 2ra 25t preparaca per preparar 1 (et 8l moment
d= la succid, per aixd es peden notar els pits més tous.

o Crisis de lany: la velocriat de crexement a lany
disminueix, i els nadons deixen de senfir interés pel menjar,
| momés volen mamar La mare pot caure en Pemor de
deslletar al nado perqué fomi a menjar aliments, perd la
vertat s que a parir dels 15-18 masos s'iner2meanta now-

ament Ia veloCitat de creixement i [OMen & Mostrar inieés
pal manjar.

* Crisis tlels dos anys: en aguesta sdat els nens | nenes
sbn capagos de for moltes coses, perd sowint se senten
irsequrs, | 1a manera de saber qus w1l va be &s mamant.
Demanan al pit continuament, | &i sa'ls hi nega, s'anfaden.

(15, 16)

Consells per superar les crisis de creixement

= Maisg'ha de forgar al nadé a menjar ni insistir molt en qué mami,
donal que & resullal que podem aconseguir €5 el conuar
(rebuig al pit)

* Quan un n2ad estd en plena cnsis, pot resuliar il donar el pit
en un ambient tranguil, amb silenci | poca llum. Com menys
eslimuls extems. millor.

s+ No esperar que el nadé plor per donar-li el pit, ja que llavors
pot ser gus ens costimolt més que s'engan al pt.

= Paciéncia, molta paciénzia. Tal | com ha amibat, la erisis
OESANATEIera.

(18)

e

Problemes al donar el pit

Donar el pit NO ha de fer mal. Mcita gent pensa que el dolor &s
inevitanie, que forma part de la lactancla, pard no 8¢ wentat El
dolor indica que alguna cosa no va bé.

Adherancia al pit

El nagd ha de lenir 2 megrd a lalcada del nas |, una vegada sha
agafat 3 pit, el nas | la barheta han d'estar tolaiment enganxaie al
pit. E1 lavi superior | inferior estan oberts enfora per poder agalar
bé aréola.

Fie lingual curl

Alguns nens no poden mamar correciament
permué enan & e Ingual Mmassa cum, | ako
provoca dolor a la mare. El fall cel fre lingual
85 UNA INtervencid moft senzila, rapida | poc
dolorosa pel nado, la qual és recessaria per
evItar problemes en la lctanda.

Clivelies

La causa és la mala posicid del nadé al
ramar (hoca poc oberta, nomes agafa el
mugra). El mugnd €s molt sensible al dolor. 3i
notem dolor, hem de fraure el mugrd de fa
boca | tomar & collocar. Gosla mes de curar
una clivella que milorar iz posicio. Algunes
chvelles son com esgamapades, perd d'atres
son més profundes. Es moil important
mrantenir netes | desnfectades les clivalles per
L&l que es curln com abans millo .

Obstruccions

Quan fa glandula mamaria estd treballant, a
vegadas al toear-nos notem zones mae dures
0 pelils bonys. Aguests bonys no son
obetruiccions, només éc la gidndula gue notem

mES S el Nadd no na mamal

i
&
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Ouan & bony s mes gran, sique as una obstriccid Anquestes es
produsinen per una disminucd de i@ demanda o 1a disminecie det
fime de les preses, [Mie inadequat de eostenidore que
comprimeixen zones del pit o el fel de dormir de costat,
pressionant el pit.

Par eliminar una obstruccio podern:

« Aplicar fred per disminuir |3 inflam acio

*  Augmentar l'ectraccid de let(que el nadd mamio amb un
extractor)

« Ferun maseatge 3 b 7ona afectaca abans | durant lexiraccio

« Collocar &l nado amb la barbe ta dirigida cap a la zona
cbsiruida

* Mantenir la obsendacid | drenatge NS que Nagl desaparegu
tofaliment

Mastitis
Esia infeccid oe Ia gidndula mamana. Sol produir febre | mal estar

general. En una masfitis el problema ne é3 la produccio de let, sing
l3ugment o 13 proliferaci oel NUMern ie haariss

Una obstucci gue No es Wacta a lemps pot infectar-se i converti-
28 on una mastitis.

Perfractar una masiitis hem da:

* Buldar &l pt frequentment, Ja sigu posant el nado a pi o
amb un extracior.

»  Aplicar fred loeal per rebaixar la inflamacia i allaujar el dolor.
Ewitar aplicar calor, ja gue augmenta la inflamacio i la
proliferacia bactariana.

+ Descansar.

Abscoes mamari

Cuan fa mastéis no es tracia comectament, pol produr-s= una
acumulacio de pus, &s a dir, un osces. 3'ha de punxar i extreure
el pus. Altres vegades c'ha de posar un drenatge. La lactancia pot
CONTINUAT §1 13 fenda estd uny del mucrd | pemet i3 succid. Sind
la mare haura d'oferir el pt sa 2l nado | freure’s la llet del pit amb
absres

Isquamia el mugro

Al finalitzar la toma, el mugrd: adguirsix un color blanc, morat o
rosat | apareix dolor. Aisd pot ser degut 2 una mala posicid a
‘hora de mamar, o que h1 ha una mala creulacio de la mare

prévia a la lactancia. 8'ha de mirar quina &3 la causa.

(12, 15)
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Mites de la Lactancia Materna

= Lles donesamb pit pefit no poden alistar

« La mare que allefa no pot mantenir relacions sexuals pergué fa
et es fa malbe

= Un cop s'ha interromput la lacidncia, no es pot farnar a alietar

» Durant 'embards s'ha de prepasar el mugro perqué es torni dur

= Dormirtambe efs aliments, per fant, no els despertis

« Lacrosts idctea del nadd &5 par ia lfst matsma

= Sielnaddno aguanta tres hores sense menjar. &5 que la feva
flet o fomple

= S'ha d'efenr cinc minutz de cada pit

= Sinonotes = pit ple, és que no tens et

= Eldolor és normai

= Allefar impedeix a fes dones desenvoiupar-se laboralment

= L'esirés afecta a la produccid, ef pots guedar senae et

® [ladonaque ailefa no pot fer esport, tenyir-se, fer
submarniniame, depiar-as amb laser o far rag UVA

= No pofs menjar espamecs, canores, all ceba ni et d= vaca

= F£ls nadons nomeés han de mamar els primers meaos. Si
mamen meés és per vici

= Sietve la regla, ef marxa la et

= Gi et guedes embarassada, has de deirar de donarel pit

= Els nedons que mamen durant temps eatan enmarsts

= Na finc prou fief perque amb Mextractor de fiet frec poca
quantifat

(15,17, t_r;a].
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La OMS diu que la Lactancia Materna Exelusiva (LME) fins els 6
mesos &3 @A Tmma dAlmentacd opiuma pels  iackEms, |
postenoment, han de comencar a rebre aliments complementans,
perd sense abandonar la LME fins els 2 anys o més. (19)

He de tornar a la feina. | ara qué?

Pere que passa a Espanya?

La babca per maternitat a Esparya actuaiment &s només de 16
setmanes. Per tant, quan ens reincorporem a la feina, deikem el
nestre nadd abans dels 6 mesos amb altres cuidadors. Aixd fa que
mEmtenir una LME no sigul racil, | molles mares delxen de donar gl
it quan tornen a fa feina.

El més important és saber QUE volern fer: continuar amb la LME?
abandonar la LME?

Un Gop tinguerm clar aixd ens haurem de planificar | organitzar
tenimt en compte els seglients parametes.

+ Amb qui deixarem el nostre filla? Familiar, Liar dinfants.

& A quIng edst dearem e nosire 1I/a7 it menys de 4
mesos l'alimentaran exclusivament amb llet materna. 51 te
més de 6 Mesos continuaran donant ket matema perd
podran niciar alimentacid complementana amb e que tu els
hi diguis {iriturat, trosssis. ).

s Quanies hores estarem fora de Casa? Hem de preveure les
preses de llet que haurd de fer mentre nosattres som fora
treballant. Sabem que la LME &5 a demanda, perd com que
CONEXEM COMm 501 MEJAT &l nostre: filfa, Naurem oe preveurs
aquesies preses

N

N
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Icom em puc extreure la llet?

Fodem extreure 1a llet manualment o amb un extractor de liet. La
primera vegada que provem d'exireurs liet pot ser que no ens en
surti gaire 0 gens. No ens alammeml Tenim ket suficient, pero hem
d'aprendre a treure-la.

Qué he de fer abans de treure'm lallet?

Abans de treure'ns llel, &s imponant rentar be les mans amb aigua
i sabd per evitar la proliferacid bacteriana, perd no cal netejar el
Pit Després realitzarem durant uns minuts un massatge douxant
CErrles £n Ies Zones que notem endurides o camegades

N

L)
Q =
Un cop feis els massaiges, procedirem a lextraccio de llet. Ho
podam fer de dues maneres:

Extraccio de llet manualment: és sconomic, &s pat fer a
quatsevol lloc | moment, pero sha daprendre comectament ia
lecnica. Siluarem el dit polze | els altres dite, formant wna €, a un
parell de centimetres de la base del mugrd. Pressionarem amb els
dits primer enrere (cap a les coslelles) | després els ajuntarem,
compnmint &l pit entre el polze | 1Ndex Anwem canviant s dts
de loc, per tof ef voltant del pr, | anrem repetint 13 maniobra
mentre surti it Quan ja-en sur poca, canviarem de pit.

&/ 0 e i
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Extraccia de |let amb extracter de [let: El pimer pas &s escollir
l'exiractor {manual, elédric, individual o doble). Per poder escollir
el que millor ens vagl, seria interessant provarlo abans (duna
amiga, familiar...} | legir tambe criligues | comentars Gels models
que ens agradin. Un aspecte que cal considerar &s que tingul una
1ase destmulactd | una alire FEXTacclo, | que e soroll que Tacl a
rextreune [ Het sigul & minim posseie.

I com he de conservar la llet?

Temperatura
Tommara bz amizen! [T 1PC Bhors Thors
(R ) B 17 e
Teemoerafun anitnl kit desecagdada IRLIT Ther
Liet rehrigerada
Hewvora ek Freeca] (LT | delabdees |1Hhue-x
[T et desrrcabada) (0 M hore | T2 Pome
List congebada
Totigebs dre i e T Twdtiano W ot fezoncriy
0 Faral pem
ey Hut Cor) AR biiza
gk sopard (200 T s (el B rvee] [ B vmaae
Liet dezomgelada
s s i i T Emar 3 rrngeisr

4
(12, 15, 20)
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T vda Tieorga ook b ot Tawaim oqm Boac d by T
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paka vea

Ln 3
[TW ST GUTRRE | P ci o T o0 B0 TRAER00, WS 3 PO 315 o
LY E W R

g T
B T i T
w1 o Prssrrts vardss sl e c ks bowed-dameed
InopusT DA B R A B M
Com’ [<] paorlars AL @ 28, nonterwt
b o v o oS
[T
W Tevea pathlg T AP ) P13 O N 1 B Py Bla e

Toly e =4 Ianpon

(21.22)
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Com li puc oferir la meva llet al meu filia?

Heringa - dit
Mecessitzm una xeringa (sense agulia).

Col-lecarem €1 dit petit dins la beca del nado (amb =l palmell de la
mia amunt) en el puni on finaliiza el paladar dur | comenca el oy,
col-locarem |2 xeringa a la comissura dels llavis. Un cop el nadd
eomens a succionar, empenyerem llieagerament Fémbol de la
¥Efinga seguint el ritme de succio del nadd. Si deina de succionar,

O EMPENyere .

Es ideal per nadens amb dificutiat de succio o sueris immadura
U per oferir petites quantitats.
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Es un méfods habrualmeant wsat per aimentar nadons prematurs
Podem: utilitzar un got de piéstic, de vidre. .. Situarem =i got en la
part superior dei llavi, no em la comissura inferior com fem els
adults. Bl nadd anina lepant | el gue vaig regalimant 3 poc a poc.
Mo hern d"abocar mai la llet & la boca, ja que podia aspirar llet o

Cullera

Podem ulliiZar qualsevol culiera peiita. ES un bon MEtode. pers
sMa d'anar a poc a poc Ja que &5 nens pets &5 poden ennuegar
Hem desperar que siguin elis eis que treguin la llengua, | no hem
d'abocar la llet a la boca. Es imprescindible tenir paciencia ja que

es solen cansar.

ennuegar-se.
a3a
—
T
L 4oy \I
A
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Got dinici

Els gois dinicl els podem robar en faimacies o SUpermercats.
Tenen un broc cur o tou en a par supenor del qual el nado pot
succionar. Ya molt b€ pels nens de 4 a § mesos gue COMENCEN a
agafar ells sols el got | no accepten |3 tetna. s necessan
col-locar el got lo més horitzonial possible.

i

Biberd

Hi ha moltes mares que mo volen donar el bibero per ewitar el
sindrome de confusid del mugro.

perd sl es vol donar la llet amb biberd, la millor manera de fer-ho és
amb el metnde Kassing, el qual respecta el mime del nado,
optimitza &l velum ingerit i ajuda al nads a collocar la llengua d'una
manera similar a quan esta succionant el pit.

Necessitarem una tetina llarga i tova, donar el bibero o mes
hortzontal possizle {el nado estara assegut a la falda o en una
hamaca). Haurem d'esimular e refley de cerca ocanl les galles,
lavis o nas i coldocar (a tetina a |a boca quan estigui ben oberta.
Cielxarem que sigul @ nen qui contmel 13 velocitat | |3 quantiat oe
llet que vuigus prendre. Esperarem 10 o 15 succions | raurem ka
tetina de la boea com el tap duna ampolla de cava Després

tomarem a COmeNnCar.

M
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Deslletament

El deslletament &s el moment en que el nadd deixa definiivament
el pit.

Quan els nadons mamen , estableiken una relacic maolt intima amb
la mare, no nomes per alimeniar-se. Quan la mare sent que &l seu
Tillia plora, e Seu cos reacciona (augmenta la TA augmenta la FC,
sentim 13 puja oe la ety | una de kes maneres de calmar-io &s
posar-set al pit

Quwan deixen de mamar, han de buscar alires maneres de

relaciomar-se.

El moment per deixar Falletament matern depen de maolts factors
{personals, laborals | mil circumsidncies meés), perd exisieiven
varis lipus de deslietament.

- Deslietament dirigit per 1a mare:

La mare deciceix quan vol acabar amb la lactancia, pero s'ha de
Tenir en comple ledat del nadd | Eambe 13 cura dels pits.

¢

Tecninues per faciitar 2 deslletameant:

Ne negar, ne eferir: sl €l nenfa demana pi. no Il negarem |
delarem que mami. Al cap d'una estona, || ofenrem una activitat
que li agradi i que li doni ganes de deixar de= mamar Confra menys
mami, menys llet produiren i 2l nenda s'anira deslietant

Distreure; s GEMAna pit, pOOEM huscar alguna actvitat que 1|
el malt Iateneid. SItot | and Ro confinia demanant, Il danarem
&l pit

Ajuda; demanar ajuda a la parella, familia._. per 1al gue distreguin
& nenfa. SIes cistred, pertecte; 1 s'entada més, és milor gonar &l
pit una estona i llavors algu li proposi una activitat

3i el nenfa & més de dos anys, podem parlar amb ells, negociar
esperar un moment, explicar que en aguell moment eslem
cansades perd i compensem fent molls pedons | abracades, o
simplemant també podem marcal una data en & calendan per
oonar per fnaliizada |a lactancia. Aquesta Ulima técnica s'na de
parar i trebaliar molt préviament:

43
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= Deslletament dirigit pel nadé:

Es meit esiramy que un nenva de menys drun amy vuigu| deixar el pit,
per sl phservem quelcom INdKaty, som nosatres 1es que hem de
decidir si volem acabar amb la [actancia o la volem recuperar.

Sidecidim acabar la lactdncia, haurem de tenir cura dels pits, i quan
abservem que estan molt plens, £ls buidarem una mica per evitar
problemes, 1 mica en mica, [a produceio anira disminuin.

- Desllstament forgat:

Es quan 'alletament sha d'acabar forgadament en unes hores o dies,
per exemple, per prendre una determinada medicacio que pugui
alectar a la lactancia.

Recordar controlar els pits, i si estan melt plens, buidar una mica si

pot ser manualment.

« [Deslietament noctum:

Sovint aguest tipus de deslielament és pergque volem descansar 2
le5 nits, L manera o'aconseguir-ho @s panar amb el nosire fia |
Ti¥ar una data per acabar Ia lactanck nocuma

- Deslistament parcial o pactat:

Quan els nens/es Sin MEes grans | sequeiken mamant, a vegades
no ens sentim comodes donant el pit segons a quins llocs, donat
que poiser rebem critiques de ceres persones. ens miren
malament... Per aixd, molles mares pacten amb &ls seus Mlisies els
lIocs | SAUACIoNS on o els conaran &l pit

(13)
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Com ens podem sentir quan s'acaba la
lactancia?

Moltes domes, un cop sha acabal la laciancia, senten tistesa,
pena, com un buit. Es moll normal, experimenten com un dol, | per
poder superr agquest ool Shan de passar per diferents fases fins
acoeplar la reaiitat actzal 1 a la vegada, hauran de buscar noves
maneres de relacionar-se amb el seu filla i omplir els moments que
abans omplien amb |3 lactancia.

(15)

Pagines webs d'interés

» W albalactanciamatema.org
* waw lactappes

» waw lalligadeialist org

* waww.aeped.es

~ wew lEligadelaleche es

W iactanciasindoior com

~ W elactancia org

» www.aeblh org

Aplicacions mabil

~ LaciApp
# Laciancia Matema AEF
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Annex 16: Alimentaci6é de la mare lactant

No debemos convertir la alimentacion en un nuevo

obstaculo para la lactancia.

Carlos Gonzalez

Jéssica Zormilla Caro, Infermera i Mare

Objectius que es volen assoliramb aquesta activitat Temes a tractar

Objectiu1:

Qué hem de menjar? Aliments prohibits. Aliments per tenir més llet.

- Fomentar la Lactancia materna i una alimentacid sana, equilibrada i suficient en dones

Que hem de beure?
embarassades en el segon i fercer frimesire de gestacio, dones que planifiquen quedar

embarassades, puérperes, mares lactants i familiars directes a: través de les sessions | - Farmacs | Fitoterapia

material divulgatiu
- Vitamines i Minerals

Objectiu2:

Prevencio d'al-lérgies alimentaries

- Proporcionar a les dones i familiars directes un espal de reflexio on puguin expressar els seus

Recuperar el pes després de parir
dubtes, pors | compartir vivéncies

Model de dieta

Es important que tota persona porti una alimentacié sana, equilibrada, variada i suficient per

s . ’ ;. Durant l'embaras, una de les millors etapes de la vida, hem de cuidar molt la nostra alimentacic.
tal que aguesta ens aporti lenerga adequada per a cada individu, assegurant I'aportacio

o - " - Es una etapa molt delicada, ja que el pas de substancies a través de [a placenta és molt elevat.
recomanada de vitamines, minerals, glicids, lipils, proleines, aigua i fibra e it P2 P

m

- - . 7 A : Durant la lactancia, que és el periode en el gual la mare alleta al seu fill/a; també hem de cuidar
Es important també que aquesta alimentacio sigui atractiva per a la persona, que li desperti un

. {a nostra alimentacio.
cert interés, que no la faci caure en la monotonia de menjar sempre el mateix, ja que aguest fet

pot provocar desviar-nos del cami saludable
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Es important que una mare lactant mengi 1t donat que ' & exerceix un paper
fonamental en |a salut. Tal | com hem dit, ho fa er tots els moments de |a vida, perd en el cas de la
Lactancia hi ha tres motius de pes per portar una dista sana:

1. Ajudara a recuperar ienfament el pes previ i 3 mantenir-lo estable: després de ['embaras és el
moement ideal per continuar amb uns hahits que ens aribar al pes

previ a 'embaras | mantenir-lo. Més endavant pariarem del fema pes.

1

. Infiuira sobre Palimentacid dels nostres fills i files (alleiats o noy: |a dieta de |a mare influsix en la
qualttat de |a llet, pero aguesta dieta infiura directament en l'alimentacio gue el seu fill'a porti al
llarg dels anys, ja que nosalires som les que donarem exemple amb la nosira manera d'alimentar-

nos.

3. Preparara al cos pel segient as: una mala 10 di les possibilitats d'éxit de

quedar-se embarassada novament. Aixo també és aplicable als homes.

(4}]

Qué hem de menjar? (2)

Les necessitats de gliicids i lipids durant la lactancia son les mateixes que les d'una dona
embarassada, pero les necessitats de proleines son superiors: Zalko/dia.

Les recomanacions diaries de gairebé totes les vitammmes | minerals per a les dones en [actancia
=6n iguals o superiors a les d'una dona embarassada, excepte del ferro, que son iguals a les d'una

dona adulta no-embarassada.

2

Qué hem de menjar? (4)

Pero realment, qué hem de menjar?

Sempre s'havien posat condicions a la dona sobre el que havia i podia menjar per alletar a un
nadé. En realitat aquestes recomanacions intentaven generalitzar una acci6 que és molt diferent en

cada una de les persones.

Tedricament no ens ha de ser dificil portar una dieta equilibrada durant la lactancia si durant
I'embaras ja hem confrolat I'alimentaci6. Hem de tenir present que portar una dieta equilibrada ha
de ser independent de I'estat en el qual ens trobem, és a dir, és ideal que tothom porti sempre una
dieta equilibrada, perd quan ens trobem en diferents situacions de la vida, com en el cas d'un
embaras o en periode de lactancia, hi hem de pesar més émfasi.

Aixi doncs, pedem respondre a la pregunta dient: Hem de menjar o de sempre, i quan diem “lo de

sempre” ens referim a que sempre hem de mantenir una dieta sana i equilibrada. (3. 4)

Qué hem de menjar? (1)

Com hem dit anteriorment, durant fa lacténcia hem de cuidar fa nostra alimentacio.

La produccio de llet representa una despesa addicional per a l'organisme. També s’incrementa la
necessitat de nuirients que intervenen de- manera especial en l'elaboracid de la llet (proteines,
vitamines, minerals, aigua).

Les necessitats energétiques d'una mare en la lactancia son 500kcal/dia superiors a les d'una dona
que no esta alletant Parl de les i energéfigues addicional

cobreixen les reserves de greix que la mare ha anat acumulant durant l'embaras.

en aquest periode les

2

Qué hem de menjar? (3)

Durant Iz lactancia hem de procurar complir els seglents punts:

= A cada apat principal hi ha d’haver fruita fresca, verdures, horialisses i cereals integrals..

= A diari, hem de consumir oli d'oliva i no més de 4 racions de lactis (preferentment desnatats)
= De 3 a 5 vegades a la setmana: llegums (llenties, cigrons, mongetes. )i fruits secs

« De 2 a 3 vegades a la setmana: peix, ous o cam (preferiblement carns blangues com el conill,
pollastre o gall dindi)

= Maxim 3 vegades a la setmana: cam vermella (vedella, porc, xai)
- Esporadicament: dolgos, refrescos, pastissos...

@)

Queé hem de menjar? (5)

Aliments prohibits:

Ne hi ha aliments prohibits.

Hi ha aliments que s'ha alribuit que les mares lactants no els poden menjar perqué donen un sabor
diferent a |a llet. A Espanya per exemple és el cas de la ceba, all, carxofes, cols de Brusselles o
esparrecs, o les llegums i el broquil perqué poden causar gasos al nadé. A Noruega, el raim o les
maduixes. Perd I'dnic aliment que s'ha estudiat és I'all, i es va verificar que la llet feia olor i tenia

esséncia dall.

Toti aixd, en principi totes les mares poden menjar de tot.
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Qué hem de menjar? (6)

Es possible doncs que al prendre alguns aliments, l'olor de la mare i de la seva llet variin, Aixd pot
fer que el nadd en un primer moment noti quelcom estrany 1 inclls refusi el pit, perd ne ens hem

d'alarmar.

Per altra banda, els nens que han pres pil s'acostumen tenen més facilitat per acostumar-se a les

olors i als sabors d'altres afiments, i &s per aixd cue en general, després els accepten molt millor.

3.4

Queé hem de menjar? (8)

Bacalld o sardines: tant el bacalld com les sardines contenen iode i acids grassos polinsaturats. El
iode és un micromineral essencial per una mare: lactant. De |la mateixa manera, els acids grassos
han de formar part de la dieta d'una mare lactant ja que si no els consumeix, no estaran presents
en |a seva llet, perd ne existeix evidéncia de que consumir bacalla o sardines augmenti la produccio
de list.

Peésols: son nics en vitamina G, ferro, calci 1 fasfor, perd no existeix evidéncia de que consumir-los

augmenti la produccio de llet

Aigua: 'aigua o I'augment de la ingesta d'aigua no augmenta la produccié de llet. Les mares han de
beure segons la set que tinguin, perd no s'har) d'obligar a beure. De fet, obligar-se a beure en
excés pot disminuir la produceid de llet, ja que augmenta I'eliminacié d'orina; fet que pot disminuir la
produccia de liet

Queé hem de menjar? (10)

Tes per a la Lactancia: son tes que es venen o e preparen per augmentar la produccio de llet, perd
s’haurien de valorar curosament, donat que algunes substancies que contenen, poden ser
perilloses. Amés no existeix evidéncia de que consumir-los augmenti la produccic de llet.

Liet de vaca: fa llet de vaca no augmenta |a quantitat de llet que la mare fabrica.

Alfals: pel seu efecte estrogénic, I'alfals pot disminuir la produccié de llet. Aixi doncs no existeix

evidéncia de que consumir alfals augmenti |a produccic de let.

Meatociopramida: o el famés Primperan® és un farmac que té, com efecte secundari, 'augment de
la prolactina en sang. S'ha estudiat i existeix 2vidéncia de la seva efectivitat per augmentar fa

acio ha de ser p i per un melge, ja que

produccio de llet, pero la seva
a part d'aquest efecte secundari en t& d'alfres.

Qué hem de menjar? (7)

Aliments . b es. plantes. herbes i medicaments per tenir més llet:

Hi ha aliments, begudes, plantes, herbes | medicaments que popularment han adquirit a propietat
de “produir més llet” perd en realital no existeix cap aliment, beguda, planta o medicament que sigui

necessan per tenir llet
Exemples: (5.6

Ametlles | avellanes: sén una bona font d'energia i acids grassos omega 3 i 6, importants en la
dieta d'una dona lactant ja que no estan presents en la llet matema si la mare no els ingereix, perd

no existeix evidéncia de que consumir-los augmenti la produccio de llet.

Civada: per si sola no augmenta fa produccié de llel, perd si que s'ha vist que en casos d'anémia
lleu, la produccid de llet pot disminuir, i la civada, al ser rica en ferro i vitamines del grup B pot ser
un complement a una aportacid de ferro adequada i aixi ajudar a recuperar la produceié de llet.

Qué hem de menjar? (9)

Onxata; és una beguda refrescant rica en minerals (fosfor, calci, magnest, ferro) i vitamines (C, E). A
més té un alt valor energétic. Tot | axi no existeix evidéncia de que consumir-la augmenti la
produccid- de llet.

Sopes: no existeix evidéncia de que consumir sopes o brous a base de poliastre, vedelia o certes
verdures augmenti |a’ produccio de llet

Cervesa: la cervesa amb alcohol no s'hauria de consumir durant la lactancia, donat que I'alcohol
arba a la llet | pot comprometre el benestar del nadé. A més a mes, l'alcohel disminuex la
produccio d'oxitocina  (recordem que és ['hormona que s‘allibera durant 'orgasme; el part i cada
vegada que el nadd mama, que es predueix amb |a suceid del mugrd perd també a partir d'estimuls
tactils, olfactius i visuals relacionats amb el nadd i que és l'encarregada de confraure els petits
alvéaols per tal que Ia llet es dingeixi cap al mugro). (6, 7)

Qué hem de menjar? (11)

Domperidona: o el famos Motilum® és un farmac que a I'gual que el Prmperan® té, com efecte
secundarn, laugment de |a prolactina en sang. S'ha estudiat | existeix evidéncia de la seva
efectivitat per augmentar la produccid de llet, perd la seva administracié ha de ser receptada |
controlada per un metge, ja que a part d'aguest efecte secundari en & d'alires.

Sulpirida: o el famés Dogmatil® és un farmac que a lgual que el Primperan® i el Motilium® té, com
efecte secundari, I'augment de la prolactina en sang. 8'ha estudiat i existeix evidéncia de la seva
i6 ha de serr i

4

efectivitat per augmentar Ia produccid de llet, perd la seva ac i

P

controlada per un metge, ja que a part d'aguest efecte secundari en & d'altres.
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Qué hem de beure?

En [l'apartat anterior hem parlat de l'aigua i hem dit que |'augment de la seva ingesta no augmenta
la produccic de llet. Les mares han de beure segons la set que tinguin, perd no s'han d'ebligar a
beure. De fet, obligar-se a beure en excés po! disminuir la produccio de llet, ja que augmenta

I'eliminacié d'orina, fet que pot disminuir la produccié de llet.

Logicament perd, la mare que dona el pit necessita més aigua, per aixd & més set | ha de beure

més. | si a sobre fa exercici, haura de beure més.

El que si que esta clar és que no es recomani beure alcohol durant 1a lactancia donat que pot
comprometre la salut del nado.

Farmacs i Fitoterapia (2)

A confinuacié exposem una taula extreta del libre "Mama come sano” de Julio Basuito (1) on

s'especifiquen les plantes que la seva ingesta supesa un nsc alt o molt alt pel nado.

e T o]

Alfals Funoll Anis estraiat
Rasella Hisap. ‘Cauldfila
Actemisia Licopodio Cologuintida
Boix Liipol ‘Comezuelo centeno
Bolda Now mosead:) Jin Bu Huan
Cilamo aromitic Pl Albar-Blanquilio Hava

Cua de cavall Regatéssia Pruner africa
Comi Ruda cabruni

Efedra. Sabria

Eucaliphs Saurgatilio

Fusus Tedherbes

Gayuba Sarsa

Vitamines i Minerals (2)

Hi ha alfres vitamines | minerals que no s precis augmentar durant fa lactancia:

Eerros

Les recomanacions de fermo en la lactancia son molt menirs a les recomanades durant l'embaras, donat que durant ia
lactincia e gasta menys fermo (ja no estem gestant una persona | a Ia vegsda tenim una amenomea), Les
recomanacions de femo es poden cobrir amb una dieta sana i equilibrada.

LCalcii vitamina D:

Els reguenments de calei durant fa laclancia no augmenten respecte una dona que no alleta. Per alira banda, cal
recalcar que donar el pit no debilita els ossos, sind que els enforteix. Tampoc augmenten en aguesta etapa els
requeriments de vitamina D

Vitamina K:

La suplementacid amb aguesta vitamina només estd justificada en els casos en qué la mare estigui sent fractada amb
fenobarbital, carbamazepina o fenitoina, o les que es van negar a adminisirar ia vitaming K en el seu nadd,

Farmacs i Fitoterapia (1)

Edrmacs o fitoterania:

Existeixen farmacs o herbes que son compatibles amb |a lactancia, perd n'hi ha d'alires que no. Solem
pensar que les herbes sén segures | inndcues, perd no és aixi, hi ha moltes “planies medicinals™ que
presenten efectes adversos importants igual que qualsevol altre medicament, aixi com metalls pesants
potencialment toxics (1). Si que és cert que els riscos que existeixen en la lactancia sén menors que els
riscos que

as, perd aquests 1 existint tant per fa mare com pel nadd

per

Hi ha una pagina web on podem consultar aquesta compatibilitat: (idioma: espanyol, angiés)
www.e-lactancia.org

Una altra base de dades molt recomanable és: (idioma: anglés)

LaciMed  hitps:/toxnet.nim.nih.govipda/lactmed.him

Vitamines i Minerals (1)

Només hi ha dos suplements que han de prendre les dones lactants: inde, i en el cas de les dones
vegetananes estrictes, vitamina B12.

lode:

Es important que |a llet matema contingui una quantitat suficient de iode, ja que aixi el lactant podra
fabricar comrectament les hormones de la tiroides. S'aconsella consumir dianament 200 micrograms
deiode.

Vitamina B12:

Cap animal o planta és capa¢ de fabricar vitamina B12Z Només |a fabriguen les bactéries. La
podem obtenir de la cam, perd en el cas de les dones vegetananes estrictes, hauran de prendre un
complement d'aquesta vitamina. La falta de vitamina B12 produeix anémia megaloblastica.

Prevencio d’al-lergies alimentaries

La Lactancia Materna disminueix el risc de patir malalties atopiques, perd no s'ha demostrat que si
la mare deixa de prendre aliments al-lergogens com llet de vaca, ous, peix o fruits secs, el nadd no
tindra al lérgia a aquests aliments.
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Recuperar el pes després cle parir (1)

Tal i com hem dit al principi de la sessid, mantenir una alimentacié sana ens ajudard recuperar
lentament el pes previ i a mantenir-lo estable.

Alguns dels quilos guanyats durant 'embaras no son més que un “diposit” perqué la mare tingui
energia suficient per produir llet matemna. Per aquesta rad, moltes dones gue alleten solen perdre
entre mig quilo i un quilo al mes durant els primers sis mesos. Perd no ens hem d'afarmar si els
primers mesos no perdem el pes que pensavem, hi ha dones que comencen a perdre pes fins
després de tres mesos. Les dones que alleten, en qualsevol cas, recuperen més rapid i millor la
figura que no pas les dones que no alleten.

Normalment, sis mesos després del part, gairebe totes les dones han recuperat el seu pes anterior,

i passat un any, la seva cintura retorna al perimerre inicial, sense haver de fer una dieta estncta.

Model de dieta (1)

La dieta duna dona durani la laciancia pol ser similar a la diela recomanada a una dona
embarassada, perd no s'han d'oblidar tres principis basics:

= Consumir diari

1 litre de llet o equivaleni.
= Beure 2 litres diaris d'aigua.

= Augmentar el consum d'aliments proteics.

Model de dieta (3)

= En el dinar i el sopar sempre hi ha dhaver aliments rics en proleines com cam, peix,ous,

marisc, formatge, pemil, etc.

= Potenciar el consum d'aliments rics en vitamina C com citrics, kiwi, maduixes, pebrot cru,

etc., que ajuden a absorbir el ferro dels aliments.

= Fer un aportament alt de calci per mitja de lactis, cal lles; citrics, gambes, kiwi,

figues seques, canonges, etc.

Recuperar el pes després de parir (2)

No es bona idea fer durant Ia factancia dietes desequilibrades, mi if , absurdes, saltant-

dpats, prenent complements per aprimar... ja que portar una dieta desequilibrada o perdre molt pes

de cop pot comprometre la lactancia fent que la produccid de llet disminueixi.

Després de parir, |a clau de I'éxit s mantenir una dieta equilibrada i fer exercici fisic adaptat a la
situacio en la qual ens trobem. Aguesta activitat fisica ens ajudara a recuperar el nostre solc pélvic i
el nostre pes.

(1.6)

Model de dieta (2)

L'alimentacié indicada durant el periode de lactdncia ha d'aportar, unes 2.500 calories tenint
especialment en compte is aspectes segients:

=« No deixar passar més de quatre hores entre ingestes.
= Utilitzar 3-4 cullerades soperes al dia d'ofi d'oliva (si és possible, verge) per a cuinar i amanir.
= Beure prop de dos litres d'aigua cada dia.

+ Procurar que en els tres Apats principals hi hagi aliments rics en hidrats de carboni complexos
com pa, cereals, patates, llegums, pasta, efc., ja que son la font d'energia principal del nostre

COS.

Model de dieta (4)

= Augmentar el consum d'aliments rics en acids grassos omega-3, com nous o peix blau,
importants en la dieta d'una dona lactant ja que no estan presents en la llet matemna si la mare
ne els ingereix.

= Augmentar el consum daliments rics en acid folic com llevat de cervesa, endivies,

remolatxa, cigrons o nous, imprescindible per tal d'evitar I'aparicio d'anémies en el lactant.

« Es recomanable prendre dues cullerades soperes de llevat de cervesa en flocs al dia per tal

de compensar l'augment de demanda de vitamines del grup B que hi ha durant |a lactancia.

= Abans de cada presa o just en el moment de comencar a donar el pit s molt aconsellable
beure liquid per tal d'hidratar-nos.
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Model de dieta (5)
Durant el periode de la lactancia s'ha d'evitar ingznir els aliments seglents:
= Substancies excitants com el café, la cola, el te o el mate.

- Els espamecs, all i les carxofes, gue podrien donar un gust especial a [a liet matema, tot | que

no son perjudicials per al bebé.

= 5i els excrements del bebé son "molt clars™, la mare ha d'evitar consumir taronges | espinacs.

@

Exemple de meni saludable durant la Lactancia (2)
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- (5} Como producir mas leche. Alimenios, bebidas, hierbas y farmacos para tener mas eche. Aplicacio
mobil LactApp.

- (6) Gonzdlez, C.. Comer, Amar, Mamar. Guia de Cranza Natural. // Un regalo para toda fa vida. Temas de
hoy- Vivir Mejor. Barcelona. Noviembre 2009,

- (7) Padrd, A Somos la leche. Dudas, consejos y falsos mitos sobre 1a lactancia. Grijalbo. Setembre de
2017. Barcelona.

Exemple de menu saludable durant la Lactancia (1)

A continuacio mostrarem un exemple de menu saludable per fer durant la Lactancia. Per cumar els
plats d'aguest menii o de qualsevol ment saludable, es recomana ufilitzar coccions suaus com al

fomn, al vapor, bullit o a la papillota.

Recordar que és important manfenir una diefa saludable al larg de fota la vida, ani com mantenr

una vida activa deixant de banda el sedentanisme.

Bibliografia

« (1) Basuito, J. Mama come sano. Alimentacion saludable en el embarazo v la lactancia. Deboisillo.
Barcelona. Marzo 2015,

- (2) Aguilar Martinez, A., Sema Alias, M.. Nutricio en l'embaras i la lactancia. UDC. Assignatura: Dieta
Equilibrada.

(3) Basulto, J.. Tema 7. Alimentacion y nutricion de la madre durante ei embarazo y la lactancia. Alba
Lactancia Matema. [Intemet] Disponible a: hitps: Tia.0f i 7-lactancia-
familia-y-seciedad/nutricion-de-a-madre-duranie-el-embarazo-y-la-actancial

- (4) Lactancia Matema. Fundacio Hospital de nens de Barcelona. Revistat i actualitzat abril 2016. [Intemet]
Di ible a hitp: i 1ens. ia-de-la-salut+ tancia-matemal
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Annex 17: Fitxa tipus dieta mare
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Annex 18: Power Point Taller de Batch Cooking

Batch Cooking

Jéssica Zorilla Caro, Infermera | Mare

El Batch Cooking, també anomenat meal prep o cuina de combinacié &s una practica que
darrerament s'ha posat de moda, perd que en realitat sempre ha format part, en més o menys

grau, de l'organitzacié setmanal de les llars.

ales i cl

de planificacio i organitzacid d'una manera més concreta, tenint en copte foles les menjades per

Aguesta practica, tal com es planteja actualment vol donar

a diversos dies seguits.

Preparar el Batch Cooking en definitiva, és passar a I'accio,
agafar les regnes de la salut i de I'organitzacié setmanal,

cuidar de nosaltres i dels nostres.

Les claus per cuinar 2h i menjar tota la setmana

El Batch Cooking:
- Disminueix el temps de dedsio sobre qué hem de menjar
- Augmenta la sensacid de control sobre [a dieta i, per tant, també sobre |a nostra vida
- Facilita el procés en dietes terapéutiques o restriccions alimentanes
- Disminuei el temps de preparacio del apats

- Permet tenir més temps per a nosalires i els nostres

- Ens ajuda a estalviar diners ja que evitem malbaratar menjar ja que hem calculat les racions amb previsio

- Ens evita trobar-nos sense res a la nevera | haver de recomer a menjar a domicili, menjar rapid o

restaurants poc saludables

- Ofereix possibilitats d'apropar la cuina i el menjar saludable als més pefits de la casaa través del joc

La prévia
Estris i envasos

En primer lioc, ens hem d'assequrar que fenim prou
parament per cuiner diverses preparacions @ la
vegada i també recipients de’ qualitat per guardar el
que preparem_ Suggerim carmanyoles o pots de vidre.
L'ideal &s cuinar i posar-ho a les carmanyoles o pots i
deixar-ho refredar sense tapa, per després posar-ho a
la nevera o e congelador, respectant la cadena de
fred.

Truc: s ufiiizem s conservacic al  buil, les
prepai aguanien
sencers sense pérdus nutiicional dins la pevera o
congelador  Pepseu que depen del menjar que
cuinem, no s pot fenic més de 3.5 dies a la nevera,
per fant, aguest métode de conservacio s ldeal

la seimana
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La préevia

Planificacio setmanal

Permel agafar perspeciiva sobre Ia sefmana que
estem a punt d'encetar i tenir en compile el que
tenim al rebost, nevera i congelador, T a parfir
d'aqui, planificar la setmana i la llista de fa compra.

Lideal és fer elaboracions cufinaries que ajudin a
optimitzar el menjar que tenim a casa i fer una
compra ajustada al que realment necessitem

Recordar que a cada apat hem d'incloure una part
de verdura, una de carbohidrats i una de proteina,
segons el que més ens agraci

La prévia

Eleccio dels plats

Cremes de verdures i sopes: son ficls de
conservar. Si voleu afegir pasta a la sopa, feu-ho quan
Pestiguem sscalfant abans de prendre-fa al moment.
Per aitra banda, si feu crema de verdures amb patata,
desaconsellem congeslaria per Ia mala textura | sabar
que fi quedaria

Plats elaborats: hamburgueses vegetals, plats amb
liegums, sofregits per afegir a la pasis, quichés, efc.
Aquest tipus de preparacié hem de tenir en comple
els métodes de conservacid que utilizarem

Guarnicions: verdures rostides, palaia rosiida amb
pell, quinoa, amds integral, hummus, guacamole .. Tot
aixd aguanta bé a la nevera uns 3-5 dies. La patata, si
es guarda amb la pell, allarga la seva vide Gtil

Passem a l'accio

Hem de buscar receptes que aguantin bé a la nevers tota la setmana. Tot | aixi, es recomana que 5i es
enja peix, es deixi part de la compra per a la meitat (e setmana pemué el podem menjar ben fresc
Si ens-adonem que hem cuinat de més, ho podem congelar

Comra estructura genérica, proposem seguir la segient dinamica el dia de cuinar-ho tot

La previa

Elaboracio del menu

Per escollir adequadament cada plat del meni,
hem de tenir en compte la reutiitzacid d'un o més
ingredients. Per exemple, les llegums es couen en
gran quaniitat per donar lloc a dos plats diferents,
com el potaige o hamburgueses. igualment passa
amb les patates, que poden ser ingredient
d'amanides, purés, patates al fom.

Un altre aspscte imporant a considerar és
congixer el femps de conservacio de cada
preparacid. Alxi ens assegurem gue estara bé a
I'hora de consumiro.

La prévia
Llista de la compra

Un cop hem pianificat | detectat qué ens fa falta
comprar per completar els apals setmanals, ja podem
elaborsr |a fista de Iz compra evitant comprar

aliments innecessaris.

Normalment, ei Safch Cooking es fa el diumenge, per
aixi encetar |a sefmana amb tot el menjar preparat, |
s compra el diseable, perd aiu dependra de la teva

organitzacid i dispanibilitat horaria o preferéncia

Si optern per cuinar ef diumenge, podem deixar una
part de la compra fresca per a finals de setmana,
sobreiot pel que fa al peix | verdura fresca; ja que es

fa malbé rapid

1. Remull

MENU

PRIMER PLAT:

SEGON PLAT:

FOSTRE:

msmsamsemnee

oeesonems T 4 (o iomaira
L fomatn 4
Prae— Rsp——
o rasRaAMA TeOATA, b R
: prap ek
percuatin
sl i e
P e

Deixar en remull els cereals, pseudocereals ifo llegums el temps que fac faita abans del Bafch Cooking,

calculant més o menys 'hora en qué els cuinarem

També podem cuinar aguests afiments el dia abans del Bafch Cooking, per sixi avangar fsina
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2. Preparar els ingredients 3. Olles al foc

Disposar fots eis ingredients que farem servir sobre una superficie per tal de facilitar-nos Forganitzacio. Posar les oiles on courem eis cereals o llegums a escalfar a foc lent

Aixi, s més facl calcular, per exempie, si necessitem ceba per a un saltat, un puré o les amanides, |
podrem tallar-a fota de cop.

4. Encendre el forn 5. comencem a bullir

Abans de tot, hem de taliar les verdures que aniran al fom amb fa proteina gue escoliim: cam, peix, tofu,
temphe... Trossegem, salpebrem, reguem amb oli d'oliva verge extra i altres espédies o herbes
aromatiques al gust, va molt bé afegir un dit de brou a la safala pergué quedi menys sec. Podem
aprofitar també per coure alguna cosa més com patates, moniatos, canofes, alls..

Una vegada tenim llestes les coccions al fom, les ofles amb aigua segurament ja comencaran a bullic
Podeu posar els cereals, llegums o patates a coure tenint en compte el femps de coccio. Podeu estimar
les quantitat segons el nombre de comensals. En aquest pas podeu bullir patates per refredar, amos

integra, quinoa, legums o aprofitar per fer en una de les olles, un esiofat amb llegum.
Si sou malts a casa, podeu pensar en un parell de combinacions que us agradin, per exemple una amb

peix | 'alfra amb cam

6. Verdures al vapor 7. saltat de verdures, puré, wok, truita

Menire es couen els cereals a l'olla, podeu tallar verdures per fer al vapor amb una vaporadora a sobre- Mentre es couen els cereals, &5 una hona idea fer una altra preparacio en un tercer foc com, per

exemple, un saltat de verdures amb gambes, preparar un puré de verdures o una fruita amb patata
(podeu aprofitar les patates bullides o al vapor)
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8. Amanides

Va molt bé tenirho fol net i tallat per fer una amanida ben completa en un moment, amb I'enciam,
escarola, espinacs o brols ja nets i tallats, pastanaga ratllada, ceba iallada, raves nets | remolatxa cuita.

També és molt practic preparar un parell de vinagretes perqué les amanides agafin textures | sabors
diferents. Per fer una amanida completa en un monent donat, va molt bé tenir al rebost sardines en
conserva, verat | bonitol en pot de vidre. Com exemple, podeu fer una deliciosa amanida amb una mica
de quinoa, unes sardines i una vinagreta de mostassa

10. Per untar

Ja que heu embrutat 1a batedora per fer les vinagretus o els purés, podeu aprofitar per fer un hummus
{amb cigrons de pot) o un paté danxoves (amb anxoves de llauna) per menjar amb una mica de pa
Tenir alguna preparacio per untar us pot salvar un apat d'una manera deliciosa.

Meni Batch Cooking per una persona
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9. ous

Si mengeu ous i aquesta setmana no heu fet truita, s bona idea fenir-ne milja dotzena de cuinats durant
qualre minuts — per mantenir & rovell cru — a dins de louera i a la nevera. Aixo facilita una racio de
proteina fac i rapida en qualsevol apat.

Exemple de menu Batch Cooking

Hem de buscar receples que aguantin bé a 1 nevera tofa la-setmana. Tot i aixi, es recomana gue si es
menja peix, es deid part de la compra per a la meitat de setmana perqué el podem menjar ben fresc.
Siens adonem que hem cuinat de més, ho podem congelar.

Com a estructura gendfica, proposem seguir la seglient dinamica el dia de cuinar-ho fot.

Bibliografia

= (1) Mulet, D.. Batch Cooking. Les claus per cuinar 2h | menjar tofa la setmana. Ets el

que menges. Revista semestral. Gener2019.

(2) Escudero, M.. Batch Cooking de Febrero: comidas y cenas para una semana
cocinando una tarde. El Comidista. El Pais. 12 febrero 2019. [Intemel] Disponible a:
htips:/ielcomidista elpais_ com/elcomidista/2019/01/3 1/articulo/1548955058 344629 ht
mi

(3) Palma, I.. Como organizar un menu Batch Cooking. Conasi Blog. Vive la cocina
natural. 8 octubre 2018. [Internel] Disponible a: hitps://www conasi eu/blog/consejos-

de-salud/menu-batch-cooking/
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Annex 19: Dossier Batch Cooking

TALLER DE El Batch Cooking, també anomenat meal prep o cuina de
combinacio €s una practica gue darrerament s'ha posal de moda,

BATC H C O O KI N G perd que en realital sempre ha formal part, en més o menys grau,
de 'organilzacio seimanal de les llars.

Les claus percuinar 2h | menar lola la seimana Aguesta praclica, tal com es planteja actualment vol donar
resposia a les necessilats modernes de planificacio i organitizacio
d'una manera més concrela, tenint en copte totes les menjades
per a diversos dies seguils.

El Batch Cooking:

*Disminueix €l temps de decisid sobre gqué hem de menjar
=Augmenta la sensacid de control sobre la dicta i, per tant, també
sobre la nostra vida

«Facilita el procés en dictes erapéutiques o restriccions
alimentaries

«Disminueix el temps de preparacic del pats

*Permet lenir més temps per a nosaltres i els nostres

=Ens ajuda a estalviar diners ja que evilem malbaratar menjar ja
que hem calculal les racions amb previsio

«Ens evila trobar-nos sense res a la nevera i haver de recarrer a
menjar a domicili, menjar rapid o restaurants poc saludables
«Dfereix possibilitals d'apropar la cuina i el menjar saludable als
més petits de la casa a través del joc

Programa d'educacidé maternal

Preparar el Batch Cooking en definitiva, €s passar & I'accio,
agafar les regnes de la salut | de Morganitzacio setmanal,
cuidar de nosalires i dels nosoras

Jéssica Zorrilla | Caro, Mare i infermera
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La previa

Estris | envasos

En primer lloc, ens hem d'assegurar que lenim prou parament per
cuinar diverses preparacions a la vegada i lambé recipients de
gualital per guardar el que preparem. Suggerim carmanyoles o
pois de vidre. L'ideal és cuinar i posar-ho a les carmanyoles o pots
i deixar-ho refredar sense tapa, per després posar-no a la nevera o
€l congelador, respeciant la cadena de fred.

Truc: si utilitzem la conservacio al buit, les preparacions aguanien
perfectament la setmana sencera sense pérdua nutricional dins la
nevera o congelador. Pensew que depén del menjar que cuinem,
no &5 pol tenir més de 3-5 dies a la nevera, per tant, aguest
métode de conservacio és ldeal.

La previa

Elaboracio del menu

Per escoliir adequadament cada plat del mend, hem de tenir en
compte la reutilitzacic d'un 0 més ingredients. Per exemple, les
llegums es couen en gran gquantitat per donar lioc a dos plats
diferents, com ¢l polaige o hamburgueses. lgualment passa amb
les patates, gue poden ser ingredient d'amanides, purés, palates
al forn.._

Un altre aspecte imporant a considerar €s conéixer el temps de
canservacio de cada preparacio. Al ens assegurem gue estara
bé a I'nora de consumir-o.

La previa

Planificacio setmanal

Permel agafar perspectiva sobre la selmana gue estem a punt
d'encelar i lenir en comple el gue tenim al rebost, nevera i
congelador, i a partir d’aqui, planificar la setmana i la lisia de la
COMPra.

Lideal €s fer elaboracions culindries que ajudin a optimitzar el
menjar gque lenim a casa i fer una compra ajustada al gue realment
necessitem.

Recordar gue a cada apal hem d'incloure una part de verdura, una
de carbohidrats i una de proleina, segons el que més ens agradi.

La previa

Eleccio dels plats

Cremes de verdures i sopes; son facils de conservar. Si voleu
afegir pasta a la sopa, feu-ho guan 'estiguem escalfant abans de
prendre-la al moment Per altra banda, si feu crema de verdures
amb patata, desaconsellem congelarda per la mala textura i sabor
que li guedaria_

Plais elaborals: hamburgueses vegelals, plals amb llegums,
sofregils per afegir a la pasta, quichés, ete.. Aguesl ipus de
preparacio hem de tenir en comple els mélodes de conservacio
que utilitzarem.

Guarnicions: verdures rostides, palala rostida amb pell, guinoa,
amas integral, hummus, guacamole... Tol aixd aguanta bé a la
nevera uns 3-5 dies. La palala, si es guarda amb la pell, allarga la
seva vida ddl.

-
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La prévia
Llista de la compra

Un cop hem planificat | detectat qué ens fa falta comprar per
completar els apats setmanals, ja podem elaborar la lista de la
compra evitant comprar aliments innecessaris.

Normalment, el Batch Cooking es fa el diumenge, per aixi encetar
la setmana amb tot €] menjar preparat, 1 es compra el dissabte,
perd aixd dependra de la teva organitzacia i disponibilitat horarna o
preferéncia.

Si optem per cuinar el diumenge, podem deixar una par de la
compra fresca per a finals de setmana, sobretol pel gue fa al peix i
verdura fresca, ja que es fa malbé rapid.

2. Preparar els ingredients

Disposar lots els ingredients que farem servir sobre una superficie
per tal de facilitar-nos I'organitzacia. Aixi, és més facil calcular, per
exemple, si necessitem ceba per a un saltat, un puré o les
amanides, | podrem lallar-la tota de cop.

3. Olles al foc

Disposar tots els ingredients que farem servir sobre una superficie
per tal de facilitar-nos 'organitzacio. Aixi, és més lacil calcular, per
exemple, si necessilem ceba per a un saltat, un pure o les
amanides, | podrem tallar-la tota de cop.

Passem a l’accio

Hem de buscar receptes que aguantin bé a la nevera lota la
setmana. Tot i aixi, es recomana gue si es menja peix, es deixi
part de la compra per a la meitat de setmana perqué el podem
menjar ben fresc.

Si ens adonem que hem cuinat de més, ho podem congelar.
Com a estructura geneérica, proposem seguir la segient dinamica
el dia de cuinar-ho toL

1. Remuli

Deixar en remull els cereals, pseudocereals ifo legums el temps
que faci falta abans del Baich Cooking, calculant més o menys
I'mora en qué els cuinarem.

També podem cuinar aguests aliments ¢l dia abans del Batch
Cooking, per aixi avangar feina.

4. Encendre el forn

Abans de tot, hem de tallar les verdures gque aniran al forn amb la
proteina que escollim: carn, peix, ofu, temphe... Trossegem,
salpebrem, reguem amb oli d'oliva verge extra i alires espécies ilo
herbes aromatigues al gust; va molt bé afegir un dit de brou a la
salata pergué guedi menys sec. Podem aprofitar també per coure
alguna cosa més com palales, moniatos, carvofes, alls....

Si sou molts a casa, podeu pensar en un parell de combinacions
gue us agradin; per exemple una amb peix i 'altra amb carn.

5. Comencem a bullir

Una vegada tenim flestes les coccions al form, les olles amb aigua
segurament ja comengaran a bullir. Podeu posar els cereals,
flegums o patales a coure lenint en compte el lemps de coceid.
Podeuw estimar les quantitat segons el nombre de comensals. En
aguest pas podeu bullir patates per refredar, amos inlegra, guinea,
legums o aprofitar per fer en una de les olles, un estofat amb
legum.
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6. Verdures al vapor

Mentre es couen els cereals a I'olla, podeu tallar verdures per fer
al vapor amb una vaporadora a sobre.

7. Saltat de verdures, puré, wok, truita...

Mentre es couen els cereals, €s una bona idea fer una altra
preparacid en un tercer foc com, per exemple, un saliat de
verdures amb gambes, preparar un puré de verdures o una truita
amb patata {podeu aprofilar les palales bullides o al vapor).

Exemple de menu Batch Cooking

Hem de buscar recepies que aguantin bé a la nevera lota la
selmana. Toti aixi, s recomana que si es menja peix, s deixi
part de la compra per a la meitat de setmana pergué el podem
menjar ben fresc.

Siens adonem que hem cuinat de meés, ho podem congelar.
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8. Amanides

Va molt bé tenir-ho Lot net i tallat per fer una amanida ben
completa en un moment, amb I'enciam, escarola, espinacs o brots
ja nels i tallats, pastanaga ratllada, ceba tallada, raves neis i
remolaxa cuita.

També €s molt praclic preparar un parell de vinagreles pergué les
amanides agalfin lexiures i sabors diferents. Per fer una amanida
compleia en un moment donal, va molt bé tenir al rebost sardines
en consenva, veral i bonilol en pot de vidre. Com exemple, podeu
fer una deliciosa amanida amb una mica de quinoa, unes sardines
i una vinagreta de mostassa.

9. Ous

Si mengeu ous i aguesta selmana no heu fet truita, és bona idea
tenir-ne mitja dotzena de cuinats durant quatre minuts — per
mantenir el rovell cru — a dins de l'ouera | a la nevera. Aixd faciiia
una racid de proteina facil i rapida en qualsevol apat

10. Per untar

Si mengeu ous | aguesta selmana no heu fel ruita, és bona idea
lenir-ne mitja doizena de cuinals durant qualre minuis — per
mantenir el rovell cru — a dins de I'ouera i a la nevera. Aixd facilila
una racio de proteina facil i rapida en qualsevol apat



Annex 20: Avaluacié de coneixements

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Avaluacio de coneixements

Activitat n® ___

Per tal d'avaluar l'activitat a la qual s'ha assistit, necessitem que omplis el seglent

guestionari autocontestable encerclant la resposta que creguis correcta.

Recorda: NO és un examen.

Veritat

Fals

El nadé ha d'agafar amb la boca nhomés el mugré

Donar el pit en el post-part immediat ajuda a contraure I'iter

La LME redueix el risc de mortalitat infantil

Donar el pit afavoreix el vincle mare - fill

Podem donar el pit si estem fent tractament amb Quimioterapia

Quan tenim mastitis hem de deixar de donar el pit

Si tenim el mugro invertit no podem donar de mamar

El primer contacte amb el nostre fill/a és molt important

Sl O SR R

Per donar el pit, el nostre fill/a ha de tenir el cap ben alineat

-
o

.| Les crisis de creixement no sén normals, i s'han de consultar

immediatament

11.

Hem d'esperar que el nen plori per poder-li donar el pit

12.

Es recomana donar el pit cada 2-3h, 5 o 10 minuts de cada pit

13.

La pérdua o no guany de pes s una senyal d'alerta

14.

Si el nostre filla ha perdut pes, hem de suplementar amb llet

artificial

15.

Si el meu fill/la fa LME i no va de ventre durant dies, és perque

presenta restrenyiment

16.

Donar el pit és doloros

17.

Hem de preparar els mugrons abans de parir, fregant-los amb un

guant de crin

18.

Una obstruccié pot acabar sent una mastitis si no la tractem aviat

19.

Es pot mantenir la LME mentre treballem

20.

Abans de realitzar I'extraccio de llet, hem de fer un suau massatge
al pit

21.

La llet materna es pot conservar a la nevera entre 3 i 5 dies
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INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Avaluacio de coneixements

Activitat n® __

22.

Només podem oferir la llet amb biberd

23.

La OMS recomana mantenir la LME fins els 6 mesos, i llavors

complementar-la amb altres aliments fins els 2 anys

24.

Una dona que ha parit per cesaria no pot alletar al seu fill/a

25.

La mare ha de cuidar la seva alimentacio durant la lactancia

26.

No passa res per beure vi durant els apats

27.

Durant la lactancia augmenta el requeriment de proteines

28.

Les necessitats energétiques en una dona lactant sén superiors a

les d'una dona gue no dona el pit

29.

Els esparrecs estan prohibits si estas amb LME

30.

La cervesa augmenta la produccio de llet materna

31.

Durant la lactancia ens hem d'hidratar be amb aigua

32.

Durant la lactancia hem de prendre suplements de calci pel risc

d'osteoporosis

33.

Durant la lactancia és important consumir diariament 200

micrograms de iode

34.

La Lactancia Materna disminueix el risc de patir malalties
atopiques, perd no s’ha demostrat que si la mare deixa de prendre
aliments al-lergdogens com llet de vaca, ous, peix o fruits secs, el

nado no tindra al-lergia a aquests aliments
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Annex 21:

Avaluacié de canvis

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA

Avaluacio de canvis

Activitat n® __ )

Despres d'assistir a les sessions d'aquesta intervencid educativa, volem saber si la vostra

actitud vers la Lactancia Materna i la vostra alimentacié ha canviat.

Per tal d'esbrinar-ho, demaneu que respongueu al seglent guestionari:

1. Creus que has aprés suficient sobre el tema? [1Si [ No

2. Creus que després d'assistir al curs, ha millorat la teva técnica d'alletar? O Si [ No

3. Creus que podras mantenir la LM al llarg del temps? O Si O No

Si has contestat Si, respon el motiu pel qual voldras/podras mantenir-la:

Si has contestat No, respon el motiu pel qual no voldras/podras mantenir-la

4. Assistir al curs t'ha ajudat a resoldre dubtes que tenies sobre LM? [OSi [ No

5. Has sentit que davant les teves incerteses, tu mateixa t'has pogut donar un vot de

confianga per poder seguir endavantamb laLM? [ Si [ No

6. El fet de saber que certs estats en els guals es troba el teu fill/a s6n normals, t'ha donat
tranquil-litat i confianga per poder controlar la situacio? [ Si [ No

174



INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA
Avaluacié de canvis

Activitat n® __

7. Davant d'una crisis de creixement, has aprés com actuar per tal de superar-la amb

éxit? 0Si O No

8. Creus que la informacio rebuda referent a l'extraccio i conservacio de la llet et sera util

alhoradetornaralafeina? OSi [INo

9. Han millorat els teus habits alimentaris després d'assistir a la sessid d'alimentacio

materna? O Si O No

10. A partir del taller de Batch Cooking, creus que has millorat la teva organitzacio a I'hora

decuinar? O Si [ONo

11. A continuacio, anota la reflexié que fas sobre com t'ha influit aquesta intervencio
educativa en la teva Lactancia i Alimentacio:

Moltes gracies per la teva col-laboracio.
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Annex 22: Enquesta satisfaccio

Per tal d'avaluar la qualitat de les accions formatives d'aquesta intervencié
educativa, necessitem la teva opinio sobre diferents aspectes del projecte al qual has
participat.

Les dades aportades en aquest guestionar sdn confidencials i seran utilitzades,

Unicament, per analitzar la qualitat d'aguesta accid formativa.

Demanem doncs que responguis a totes les preguntes que se't plantegen a continuacia,
utilitzant una escala de I'l al 4. Marca amb una X la puntuacié corresponent.

1. Completament en desacord 2. En desacord 3.D'acord 4. Completament d'acord

Organitzacio del curs 1123
1 El curs ha estat ben organitzat (informacié, compliment dates | horans,
entrega material )
2 El nimero d'alumnes del grup ha estat adequat pel desenvolupament del

curs

Continguts del curs 1 2|3

1 | Els continguts del curs han respost a les meves necessitats formatives

2 | Hi ha hagut bona combinacié de teoria i practica

Duraci6 i horari del curs 1 2|3

La duracio del curs ha set suficient segons els objectius i confinguts
d'aquest

2 | L'horari ha afavorit I'assisténcia al curs

Formadors 1 2 3

La forma d'impartir el curs ha facilitat I'aprenentatge

2 | Coneix els temes tractats amb profunditat
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Material (guies, manuals, fitxes...) 1 2|3 |4

1 | La documentacié i material entregat és comprensible i adequat

2 | El material esta actualitzat

Instal-lacions i medis técnics (ordinador, pissarra...) 11 2|3 |4

1 | L'aula ha estat apropiada pel desenvolupament del curs

Els mitjans técnics han estat adequats per desenvolupar el contingut del

2
curs (ordinador, pissarra...)
Valoracié general del curs 1123 |4
1 M'ha permés adquirir coneixements que puc aplicar a la meva practica de

LM

2 | Ha ampliat els meus coneixements envers la LM

Ha afavorit la meva practica de LM

Grau de satisfaccid general del curs 1 2|3 |4

1 | Valora el teu grau de satisfaccié del curs

Si desitges realitzar qualsevol suggeriment o observacio, si us plau, utilitza el segtient espai

Data:

MOLTES GRACIES PERLA TEVA ASSISTENCIA
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Annex 23: Questionari d'avaluacié de l'activitat per part del formador

INTERVENCIO EDUCATIVA SOBRE LACTANCIA MATERNA —

Qiiestionari d'avaluacié de I'activitat per part del formador

Activitat n° )

Per tal d'avaluar I'activitat impartida, el formador ha de respondre les segiients qiestions:

1. 8'han assolit els objectius plantejats?

2. S'ha seguit I'activitat tal i com estava planificada?

3. Quines dificultats han sorgit al llarg de I'activitat?

4, Qué has trobat a faltar?

5. Quins aspectes milloraries de I'activitat?
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