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Resumen 

La autoeficacia profesional de enfermería es un predictor clave de la calidad del apoyo a la lactancia 

materna. Las estudiantes de enfermería que son madres lactantes poseen una doble perspectiva que 

podría favorecer su confianza profesional. Determinar el nivel de autoeficacia profesional de 

enfermería para el apoyo a la lactancia materna en estudiantes madres de la Facultad de Enfermería 

del turno vespertino. Estudio cuantitativo, descriptivo, transversal y no experimental. La muestra fue 

no probabilística por conveniencia, conformada por 43 estudiantes madres lactantes. Se aplicó la 

escala Autoeficacia Profesional para los Cuidados en Lactancia (APCLA), validada con Alfa de 

Cronbach de 0.967, estructurada por 14 ítems en escala Likert (1=nada segura a 5=muy segura). 

Resultados: El 76.7% de las participantes tenía entre 20 y 25 años, el 44.2% cursaba octavo semestre 

y el 58.1% no recibía apoyo económico. El 51.2% de las estudiantes reportó un nivel alto de 

autoeficacia profesional, el 46.5% un nivel medio y solo el 2.3% un nivel bajo para brindar apoyo a otras 

madres lactantes. Los hallazgos coinciden con estudios en estudiantes de maternidad (Melchionda 
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et al., 2019; Prepelita et al., 2020). La doble condición de ser madre lactante y estudiante explica los 

altos niveles de autoeficacia, a diferencia de nuevos graduados que requieren práctica clínica para 

desarrollar confianza (Tuthill et al., 2016). La mayoría de las estudiantes madres presentó un nivel alto 

de autoeficacia profesional. La combinación de experiencia personal de lactancia y formación 

académica favorece una mayor confianza para apoyar a otras madres. 

Palabras clave: lactancia materna, autoeficacia, estudiantes de enfermería, madres lactantes 

 

Abstract 

Nursing professional self-efficacy is a key predictor of the quality of breastfeeding support. Nursing 

students who are breastfeeding mothers possess a dual perspective that could favor their professional 

confidence. To determine the level of nursing professional self-efficacy for breastfeeding support in 

student mothers from the evening shift of the Faculty of Nursing. Quantitative, descriptive, cross-

sectional, non-experimental study. The sample was non-probabilistic by convenience, consisting of 43 

breastfeeding student mothers. The Professional Self-efficacy for Breastfeeding Care (APCLA) scale 

was applied, validated with Cronbach's alpha of 0.967, structured with 14 items on a Likert scale (1=not 

at all confident to 5=very confident). 76.7% of participants were aged 20-25 years, 44.2% were in the 

eighth semester, and 58.1% did not receive financial support. High level of professional self-efficacy 

was reported by 51.2%, medium level by 46.5%, and low level by only 2.3% for providing support to 

other breastfeeding mothers. Findings coincide with studies in midwifery students (Melchionda et al., 

2019; Prepelita et al., 2020). The dual condition of being a breastfeeding mother and a student explains 

the high levels of self-efficacy, unlike new graduates who require clinical practice to develop 

confidence (Tuthill et al., 2016).  The majority of student mothers presented a high level of professional 

self-efficacy. The combination of personal breastfeeding experience and academic training favors 

greater confidence to support other mothers. 

Keywords: breastfeeding, self-efficacy, nursing students, breastfeeding mothers 
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INTRODUCCIÓN 

La autoeficacia es un concepto desarrollado por Albert Bandura en su teoría social-cognitiva, definido 

como la percepción que tiene una persona sobre su capacidad para organizar y ejecutar las acciones 

necesarias para alcanzar un resultado deseado. En el contexto de los profesionales de enfermería, la 

autoeficacia se refiere específicamente a la confianza que los profesionales poseen sobre su 

capacidad para brindar cuidados efectivos a sus pacientes (Alegría et al., 2014; Muñoz & Rodríguez, 

2017). La autoeficacia se identifica como uno de los predictores modificables más importantes del 

inicio, duración y mantenimiento de la lactancia materna exclusiva (Economou et al., 2021) por lo tanto, 

una baja autoeficacia se asocia con una serie de experiencias negativas o con una falta de 

conocimiento respecto a la lactancia materna; por el contrario, los pensamientos y experiencias 

positivas, junto con información fidedigna, generan confianza en la madre y favorecen el éxito del 

amamantamiento. 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) define la lactancia materna (LM) como la ingesta de leche 

materna, excluyendo cualquier otro alimento que no sea el derivado del pecho materno, y recomienda 

su práctica exclusiva hasta el sexto mes de vida (Organización Mundial de la Salud, 2023). La influencia 

de la lactancia materna en el primer año de vida es determinante para evaluar el crecimiento infantil. 

Estudios realizados en diversos países muestran diferencias significativas en el crecimiento ponderal 

y estructural, además de un mejor desarrollo psicomotor en niños amamantados (Victora et al., 2016). 

Estudios observacionales indican una correlación entre la lactancia materna y una menor prevalencia 

de sobrepeso y obesidad, siendo la asociación más significativa en individuos con una lactancia 

prolongada. La lactancia materna parece brindar protección inmunológica contra infecciones y 

procesos alérgicos, y disminuye la incidencia de enfermedades infecciosas durante la infancia, así 

como las tasas de hospitalización (Arikpo et al., 2018). 

A nivel mundial, la iniciación de la lactancia materna es alta, pero su continuidad desciende 

progresivamente. Según datos de UNICEF (2021), solo el 43% de los niños a nivel mundial reciben 

lactancia materna exclusiva (LME) a los 6 meses. Aunque esta tasa ha mejorado significativamente, 

pasando del 24.9% al 43% globalmente, aún se encuentra lejos de la meta recomendada. 

En México, la prevalencia de LME es baja. De acuerdo con la Encuesta Nacional de Salud y Nutrición 

(ENSANUT, 2021), solo el 34% de los recién nacidos reciben lactancia exclusiva durante los primeros 

seis meses, y únicamente el 54.4% son colocados al seno materno en la primera hora de vida. Este 

inicio temprano es menos frecuente en el sur del país, en hospitales privados y tras el parto por cesárea. 

El inicio temprano se asocia con una reducción de hasta el 20% en el riesgo de mortalidad neonatal, 

además de mejorar el vínculo materno-infantil y reducir la hemorragia materna posparto (Balogun et 

al., 2016). 

En Michoacán, la ablactación es precoz: el 60.3% de los recién nacidos reciben alimentación 

complementaria antes de los dos meses (Secretaría de Salud de Michoacán, 2022). Ante esta situación, 

la Secretaría de Salud de Michoacán (SSM) realiza esfuerzos de promoción y capacitación. Los 

principales motivos de no amamantamiento reportados son: "nunca tuvo leche" (37.7%), "el niño la 

rechaza" (30.9%) y "enfermedad de la madre o del niño" (21.1%). Las repercusiones derivadas de la 

alimentación no exclusiva en el lactante incluyen diarrea, infecciones respiratorias, otitis media y otras 

infecciones, así como deficiencias nutricionales. Estas complicaciones son menores en niños 

amamantados en forma exclusiva en comparación con aquellos amamantados parcialmente (Zakarija-

Grković & Stewart, 2020). 
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El rol del profesional de enfermería es esencial en la promoción, protección y apoyo a la lactancia 

materna. La eficacia profesional se ha reconocido como un factor determinante en la calidad del apoyo 

proporcionado a las madres lactantes (Tuthill et al., 2016).  Las estudiantes de Enfermería, en su 

calidad de futuras profesionales, deben desarrollar niveles elevados de eficacia profesional para 

abordar los desafíos clínicos asociados a la lactancia (Economou et al., 2021).  En este contexto, 

investigaciones realizadas con estudiantes de maternidad han revelado que esta población manifiesta 

una autopercepción global elevada de competencia para asistir a madres lactantes (Melchionda et al., 

2019; Prepelita et al., 2020). No obstante, se han identificado áreas específicas de baja autoeficacia en 

las estudiantes, tales como el apoyo a la lactancia en entornos públicos, la prevención del uso de 

fórmula y biberón durante las primeras semanas, la obtención de apoyo familiar y la orientación sobre 

recursos de apoyo (Prepelita et al., 2020). 

La evidencia ha demostrado que intervenciones educativas específicas, tales como talleres de 

consejería en lactancia y simulaciones clínicas de alta fidelidad, incrementan significativamente el 

conocimiento, la autoeficacia y las habilidades de consejería en estudiantes de enfermería y obstetricia 

(Sandhi et al., 2023; Grabowski et al., 2021).  Asimismo, se ha identificado que la baja autoeficacia para 

la lactancia se asocia con factores como la presencia de problemas de lactancia no resueltos, el nivel 

educativo, el trabajo fuera del hogar y la realización de un parto por cesárea (Titaley et al., 2020; 

Poorshaban et al., 2017).  En contraste, el apoyo social y la experiencia previa exitosa en lactancia 

favorecen niveles más elevados de autoeficacia (Can et al., 2025; Shen et al., 2025). 

En el ámbito de la Facultad de Enfermería, se constata que las estudiantes madres lactantes poseen 

una perspectiva dual singular: por un lado, evidencian personalmente el proceso de lactancia materna, 

con sus inherentes desafíos y satisfacciones; por otro lado, reciben formación académica para brindar 

asistencia profesional a otras madres. Esta condición dual podría incidir positivamente en su eficacia 

profesional, al integrar la experiencia vivencial con el conocimiento teórico adquirido. Sin embargo, 

también se enfrentan a barreras institucionales que dificultan la práctica de la lactancia materna 

exclusiva y podrían impactar su formación profesional.  Estas barreras incluyen la falta de espacios 

adecuados para la lactancia materna dentro de las instalaciones de la facultad, la ausencia de 

guarderías, las dificultades para la extracción y almacenamiento de leche materna, así como la 

complejidad de compatibilizar los horarios académicos con las necesidades de lactancia de sus hijos. 

A pesar de la relevancia de esta temática, se observa una escasez de estudios que hayan explorado la 

autoeficacia profesional para el apoyo a la lactancia materna específicamente en estudiantes de 

enfermería que, simultáneamente, son madres lactantes. La mayoría de las investigaciones previas se 

han centrado en estudiantes de maternidad o en profesionales en ejercicio, sin considerar la doble 

condición que caracteriza a esta población.  Por lo tanto, resulta imperativo abordar esta brecha de 

conocimiento y contribuir al desarrollo de estrategias que faciliten la conciliación entre la formación 

académica y la maternidad lactante. 

Con base en lo anterior, se formuló la siguiente pregunta de investigación: ¿Cuál es el nivel de 

autoeficacia profesional de enfermería para el apoyo a la lactancia materna en estudiantes madres?. 

El objetivo general del estudio fue determinar el nivel de autoeficacia para la lactancia materna en esta 

población. Los objetivos específicos fueron: 1) identificar las características sociodemográficas y 

obstétricas de las madres estudiantes; 2) determinar el nivel de autoeficacia profesional de enfermería 

para el apoyo a la lactancia materna en estudiantes madres.   
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METODOLOGÍA 

Enfoque y diseño 

La investigación se desarrolló con un enfoque cuantitativo, conforme a lo establecido por Hernández-

Sampieri (2018, p. 6).  El diseño de la investigación, basado en la manipulación de la variable, se 

clasificó como no experimental.  En cuanto al nivel de alcance, se adoptó un diseño descriptivo.  

Finalmente, considerando el número de mediciones, se empleó un diseño transversal. 

Población y muestra 

La población de estudio fueron  854 estudiantes de la Facultad de Enfermería del turno vespertino. El 

tipo de muestreo fue no probabilístico, los cuales fueron seleccionados por conveniencia considerando 

que cumplieran los criterios de selección, por lo cual el tamaño de muestra fue n=43 estudiantes que 

eran madres lactantes.  

Criterios de selección 

Para la realización del estudio se incluyó a estudiantes inscritas en el turno vespertino, que fueran 

madres en etapa de lactancia, que aceptaran participar y que firmaran el consentimiento informado.  

Se excluyeron a quienes no aceptaron participar y a aquellas que, en el momento de aplicación del 

instrumento, se encontraban en período de prácticas clínicas o comunitarias.   

Instrumento  

Para medir la variable autoeficacia profesional de enfermería para el apoyo y cuidado de la lactancia 

materna se utilizó un instrumento autoadministrado, denominado Autoeficacia Profesional para los 

Cuidados en Lactancia (APCLA) validado por Baztan (2017) en población hispanohablante de 

profesionales y estudiantes de ciencias de la salud; el cual obtuvo un Alfa de Cronbach de 0.967. La 

escala está constituida por 14 ítems en forma de afirmaciones en que se evalúa la  percepción  de  los 

profesionales  acerca  de  su  capacidad  de dar apoyo  y  cuidar a madres en  el periodo de la lactancia. 

Presenta una escala de respuesta tipo Likert con 5 opciones de respuesta donde 1=nada segura, 

2=Poca segura, 3=Segura, 4=Bastante segura, 5=Muy segura.  

Para su interpretación se calculan los puntajes obtenidos por el participante y los resultados indican 

que a mayor puntaje es más la autoeficacia para el apoyo a la lactancia materna.  

Procedimiento  

Se elaboró el protocolo de investigación y enseguida se solicitó autorización para la colecta de datos. 

Los investigadores realizaron una distribución de las actividades a realizar para recabar la información. 

Se elaboró la cédula de colecta de datos para su aplicación. Se acudió a la Facultad de Enfermería, en 

el turno vespertino, se solicitó información respecto a quienes son madres que estén amamantando a 

sus hijos, se les abordó e invitó a participar en el proyecto y a quienes aceptaron se les informó en qué 

consistía su participación, se solicitó la firma del consentimiento informado. Se inició con las 

instrucciones para que contestaran la cédula de datos sociodemográficos y el instrumento APCLA. Se 

revisó el instrumento, que se hubiera contestado completo. Finalmente, se agradeció a las 

participantes por haber colaborado.   
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Análisis estadístico  

Se elaboró una matriz de datos en el programa SPSS versión 26 para Windows de uso libre. Se 
utilizó la estadística descriptiva, para las variables cuantitativas medidas de tendencia central y 
de dispersión (DE) y para las variables cualitativas se usaron ƒ y porcentajes o proporciones (%).  

Consideraciones éticas y legales  

Se aseguró la protección, autonomía, y privacidad de las participantes. Se aplicaron los principios 

éticos establecidos en la Declaración de Helsinki y el Informe Belmont garantizando la dignidad de los 

participantes. Se obtuvo el consentimiento informado por escrito, por lo tanto, la participación fue 

voluntaria, con libertad para que decidieron retirarse en cualquier momento. Se minimizó el riesgo 

garantizando que el estudio no les causara daño físico o psicológico. 

Se cumplió con el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigación para la Salud, al 

proteger la información de las participantes, asegurando la confidencialidad y la privacidad de sus 

datos. El estudio fue clasificado como "sin riesgo". Para cumplir con el principio de beneficencia, se 

redujo al máximo el riesgo para los sujetos; bajo el principio de justicia. 

RESULTADOS  

Este estudio tuvo como objetivo general incrementar las habilidades para una lactancia materna 

correcta. Para medir la lactancia variable, se utilizó un instrumento denominado APCLA.  

En la Tabla 1 se presentan las características sociodemográficas de las 43 estudiantes madres 

participantes. La mayoría de las participantes (76.7%) tenía entre 20 y 25 años. En cuanto al estado 

civil, predominaron las casadas (44.2%), seguidas de las solteras (32.6%). Más de la mitad de la 

muestra (58.1%) no recibía apoyo económico. Respecto al semestre cursado, la mayor proporción se 

concentró en octavo (44.2%) y sexto semestre (37.2%). Todas las participantes pertenecían al turno 

vespertino (100%). Finalmente, el 86% de las estudiantes se identificó con la religión católica.  

Tabla 1 

Variables sociodemográficas de madres estudiantes de la Facultad de Enfermería (n=43) 

Variables ƒ % 

Edad 
20-25 33 76.7 
26-31 9 20.9 

32-37 1 2.3 

Estado civil 
Soltero 14 32.6 

Casado 19 44.2 
Divorciado 1 2.3 
Viudo 1 2.3 
Separado 8 19.6 
Semestre 

2 3 7 
4 5 11.6 

6 16 37.2 
8 19 44.2 

Turno 
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Matutino 0 0 
Vespertino 43 100 
Apoyo económico   

Si 18 41.9 
No 25 58.1 
Creencia religiosa   
Católico 37 86 
Testigo de Jehová 0 0 
Cristiano 3 7 
Ateo 2 4.7 
Otro 1 2.3 

 

Fuente: elaboración propia. 

Las características obstétricas de la población de estudio se presentan en la Tabla 2. En relación con 

el número de hijos, más de la mitad de las participantes (53.5%, n=23) eran primigestas, seguidas de 

aquellas con dos hijos (30.2%, n=13) y, en menor proporción, con tres hijos (16.3%, n=7). En cuanto a 

los partos vaginales, el 46.5% (n=20) había tenido un parto, el 25.6% (n=11) dos partos y solo el 4.7% 

(n=2) tres partos; el 23.3% (n=10) no había tenido ningún parto vaginal. Respecto a las cesáreas, el 

32.6% (n=14) reportó una, el 14% (n=6) dos y el 9.3% (n=4) tres; el 44.2% (n=19) no había sido sometida 

a ninguna cesárea. Finalmente, el 16.3% (n=7) de las estudiantes manifestó antecedente de un aborto, 

mientras que el 83.7% (n=36) negó dicho antecedente. 

Tabla 2 

Características obstétricas de madres estudiantes de la Facultad de Enfermería (n=43) 

Variable ƒ % 

Número de hijos 
1 23 53.5 
2 13 30.2 
3 7 16.3 
Partos 
1 20 46.5 
2 11 25.6 
3 2 4.7 
Ninguno 10 23.3 
Cesáreas 
1 14 32.6 

2 6 14 
3 4 9.3 
Ninguno  19 44.2 
Abortos 
1 7 16.3 
Ninguno 36 83.7 

 

Fuente: elaboración propia. 

En cuanto al nivel de autoeficacia para el apoyo a la lactancia en madres estudiantes, las participantes 

en el estudio reportaron un nivel alto de autoeficacia en un 51.2% de los casos, mientras que un 46.5% 

percibió un nivel medio de seguridad. Estos resultados indican que la mayoría de las madres 

estudiantes poseen un conocimiento sólido y confiable en materia de lactancia materna.  
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Tabla 3 

Nivel de autoeficacia en madres estudiantes (n=43) 

Variable ƒ % 

Lactancia Materna 
Autoeficacia baja 1 2.3 
Autoeficacia media 20 46.5 
Autoeficacia alta 22 51.2 
Total                                                                                                  43                                            100 

 

Fuente: elaboración propia. 

DISCUSIÓN 

El presente estudio tuvo como objetivo determinar el nivel de autoeficacia profesional de enfermería 

para el apoyo y cuidado de la lactancia materna en estudiantes madres de la Facultad de Enfermería. 

Los hallazgos, permiten responder la pregunta de investigación formulada: ¿Cuál es el nivel de 

autoeficacia profesional de enfermería para el apoyo a la lactancia materna en las estudiantes madres 

de la Facultad de Enfermería? Los resultados de esta muestra indican que la mayoría de las 

participantes percibe un nivel alto de autoeficacia profesional, lo que sugiere que la combinación de 

experiencia personal de lactancia y formación académica en enfermería genera una mayor seguridad 

para apoyar a otras madres. Este hallazgo permite postular que fomentar el apoyo entre pares y ofrecer 

recomendaciones basadas en la experiencia vivencial podría fortalecer aún más la confianza 

profesional durante la formación de pregrado. 

Al comparar estos resultados con la evidencia disponible, se observa que en el presente estudio, las 

participantes manifestaron altos niveles de autoeficacia profesional. Estos hallazgos coinciden con 

estudios realizados en estudiantes de maternidad que reportaron que esta población presenta una 

autopercepción global alta de competencia para ayudar a madres lactantes (Melchionda et al., 2019; 

Prepelita et al., 2020).  Sin embargo, a diferencia en estudios realizados en Italia, se identificaron áreas 

específicas de baja autoeficacia como: el apoyo a la lactancia en público, evitar el uso de fórmula y 

biberón en las primeras semanas, conseguir apoyo familiar y orientar sobre recursos de apoyo 

(Prepelita et al., 2020). En esta muestra las participantes reportaron seguridad homogéneamente alta 

en todos los dominios evaluados por la escala APCLA. Esta diferencia podría explicarse por la doble 

condición de las participantes: al ser madres lactantes activas, enfrentan personalmente estos 

desafíos, lo que podría reducir la brecha entre el conocimiento teórico y la confianza práctica. 

En contraste con la evidencia que señala que los nuevos graduados en enfermería describen una falta 

inicial de conocimientos y seguridad para apoyar la lactancia, y que su autoeficacia mejora con la 

práctica frecuente, los modelos de rol y la retroalimentación positiva (Tuthill et al., 2016), las 

participantes de este estudio, quienes aún son estudiantes mostraron niveles altos de eficacia incluso 

sin contar necesariamente con una amplia experiencia clínica previa. Esta diferencia sugiere que la 

experiencia personal de amamantar podría actuar como un sustituto parcial de la experiencia clínica, 

fortaleciendo la confianza profesional desde etapas tempranas de la formación. 

La literatura ha identificado que la baja autoeficacia para la lactancia se asocia con factores como la 

presencia de problemas de lactancia no resueltos, el nivel educativo, el trabajo fuera del hogar y haber 

tenido un parto por cesárea (Titaley et al., 2020; Poorshaban et al., 2017). En nuestra muestra, aunque 

algunas participantes tenían antecedentes de cesárea, ello no se tradujo en niveles bajos de eficacia 
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profesional, lo que podría explicarse precisamente por su doble condición de estudiantes y madres, así 

como por el apoyo institucional y social que pudieran recibir (Can et al., 2025).  

Los hallazgos de este estudio se limitan a 43 estudiantes madres de una Facultad de Enfermería y no 

se pueden generalizar. Las características de la muestra, como ser estudiantes del turno vespertino, 

en su mayoría de semestres avanzados y altamente motivados, podrían haber influido en los niveles 

de eficacia profesional. Estudios previos muestran que la autoeficacia para la lactancia está 

influenciada por factores sociodemográficos y obstétricos (Al-Thubaity et al., 2023; Shen et al., 2025), 

por lo que los resultados deben interpretarse en este contexto. 

La escala APCLA es factible y fácil de usar en esta población, con menos del 5% de estudiantes con 

puntuaciones no válidas o sin respuesta, lo que indica buena aceptación y comprensión.  Esto coincide 

con Borona et al. (2023) y Dennis et al. (2024), quienes encontraron que las escalas de autoeficacia 

para lactancia son válidas y confiables en diversos contextos y poblaciones. 

Esta investigación tuvo varias limitaciones. El tamaño pequeño de la muestra (43 participantes) y la 

dificultad para identificar a las estudiantes madres en su entorno académico dificultan generalizar los 

resultados. El muestreo no probabilístico por conveniencia introduce sesgos de selección, y el diseño 

transversal no permite establecer relaciones causales ni evaluar la evolución de la eficacia profesional.  

Además, la autoadministración del instrumento en estudiantes de salud podría haber generado sesgos 

de deseabilidad social. El estudio se limitó a una sola facultad y turno, reduciendo su representatividad.  

Finalmente, solo se midió la autoeficacia percibida, sin considerar el desempeño real de las estudiantes 

al apoyar a madres lactantes en contextos clínicos.  Aunque la autoeficacia es un predictor importante, 

no equivale a la competencia clínica demostrada (Brockway et al., 2017; Sandhi et al., 2023). 

Para futuras investigaciones, se recomienda la realización de estudios multicéntricos con muestras 

más amplias provenientes de diversas Facultades de Enfermería a nivel nacional.  La implementación 

de diseños longitudinales que den seguimiento a estudiantes madres durante su proceso formativo y 

en el periodo posparto, así como estudios comparativos entre estudiantes madres, estudiantes sin 

hijos y estudiantes de otras carreras, contribuirá a la identificación del impacto de la experiencia 

personal y la formación académica en este grupo.  La necesidad de intervenciones educativas 

específicas para estudiantes madres es evidente, incluyendo talleres de consejería en lactancia y 

simulaciones clínicas de alta fidelidad, los cuales han demostrado mejorar el conocimiento, la 

autoeficacia y las habilidades de consejería.  Asimismo, se requiere la realización de estudios 

cualitativos que exploren las narrativas de estudiantes madres, así como la adaptación de 

instrumentos de medición de autoeficacia profesional para su aplicación en el contexto mexicano y 

latinoamericano. 

CONCLUSIÓN 

El presente estudio permitió determinar que el nivel de autoeficacia profesional de enfermería para el 

apoyo a la lactancia materna en las estudiantes madres de la Facultad de Enfermería del turno 

vespertino es predominantemente alto, seguido de un nivel medio (46.5%). Estos hallazgos responden 

directamente a la pregunta de investigación formulada y cumplen con el objetivo general planteado. 

La doble condición de ser madre lactante y estudiante de enfermería parece favorecer una mayor 

autoeficacia profesional, ya que integra la experiencia personal de amamantar con la formación 

académica recibida. Las participantes valoraron positivamente su experiencia personal como un 

recurso que facilita la empatía y la comprensión hacia las madres a quienes atenderán en su futuro 

profesional. 
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A pesar de las barreras institucionales identificadas, tales como: falta de espacios adecuados para 

amamantar, ausencia de guarderías y dificultades para compatibilizar horarios, las estudiantes 

mantuvieron altos niveles de autoeficacia profesional, lo que sugiere una alta motivación y resiliencia. 

La promoción de la lactancia materna debe ser un objetivo prioritario de las políticas de salud. Las 

futuras enfermeras que son madres lactantes, al poseer altos niveles de autoeficacia profesional y 

experiencia vivencial, se convertirán en agentes multiplicadores particularmente efectivos para apoyar 

a otras madres en esta importante práctica.  
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