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• OMS: Mejor alimento y mejor práctica para la
salud física, cognitiva, emocional del bebé y
las más respetable con el medio ambiente. 1

• ¿Capacidad innata? ¿Instintiva?

Lactancia y leche materna

Fernández et al., Julio 2013. Breastfeeding problems prevention in early breast feeding
through effective technique. 

http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/es/ibc-113836


Practica aprendida

DESARROLLADA EXITOSA Y 
PLACENTERA

APOYADA

Fernández et al., Julio 2013. Breastfeeding problems prevention in 
early breast feeding through effective technique. 

http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/es/ibc-113836
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Principales problemas que derivan en 
abandono de la LM

• Dolor y grietas

• Congestión

• Ingurgitación

• Mastitis

• Abscesos

• Pobre producción

• Pobre agarre, bajo peso

• Retorno al trabajo



Kit de embarazo y lactancia



Uso apropiado de aditamentos

• ¿Cuándo debo recomendarlos?

• ¿Cuándo sugerirlos o suspenderlos?

• ¿Qué tipo de aditamento usar?

• ¿En que casos?

Valoración 
clínica 

consejería 
asesoría seguimiento



Pezoneras (Nipple shields)

Usado comúnmente Dificultades 
• Aprendizaje del agarre 

adecuado
• Reducción el estímulo en 

pezón y areola 
• interfiere con la liberación de 

prolactina y oxitocina
• Reducen la producción de 

leche y/o transferencia
• En algunos casos no disminuye 

el dolor e incluso aumenta las 
lesiones por rozamiento

• Dolor y grietas

• Ingurgitación

• Pezón plano o invertido

• Mejorar agarre

• Prevenir daño 



Talla adecuada
Buen agarre 
transferencia de leche

• Prematuros
• Frenillo lingual anterior 

o posterior
• Seguridad en la madre
• Transición de biberón
• Baja elasticidad del 

complejo areola pezón 

Pezoneras (Nipple shields)

Case report of nipple shield trauma associated with breastfeeding an infant with high intra-oral 
vacuum



Cremas – ungüentos
¿cuidado del pezón? 

• No sirve su uso prenatal

• No previene grietas ni las sana

• Algunos bebés resbalan o rechazan

valoración Consejería 
Alta 

probabilidad 
de éxito

• Algunas madres se sienten mas confiadas



Prácticas que promueven la lactancia



Recolectoras-formadores (Breast
Shells)–protectores

Recolectar

Proteger

Formar

• Prenatal: No se recomienda poco efectivo

• Mantienen el pezón formado

• No usar la leche que se recolecta

• Retirarla durante la noche 

• buena ventilación – esterilización

Toallas aumento de bacterias



Extracción manual de leche materna

usos
• ingurgitación o un conducto 

obstruido 
• calostro
• Ablandar la areola de un 

pecho lleno
• Mantener o aumentar la 

producción de leche
• Recolectar leche si el bebé 

no puede mamar, 
prematurez, pobre succión, o 
si la madre y el bebé tienen 
que separarse

• Paciencia, 
entrenamiento, 
refuerzo.



Extractor o bomba

Utilidad y efectividad 
de un extractor vs 

precio y comodidad
¿Necesidad o lujo?

 Percepción equivocada de 
cantidad de leche

 Riesgo de contaminación 

 Talla de la copa



Administración de la leche extraída

Jeringa o gotero

Cuchara

Taza-vasito

Sonda – dedo

Relactador

kassing



Alimentación con biberón 

• Difícil limpieza

• Preparación

• Gasto de agua

• Riesgo de confusión 
de pezón, o 
disfunción motora 
oral

• Rechazo posterior al 
seno



Biberón-pecho

Apertura oral amplia 

evita el trauma del 

pezón

Mejora de la 

uniformidad de la 

retirada de leche

Mejora la movilidad 

de la lenguaUso del chupo y el biberón se 
relaciona con  aumento del dolor en el 

pezón, grietas, congestión y 
disminución de la producción.

Segami and Mizuno, 2012
Mizuno, 2008
Riordan, 2005; Geddes et al, 2007.



Biberón-pecho

• Músculos: mentoniano, masetero, 
temporal, pterigoideo, buccinador.

• Detener y modular el flujo
• Reflejo de eyección de leche 
• El flujo disminuye a medida que 

avanza la alimentación, leche más 
gruesa al final

• Coordinación S-D-R

Gomes 1996, Inoue 1995, Sakashita 1996, Nyvquist 2001, 
Geddes 2008.

• músculos: Buccinador y 
Orbiculares

• Difícil controlar el flujo, 
depende del chupo y la 
técnica.

• Nunca disminuye el flujo, 
menos fisiológico

• Riesgo de 
sobrealimentación.



DMO
DISFUNCIÓN MOTORA ORAL

Desequilibrio en las fuerzas y el sincronismo muscular, de 
órganos y estructuras.
Alteración del desarrollo maxilofacial
Deficiencias en el lenguaje-deglución
• PRIMARIA
Inmadurez, problemas neurológicos transitorios o 
permanentes, anormalidad anatómica, síndromes. Hipertonía, 
hipotonía.
• SECUNDARIA
Alteración o modificación del patrón original S-D
Empuje lingual, retracción lingual, presión en encías 
aumentada, compresión del pezón o mordedura.

Horacio R, Aurora M. (2011) Lactancia humana. Bases para lograr su éxito. Ed panamericana. 



CHUPO DE ENTRETENCIÓN

• PASO 9 Diez pasos hacia una feliz lactancia natural. 
OMS UNICEF

• Se recomiendan hasta que se establezca la lactancia 
materna. Sindrome de confusión. Lesiones en pecho

• Modificación de la cavidad oral y arcadas dentarias.

• Posición en reposo lingual inadecuado

• Hipotonicidad en labios 

• Bajo peso y pobre producción

• Riesgo de infecciones

• Trauma en cavidad oral



CHUPO DE ENTRETENCIÓN

• SIDS- SMSL

• Separación de la madre 

• Reflejo de succión

• Succión no nutritiva: “facilita habilidades 
motoras  tiene efectos calmante, exploración 
con el medio, reduce el estrés por el dolor, 
promueve la ganancia de peso en prematuros, 
la maduración y el crecimiento gastrointestinal 
en neonatos inmaduros (Guido et al, 2012, p. 199). 



Prematuros y lactancia
Un reto para todos

“más bajo incidencia de infecciones, y 
enterocolitis necrotizante, mayores 
resultados en las pruebas cognitivas y 
desarrollo y el desarrollo visual”

Acciones que favorecen la lactancia
Contacto piel a piel
Primera succión al pecho
Evitar uso de biberón 
Apoyo, consejería y seguimiento a la 
madre
Control de flujo en la succión nutritivaDepende de la edad gestacional 

Madurez de reflejos
Coordinación S-D-R



Galactogogos

• Metoclopramida

• Domperidona

• Plasil

• Hinojo

• Levadura de cerveza

• Té de lactancia

• Agua de panela

• …

Agarre

Apego

Frecuencia y 
vaciamiento

Transferencia

Succión-
deglución



“las funciones oromotoras del sistema 
estomatognático desempeñan un papel 

importante en el desarrollo físico, cognitivo, 
comunicativo, psicomotor y afectivo en los 

niños/as, debido a su relación con la ingesta de 
nutrientes, interacción con el medio ambiente e 
incluso, en el desarrollo del habla, la audición y 

el lenguaje”

(Delgado y Halpern, 2005; Gueti, Ferreira y Nunes, 2011).
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