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Elaboración y Desarrollo del Curso de 
Capacitación en Salud de la Mujer 

El Curso de CapacltaClón en Salud de la MUjer (CASM) fue preparado por el Inshtute for 
Development Trammg-IDT y otras orgaruzacIOnes sm fmes de lucro mteresadas en la salud 
de la mUjer En 1986 se elaboraron seIS módulos preparados ongmalmente por 
Intemahonal Women's Health CoalIhon Los SIgUIentes cmco módulos contaron tambIen 
con la colaboraCIón de otras organIZaCIOnes 

El IDT recIbIO una donaCIón de la FundacIOn PublIc Welfare en 1992 para reVIsar y 
actualIzar la sene mICla! que, para entonces, se conformaba de once módulos La nueva 
sene mcluye nueve de los modulos ongmales y se han adICIonado dos modulos nuevos 
Los modulos ongmales se elaboraron nuevamente para mclmr mformacIOn actualIzada e 
mcorporar las sugerenCIas e mqUIetudes de nuestros reVIsores técrucos El IDT desea 
expresar sus agradecmuentos a los reVIsores por el hempo dedIcado al proyecto de 
reVISIón, a la FundaCIón PublIc Welfare por la donaCIón para reVIsar la sene, al Bushrod 
H Campbell, al Fondo Adah F Hall Chanty y a la FundaCIón Fred H BIXby por las 
donaCIOnes para la pubhcaClón de la verSIón en mglés de esta sene TambIén se reCIbIÓ 
apoyo adICIonal de la Reformed Church of Amenca 

La verSIón y adaptación al español fue realIzada por la ASOCIaCIón ColombIana para el 
EstudIO de la PoblaCIón (ACEP) Para mIClar la verSIón en español fueron donados fondos 
por CollegIate Refol'moo Protestant Dutch Church de la CIUdad de New York Esta verSIOn 
no hubIera SIdo pOSIble sm el deCIdIdo y valIoso apoyo de James y Mary Eder, a qUIenes 
dedIcamos esta pubbcaClón TambIén expresamos nuestros agradeclffilentos por su apoyo 
fmanClero para la publicaCIón en español a The Trull Foundahon, a la Enk E and EdIth H 
Bergstrom FoundatlOn mc y al Fred Stamback Fund of the Sahsbury Foundahon, y al 
Presbytery of New Hope 

La Presente pubhcaClÓlrl reCIbIÓ el apoyo del Inshtuto para la Salud Reproduchva, del 
Departamento de ObsllJetncla y GmecologIa, en la UruversIdad de Georgetown, segun el 
contrato con la AgenCia de los Estados Umdos para el Desarrollo InternaCIOnal (USAID) 
(DPE-3061-A-OO-I029-,rOO) El presente documento no refleja necesanamente la opmIón o 
las políhcas de USAID o de la UruversIdad de Georgetown 

Copynght @ 1995 por el Instllt1:l~ for Development Trammg 

Traducaon al Español 1993 pCl!!ia Asoaaaon ColombIana para el EstudIO de la PoblaclOn Bogota-COLOMBIA 

CualqUiera parte de este mífufulo mcluyendo las Ilustraaones puede ser copIada reproduada O adaptada a las 
neceSIdades locales sm alUIDrmaaon preVIa del Inshtute for Development Trammg SIEMPRE Y CUANDO EL NUEVO 
MATERIAL SEA DISTRIBUIDO EN FORMA GRATUITA O AL COSTO SIN FINES DE LUCRO Para cualqUIer 
reproducclOn con fmes cortren:Iales sera necesarIO obtener una autOrIZaClOn preVIa del InstItute for Development 
Trammg 
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,Por Qué Este Material ReqUIere un Taller de AdaptacIón? 

El Inshtute for Development Trammg-IDT ha preparado un protohpo con modulos de 
capacItacIón eSCritos en mglés Esto slgrufIca que se desarrollaron como modelos de 
mstruCClon drrlgIdos a sahsfacer necesIdades de capacitacIón sobre salud en general en 
muchos países Sm embargo, para que el matenal de capacitacIón sea efechvo, la 
mformaclón debe estar drrectamente relaCIOnada con las necesIdades, mtereses, 
condICIones de trabaJO, cultura e IdIOma del estudIante La meta del taller es reVIsar 
estos módulos protohpos, de manera que resulten apropIados para cada una de dIchas 
áreas Este proceso de reVISIón se denornma adaptacIOn 

,Cómo Podría Usted Ayudar a ConseguIr FmancIamIento 
Para RealIzar Talleres? 

En pnmer lugar, marufIeste su mterés a un funCIOnarIO de alto ruvel de su gobIerno (por 
ejemplo, el MffilStrO de Salud), tu aSOClaCIOn cnshana de salud o una oflcma local de 
orgaruzacIOnes pnvadas mternacIOnales (IPPF, PathfInder InternacIOnal, o FPIA) 

Cuando reCIba alguna respuesta poslhva de apoyo (por ejemplo, una carta mostrando 
mterés fIrme) usted puede luego contactar alguna orgaruzacIón donante local como 
USAID, UNICEF, UNFPA, u OMS para buscar mecarusmos de fInanCIamIento para un 
taller conjunto con IDT 

Por favor surrurustre a IDT coplas de todas sus comurucacIOnes con el gobIerno, con 
ofIcmas locales de orgaruzacIOnes mternacIOnales o con agenCias donantes, o escríbanos 
dIrectamente dlcIendonos sobre marufestacIOnes slgrufIcahvas de mteres de apoyo 51 
los funcIOnanos locales expresan verdadero mterés pero necesitan mformaclón más 
detallada sobre el taller ffilsmo o la capaCIdad del IDT, por favor comuruquese con IDT 
TambIén, para mformaclón sobre fuentes de fmanCIamIento para talleres de adaptacIOn, 
formatos de pruebas de conOCIffilentos y coplas de otros modulos de esta sene, 
contactar a IDT por teléfono, Fax o correo a 

Inshtute for Development Trammg 
212 East Rosemary Street 
Chapel Hlll, North Carolma 27514 
USA 

Teléfono (919) 967-0563 
Fax (919) 929-2353 

El IDT dIrIgIrá la correspondencIa a fuentes fmancleras pnvadas en los Estados Urudos 
o a la sede central de las agenCIas donantes que usted haya contactado y buscará apoyo 
hnancIero para un taller conjunto de su orgaruzacIón y el IDT 

¿El IDT Espera Trabajar Conjuntamente con Usted' 
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CURSO DE CAPACITACION EN SALUD DE LA MUJER 

Un protohpo InternacIonal 

Los modulos del Curso de Capacztaczón en Salud de la MUjer pretenden ser solamente un 
protohpo que srrva como modelo para ser adaptado a las necesidades locales Para que 
esta sene de módulos de autoaprendlZa}e se utilice en la forma mas efechva, se reqwere 
hacer una adaptaclOn especifica para cada péllS, enfocada a las necesidades del hpo de 
alumnos que utilizaran los modulos Es esencial que esta adaptaclOn se evalue con una 
prueba de conocuruentos 

El Curso de CapaCltaClon en Salud de la MUjer se compone de una sene de módulos de 
autoaprendLzaJe, cuyo fm es enseñar las habilidades necesanas a los trabajadores de la 
salud para dar una vanedad de servlClos de atenClón en salud a la mUjer ESTOS 
MODULO S CONSTITUYEN SOLAMENTE UN COMPONENTE DE UN CURSO 
TIPICO DE CAPACITACION LOS OTROS COMPONENTES ESTARIAN 
REPRESENTADOS POR LAS CONFERENCIAS Y DEMOSTRACIONES DE UN 
INSTRUCTOR EN CLASE, ASI COMO POR LAS PRACI1CAS y LAS 
EXPERIENCIAS DIRECTAS CON LAS USUARIAS O CLIENTAS TODOS LOS 
PROCEDIMIENTOS DE PRACTICA CON LAS CLIENTAS QUE SEAN NUEVOS 
PARA USTED, DEBERA REALIZARLOS BAJO LA SUPERVISION DE UN 
TRABAJADOR DE LA SALUD QUE HAYA TENIDO UNA EXPERIENCIA 
ADECUADA CON EL PROCEDIMIENTO Nmguna exphcaClón esenta por sí ffilSma 
podría darle suflClente mstrucClón 

Los modulas de esta serae son 

Módulo 1 

Módulo 2 

Modulo 3 

Módulo 4 

Módulo 5 

Modulo 6 

Módulo 7 

Modulo 8 

Módulo 9 

Módulo 10 

SlStema Reproduchvo y Sexual de la MUjer 

Habilidades en ComurucaclOn y Consejería 

Control de lnfecclOn 

Examenes GmecológIcos y ManejO de Problemas Gmecológlcos 
Comunes 

SlStema Urmano Femenmo y ManejO de Problemas 
Comunes del SlStema Urmano 
PlaruflcaClón Familiar 

LactanCla Materna y el Método de LactanCia y Amenorrea 

EstenhzaClón Qw.rurgIca Voluntana de la MUjer 

InfecClones del Tracto Reproduchvo 

TratamIento del Aborto Incompleto 
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InstruccIOnes Para el Alumno 

Este módulo está dIseñado para autoaprendIZa]e El método de autoaprendIZa]e es 
aquel por medIo del cual usted, el alumno, aprende por sí mISmo medIante una 
CUIdadosa secuenCIa de matenales El modulo está dIVIdIdo en pequeñas seCCIOnes de 
InformacIOn y a cada seCCIón SIgue una sene de preguntas que le dan la oporturudad de 
practIcar utIlIzando la InformacIón que ha aprendIdo Las respuestas a estas preguntas 
se presentan en forma tal que usted pueda venfIcar su comprensIón de la InformacIón 

El método de autoaprendIZaJe le permIte aprender a su propIa velocIdad y venfICar su 
progreso en el aprendIZaje de la InformacIón 

SIga los pasos que se establecen a contInuaCIón para avanzar a través de este módulo de 
autoaprendIZaJe en la forma más efectIva 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

ReVIse los obJehvos de este modulo Ellos resumen lo que va a aprender y lo que 
estará en capaCIdad de hacer después de completar el módulo 

Desarrolle la prueba 1illcIal de conOClffilentos para tener una Idea de lo que ya 
sabe y de lo que le falta por aprender 

Lea y estudIe la InformaCIón de la LeCCIón 1 

Responda las preguntas de práchca que aparecen a conhnuacIón de la leccIOn sm 
reVIsar la InformaCIón estudlada UhlIce para ello una hOJa aparte 

VenfIque sus respuestas comparandolas con las que aparecen en la págma 
slgUIente a las preguntas 

SI alguna de sus respuestas no es correcta, lea de nuevo la InformaCIón de la 
leCCIón y trate de responder nuevamente las preguntas 

Cuando todas sus respuestas sean correctas, contmue con la SIgUIente leCCIón 

Al fmal del módulo se mcluye un glosarIO y un lIstado bIblIográfIco y de recursos 
útIles para su aprendIZaje 

Proceda de Igual forma con el resto de las leCCIOnes estudIe la leCCIón, responda 
las preguntas, venfIque sus respuestas, y repase la leccIOn SI es necesano 

Algunas leCCIones del modulo contIenen sugerencIas sobre actIVIdades de 
aprendIZaje Prepárese para realIzarlas mIentras avanza en el estudIO del modulo 

RealIce la prueba fInal de conOCImIentos cuando haya completado el modulo 

VenfIque sus respuestas a esta prueba con las que aparecen al fmal del módulo 
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Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) 

Objetivos 

Objetivo Principal del Aprendizaje 

Módulo 7 

Capacitar al alumno para entender la ImportancIa de la lactanCIa, y su 
uso como método de plarufIcacIón farrullar, para la madre y el ruño, y 
para la salud farruhar 

Objetivos Específicos 
1 Establecer cómo la lactanCIa promueve la salud mfantIl 

2 Establecer cómo la lactancia promueve la salud materna 

3 DefInIr el método de lactancIa y amenorrea (MELA) como método 
de plaruf¡caclOn farrullar 

4 DescribIr el papel del trabajador de la salud en la proteCCIón, 
promOCIón y apoyo de la lactancIa, y en su uso como método de 
plarufIcacIón familIar 

5 DescrIbIr el papel del trabajador de salud materno-mfantIl en la 
proteccIón, promocIón y apoyo de la lactanCIa, y en su uso como 
método de plarufIcacIón farruhar 

6 DescribIr el papel del trabajador de plarufIcaclOn farruhar, en la 
protecCIón, promOCIón y apoyo de la lactanCIa, y en su uso como 
método de plarufIcacIón farruhar 

7 DescrIbIr el papel del trabajador de la salud comurutarIa en la 
protecclOn, promOCIón y apoyo de la lactanCIa, y en su uso como 
método de plarufIcaclOn farruhar 

8 Establecer qué mformacIón y habilIdades sobre la lactanCia necesita 
aprender una chenta en estado prenatal 

9 IdentÚIcar que mformaclOn debe conocer una chenta en estado 
prenatal sobre el MELA y otros métodos de plarufIcacIón farruhar 

10 DescribIr la mformacIón sobre salud materna que una chenta en 
estado prenatal debe saber sobre la lactanCia 

11 DescribIr la mformaclOn sobre salud mfantII que una chenta en 
estado prenatal debe saber sobre la lactanCIa 



lactancia Materna y el Método de lactancia y 

Módulo 7 Amenorrea (MELA) 

12 Establecer qué mformaCIón y habIhdades sobre la lactanCia neceSIta • saber una mUjer despues del parto 

13 IdentIfIcar qué InformaCIón neceSIta saber una mUjer sobre el 
MELA y otros métodos de plarufIcaclOn famIhar después del parto 

14 DeSCrIbIr la mformacIón sobre salud materna que una mUjer 
necesita saber después del parto en relaCIón con la lactanCIa 

15 DeSCrIbIr la mformaclOn sobre salud mfantIl que una mUjer 
neceSIta saber después del parto en relaCIón con la lactanCIa 

16 Establecer qué mformaclOn y habIhdades sobre la lactanCIa neceSIta 
saber una mUjer cuando su hIJO tIene de una a dos semanas de 
naCIdo 

17 IdentIfIcar qué InformaclOn sobre el MELA y otros metodos de 
plarufIcaclOn famIhar necesita saber una mUjer cuando su hIJO tIene 
de una a dos semanas de naCIdo 

18 DeSCrIbIr la mformacIón que una mUjer necesita saber sobre salud 
materna cuando su hIJO tIene de una a dos semanas de naCIdo 

19 DeSCrIbIr la mformaclOn que una mUjer neceSIta saber sobre salud 
InfantIl cuando su hIJO tIene de una a dos semanas de naCIdo 

20 Establecer qué mformaclOn y habIhdades sobre lactanCIa necesita • saber una mUjer cuando su hIJO tIene de dos semanas a seIS meses 
de edad 

21 IdentIfIcar qué mformaclOn sobre el MELA y otros métodos de 
planIfIcaCIón famIhar neceSIta saber una mUjer cuando su hIJO tIene 
de dos semanas a seIS meses de edad 

22 DeSCrIbIr la mformaclOn que una mUjer necesita saber sobre salud 
materna cuando su hIJO tIene de dos semanas a seIS meses de edad 

23 DeSCrIbIr la mformaclOn que una mUjer necesita saber sobre salud 
InfantIl cuando su hIJO tIene de dos semanas a seIS meses de edad 

24 Establecer qué mformaclOn y habIlIdades sobre lactanCIa neceSIta 
saber una mUjer cuando su hIJO pasa de los seIS meses de edad 

25 IdentIfIcar que InformaCIón sobre el MELA y otros metodos de 
plarufIcacIón famIhar necesita saber una mUjer cuando su hIJO pasa 
de los seIS meses de edad 

26 DeSCrIbIr la mformacIón sobre salud materna que una mUjer 
necesita saber cuando su hIJO pasa de los seIS meses de edad 

27 DeSCrIbIr la mformaclOn que una mUjer neceSIta saber sobre salud 
InfantIl cuando su hIJO pasa de los seIS meses de edad • 

2 
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LactancIa Materna y el Método de LactancIa y 

Amenorrea (MELA) Módulo 7 

Prueba Inicial de Conocimientos (A) 

Las sIgtnentes preguntas son de escogenaa múlhple Enaerre con un círculo su respuesta 
o escnbala en una hOJa aparte 

1 Después del parto, los trabajadores de la salud deben ayudar a las madres a lIDCIar 
la lactanCIa dentro de _______ _ 

a La prImera medIa hora 

b Las prImeras cuatro o seIS horas 

e El pnmer día 

d La pnmera semana 

2 La lactanCIa salva aproXImadamente __ millones de VIdas cada año 

a un millón 

b seIS millones 

c 25 millones 

d 50 millones 

3 Los trabajadores de la salud deben lIDCIar con las mUjeres la consejería sobre el 
método de lactanCIa y amenorrea y otros métodos de plaruflcaClón familIar 

a durante las VIsItas de control prenatal 

b rnmedIatamente después del parto 

e solamente SI muestran mterés 

d durante la pnmera VIsIta de control postparto 

4 Para utIlIzar el método de lactanCIa y amenorrea una mUjer debe 

a Lactar en forma completa o caSI completa 

b No menstruar 

c Tener menos de seIS meses de postparto 

d Todas las antenores 

e Nmguna de las antenores 

3 
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lactanCia Materna y el Método de lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

4 

5 Las mUjeres que están utIlIzando el metodo de lactanCIa y amenorrea y desean 
espaCIar los naclffilentos, o lImItar el tamaño de su famIlIa, deben empezar a usar 
un método complementan o de plarufIcacIOn famIlIar cuando 

a reInlCIen sus menstruacIOnes 

b ImClen suplemento alImentIcIO al lactante en forma regular 

C su luJo llegue a los 6 meses de edad 

d todas las antenores 

e mnguna de las antenores 

6 Cuando se utIlIza correctamente el método de lactanCIa y amenorrea es caSI tan 
efectIvo para eVItar el embarazo como 

a El Condón 

b El retIrO 

c El DIU 

d Los espermatIcIdas 

7 Cuál de los SIguIentes métodos de plarufIcacIón famIlIar es pOSIble que mterfIera 
con la lactanCIa y no es un método de eleccIon para la madre lactante 

a Los espermahcldas 

b Los antIconcephvos orales combmados 

c La esterIlIZaCIÓn femenma 

d El DIU 

e byc 

8 Una mUjer lactante a qUIen se le obstruya un conducto lácteo debe 

a Lactar más frecuentemente 

b InterrumpIr la lactanCIa y consultar a un trabajador de la salud 

c AplIcar compresas calIentes en el seno 

d ayc 

9 Una vez el bebé lactante InlCIa alImentaCIón complementana, la madre debe 

a InterrumpIr la lactanCIa 

b Lactar al mño(a) antes de que reCIba otros alImentos 

c Lactar al mño(a) despues de que reCIba otros alImentos 

• 

• 

• 
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Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 

Amenorrea (MELA) Módulo 7 

10 5e debe lactar al ruño colocándolo en cada seno durante __ rrunutos 

a 3 - 5 mInutos 

b 5 - 10 rrunutos 

c 10 - 20 rrunutos 

d Nmguno de los antenores El ruño debe alnnentarse en el seno de la madre hasta 
que el seno quede vacío o el roño esté sahsfecho 

Las stgmentes aftrmacwnes son verdaderas (\1) o falsas (F) Coloque Vo F en el espacw 
mdtcado 

11 _ En los clImas cálIdos se reqUIere surrurostrar agua como suplemento regular de 
la lactanCIa 

12 _ Las madres deben lactar con mayor frecuenCIa a los nIños con dIarrea y / o 
fIebre 

13 _ Las mUjeres que son VIH posIhvas o henen SIDA nunca deben lactar 

14 _ Es nnportante para los roños reCIbIr la prnnera secreCIón del seno materno 
(calostro) porque ayuda a protegerlos de enfermedades 

15 _ Las madres que están enfermas deben conhnuar lactando 

16 _ Las mUjeres que desarrollen InfeCCIOnes del seno no deben lactar 

17 _ Todos los roños lactantes deben empezar a reCIbIr alImentacIón suplementarIa 
haCIa los cuatro-seIS meses de edad 

18 _ La mayoría de los métodos temporales y todos los métodos permanentes de 
plarufIcacIón farrulIar pueden ser uhlIzados por las mUjeres que estén lactando 

19 _ Para promover un óphmo espacIarruento entre nacIrruentos y la supervIvencIa 
Iníanhl, los trabajadores de la salud deben eshmular a las mUjeres para que 
lacten por lo menos durante dos años 

20 _ Los nIños que están lactando deben hacerlo tres-cuatro veces al dIa 

21 51 un roño está colocado al seno en forma correcta su boca estará centrada sobre 
el pezón materno 

5 
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Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

Prueba Inicial de Conocimientos (B) 

Al alumno Antes de empezar este módulo trate de responder la sIgwente prueba de 
conocnruentos Esta prueba le dará una Idea de lo que ya sabe y de lo que aprenderá en 
este módulo Hará esta mIsma prueba de nuevo cuando haya fmahzado el módulo Al 
comparar los dos conjuntos de respuestas podrá comprobar qué tanto aprendIó de este 
módulo 

Anote sus respuestas en una hOJa aparte Encontrará las respuestas correctas de la prueba 
al fmalIZar este módulo 

1 ¿ Cuáles son algunos de los benefIcIOS de la lactanCIa para las madres y los ruños? 

2 ¿En qué consIste el método de lactancIa y amenorrea (MELA) y cómo lo utIlIZa 
una mUJer? 

3 ¿Por qué debe el trabajador de la salud dar apoyo a las mUjeres para la lactanCIa? 

4 ¿ Cómo ayuda la lactanCIa y el método de lactanCIa y amenorrea a ahorrar hempo 
y dmero a los trabajadores de la salud y a las madres? 

5 ¿ Cuáles son los pelIgros de la alImentacIón con bIberon de leche de formula y 
leche de vaca? 

6 ¿ Cómo puede el trabajador de la salud en el hospItal ayudar a las chentas para la 
lactanCIa? 

7 ¿ Cómo puede el trabajador de salud materno-Infantil ayudar a las clIentas para la 
lactanCIa? 

8 ¿ Cómo puede el trabajador de plarufIcacIón famIlIar ayudar a las chentas para la 
lactanCIa? 

9 ¿Cómo puede el trabajador de salud comurutarIa ayudar a una mUjer para la 
lactanCIa? 

10 ¿Cuál es el papel del padre y de la famIlIa en la lactanCIa materna? 

11 ¿Qué preguntas debe hacer el trabajador de la salud a las madres en relacIón con 
la lactancIa? 

12 ,Por qué deben los trabajadores de la salud hablar a las clIentas en control 
prenatal sobre las neceSIdades de plarufIcacIón famIlIar? 

Previous Pag~ Blank 
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lactanCia Materna y el Método de Lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

13 ¿ Cuándo debe una mUjer que esta utIhzando el método de lactancIa y amenorrea 
empezar a utIlIZar otro metodo de plaruncacIón famIlIar? 

14 ¿Que puede deCIrle el trabajador de la salud a una madre para ayudarle a eVItar la 
congestIón del seno? 

15 ¿ Cuándo reqUIeren los ruños lactantes una solucIOn oral reludratante? 

16 ¿Las madres con mfeccIOnes del seno pueden contInuar lactando? 

17 ¿Qué podría usted recomendar a una mUjer lactante SI se queja de IncomodIdad 
durante el COIto vagInal? 

18 ¿ Cuándo debe una mUjer comenzar a SUmIrustrar a su luJo suplemento 
ahmentIcIO? 

19 ¿La madre debe contInuar lactando a su luJo después de que éste haya empezado 
a mgenr otros alnnentos? 
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LactancIa Materna y el Método de LactancIa y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

1. Por Qué y Cómo Debo Proteger, 
Promover y Apoyar la Lactancia Materna 
y el Método de Lactancia y Amenorrea 

(MELA) en mi Trabajo? 

Objetivos del Aprendizaje 

Al fmahzar esta leCCIón, usted estará en capacIdad de 

... Establecer cómo la lactancia promueve la salud Infantil 

... Establecer cómo la lactancia promueve la salud materna 

... Deflllir el método de lactama y amenorrea como método de 
plaruflcacIón familIar 

... DescrIbrr el papel del trabajador de la salud (materno-Infanhl, 
de plaruflcacIón famIhar, comurutarIa y otros) en la proteccIón, 
promocIón y apoyo de la lactancIa y en su uso como método de 
plaruflcacIón familIar 

La lactancia materna es uno de los recursos más Importantes para 
promover la salud y bIenestar de la madre y del ruño EstudIOs 
reCIentes demuestran que la lactancIa hene más benefIcIOs para la 
salud que los que se conoCÍan anterIormente - nutrIcIonales, 
mmunológIcos, pSIcológIcos y en plarufIcaCIón familIar Cómo lacta la 
madre, cuando y durante cuantos meses, determInan qué tan 
benefICIosa será la lactancIa para ella y para su luJo Los trabajadores 
de la salud deben aprender InformacIón preCIsa y actualIZada sobre la 
lactancIa, de manera que puedan ayudar a proteger, promover y 
apoyar la prachca de la lactancIa 
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lactancia Materna y el Método de Lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

ALGUNOS HECHOS SOBRE LA LACTANCIA MATERNA 

La lactancIa es el mejor alzmento para el bebé humano 

Los nlños allmentados al seno tlenen menos 
poslbllldades de sufrlr desnutrlclón o enfermedad 

Las mUjeres que lactan tlenen una poszbllldad menor 
de desarrollar cáncer del seno o del ovarzo 

La lactancza ahorra dznero En algunos países en 
desarrollo la leche de fórmula puede costar el 
equlvalente a los zngresos mensuales de la famzlza 

La lactancIa reduce gastos hospltalarlOs (tzempo del 
personal, medlcamentos, leche de fórmula, 
blberones) 

La lactancIa reduce gastos del presupuesto naczonal 
dIsmznuyendo la ImportacIón de leche y bzberones 

La lactancza contrzbuye a que las mUjeres tengan un 
saludable espaCIamIento entre naclmlentos mayor del 
que tendrían durante sus años reproductlvos SI no 
lactaran 

La lactancza es un recurso natural y contrzbuye a la 
preservaclón del medzo ambIente 

Adaptado de Labbok M y Komz Booher P (EdItores) La LactanCIa Un Recurso Natural InstItuto para la Salud ReproductIva 
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LactancIa Materna y el Método de LactancIa y 
Amenorrea (MELA) Modulo 7 

¿En Qué Consiste el Método de Lactancia y Amenorrea 
(MELA)? 

Durante muchos SIglos la gente ha comprendIdo que las mUjeres 
lactantes tIenen menos posIbIlIdades de quedar embarazadas SIn 
embargo, no se entendía bIen qué tan efectIva era la lactancIa como 
antIconceptIvo ru cuándo dejaba de ser efectIva ReCIentes estudIoS 
sobre la lactancIa han determInado más exactamente el efecto que la 
lactanCia tIene sobre el CIclo menstrual de la mUJer, y cómo pueden las 
mUjeres lactantes protegerse del embarazo medIante la lactancIa Este 
conocuruento se ha traducIdo en el desarrollo de un método temporal 
de plarufIcaClón familIar denommado Método de LactancIa y 
Amenorrea (MELA) 

El método de lactanCIa y amenorrea es un método postparto de 
plarufIcacIón fanuhar 

St una mUJer está 

• en amenorrea (el sangrado antes de los 56 días postparto no 
se consIdera sangrado menstrual) 

• lactando en forma completa o caSI completa durante el día y 
la noche (SIn SumInIstrar al roño rungún otro suplemento 
alImentIcIO líqUIdo o sólIdo en forma regular) 

• en un período postparto menor de seIS meses 

estará protegIda en un 98% o más de quedar embarazada 

Para utuIZar el MELA en forma efectIva, es Importante que los 
trabajadores de la salud explIquen a las mUjeres la Importancia de 
lactar en forma completa o caSI completa Lactar en forma completa 
Incluye que la lactanCia sea exclUSIva, lo cual sIgrufIca que no se dé al 
roño rungún otro alImento líqUIdo o sólIdo La lactanCla exclUSIva ofrece 
la mejor proteccIón contra el embarazo y es la mejor para la salud del 
ruño La lactanCia caSI completa sIgruÜca que caSI la totalIdad de la 
alImentacIOn es al seno El bebe reCIbe no mas que uno o dos tralgos de 
otros IIqUIdos uno o dos veces al dla 

Cuando una mUjer COmIenza a InclUIr suplementos alImentIcIOs a la 
dIeta de su roño en forma regular, o cuando se reInICia su 
menstruacIón, o a los seIS meses postparto, con cualqUIera de estos 
eventos que se presente prImero, deberá ImClar un método 
complementarIO de plaruflcacIOn famIlIar para lograr un 
eSpaCIamIento altamente efIcaz del próxImo hIJO 
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lactancia Materna y el Método de lactancia y 
Amenorrea (MELA) 

CompartIr esta nueva Informaclón sobre los benehclOs de la lactancla • 
en plaruflcaclOn faIDlhar con sus chentas y su comurudad, es 
lmportante para clanfIcar IDltoS y rumores Mucha gente plensa en 
forma mcorrecta que una madre que lacta solamente una o dos veces 
al día está proteglda del embarazo Otros, tamblen en forma 
eqUlvocada, creen que la lactancla no ofrece protecclOn contra el 
embarazo Revlse el slgUlente dIagrama donde se exphcan las 
preguntas que usted debe hacer a una mUjer que desea ubhzar el 
MELA 

Uso del Lactancia Materna y el Método de Lactancia y Amenorrea (MELA) para 
Espaciamiento de los HIJos Durante los Primeros 6 Meses Postparto 

Pregunte a la Madre 

,Ha vuelto su menstruaClOn? )I-____ =S.=.I ______________ ¡ 
INO 

2 ¿Suplementa usted regularmente ~ 4 Aumentan las probabIhdades de 
la lactancIa o permIte largos SI que la madre quede embarazada A 
penodos de hempo sm amamantar, los efectos de una proteccIón con-
bIen durante el dIa o durant la noche?..J stante, aconseJele que comIence a 

usar un metodo de plarufIcaCIón 
NO faffilhar que no mterfIera con la 

lactancia materna 
3 ¿TIene su bebe mas de SI t 

selS meses de edad? 
I 

NO I 
I 

Sólo eXIste una probabilIdad de uno a dos por Ciento 
de quedar embarazada en este período de hempo* I 

Cuando la respuesta a cualqwera de estas ~ preguntas es SI r-- --

1 
Las manchas de sangre o el sangrado que se producen durante las primeras seis semanas (56 dfas) después del parto no 

se consideran menstruación 

2 
Los mtervalos entre una alimentaCión con leche materna y otra no deben exceder las cuatro horas durante el dla o las seis 

horas durante la noche Los suplementos alimentiCIos o IlqUldos no deben reemplazar al amamantamiento 

• 

Fuente Labbok M et al Guias para la lactancIa materna la planrflcaclón familIar y el Método de Lactancia y • 
Amenorrea MELA Georgetown Umverslty Washmgton DC 1994 
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Cuando los trabajadores de la salud sumuustren a sus comurudades la 
InformacIón de que las mUjeres lactantes están protegIdas por el 
método de, las madres dIspondrán de un método fácilmente 
dIsporuble y poco costoso de plarufIcacIón famIlIar en el cual puedan 
confIar hasta 6 meses después del parto 

Las mUJeres que deseen espactar los nactmtentos de sus htJos al menos 
durante dos años, requenrán cambtarse a un método complementarlO de 
plamftcactón famtltar cuando 

• reInICIen sus menstruaCIones 

• hayan InIcIado el SUmInIstro de suplementos en la dIeta de 
sus hIJOS en forma regular 

• sus hIJOS hayan cumplIdo seIS meses 

Los trabajadores de la salud deben mclurr esta nueva InformacIón 
sobre el MELA en sus charlas y consejería sobre lactancIa y 
plarufIcacIón familIar El MELA es un método para espacIar los hIJOS 
que puede hacer una contrIbuClOTI unportante a la salud materna y la 
supervIvencIa Infantil 

• ¿Por Qué Debo Apoyar a las Clientas en la Práctica de la 
Lactancia? 

• 

~ 
RAZONES PARA PROTEGER, PROMOVER Y APOYAR LA 

LACTANCIA MATERNA 

La lactancza salva vzdas mfantIles 

La lactaneza promueve el creezmzento y desarrollo del mño 

La lactancza prevzene problemas de salud oral del mño y 
mejora el desarrollo buco-oral 

La lactaneza fomenta el enlace afectIvo entre la madre y el mño 

La lactancza es buena para la salud y bzenestar de la madre 

La lactanCIa complementa la planificaczón famzllar 

La lactancza promueve el espaczamzento entre naezmzentos 

La lactanCIa ahorra dmero 

La promoczon de la lactancza faczlzta el trabajo de los programas 
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lactancia Materna y el Método de lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

Muchas personas pIensan que debIdo a que la lactancIa es "algo • 
natural" las madres pueden lruclar y contInuar la lactancIa sm ayuda 
alguna Sm embargo, al Igual que con cualqUIer cosa que se hace por 
pnmera vez, se reqUIere de mstrucclón y estImulo, y hacer el proceso 
de aprendIZaje menos frustrante 

Se reqUIere de los trabajadores de la salud no sólo para ayudar a las 
madres a aprender cómo amamantar la prImera vez, smo tambIén 
para ayudarlas ofreCIéndoles apoyo, árumo e mformacIOn para 
contmuar la lactancIa en forma completa durante los pnmeros 6 meses 
de la VIda del ruño, y para contmuar luego lactando con suplemento 
alImentIcIO durante el segundo año 

Los trabajadores de la salud deben estar conclentIzados con respecto a 
los benefICIOS de la lactanCia y deben urufIcar cntenos para que 
puedan sUffilnIstrar mformacIOn preCIsa sobre la lactanCIa a las 
madres, y a sus famIlIas y comurudades Muchas madres tIenen 
InformacIón Incorrecta sobre las neceSIdades nutrlclonales de sus ruJos 
reCIén naCIdos Pueden creer que su pnmera leche (calostro) es mala y 
esperan para lruclar la lactanCIa hasta cuando les "baje" la leche 
Algunas madres pIensan que sus ruJos crecerán mas saludables SI 
lruclan el suplemento a la lactanCIa con leche de vaca o leche de 
fórmula Las madres en clImas cálIdos pueden pensar que neceSItan • 
sUmIrustrar agua a sus hIJOS adICIonalmente a la lactanCIa, debIdo al 
calor Todas las madres desean hacer 10 mejor para sus ruJos pero, 
desafortunadamente, han aprendIdo InformaCIón mcorrecta sobre la 
lactanCia que podría causar daños InnecesarIOS a sus hIJOS MIembros 
bIen mtenclonados de la famIlIa y arrugos podrían tambIen dar 
InformaCIón Inadecuada a las madres sobre la lactanCIa 

¿Cómo la Lactancia y el MELA Ahorran Tiempo y Dinero 
a los Trabajadores de la Salud y a las Madres? 

14 

El tIempo que le toma a usted, como trabajador de la salud, promover 
la lactanCia no es un tIempo /1 extra", es un tIempo que usted ahorrará 
más tarde en su trabajO "Como? Los ruños alImentados al seno en 
forma exclUSIva o caSI exclUSIva se enferman menos (los ruños 
alImentados al seno en forma exclUSIva son aquellos que solamente se 
alImentan con lactanCIa materna) TIenen menos pOSIbIlIdad de 
adqUIrIr InfeCCIOnes respIratonas, dIarrea o de llegar a desnutrIrse 
Por lo tanto, usted no solo ahorrará el tIempo que se reqUIere para 
tratar a un ruño enfermo, Silla que tamblen evitará utIlIzar SUrnmIstros 
y medIcamentos costosos 

• 
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Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

Las madres tambIén ahorran tIempo y dmero cuando los trabajadores 
de la salud las apoyan y ayudan a lactar en forma exclUSIva hasta que 
sus hIJOS lleguen a los 6 meses de edad, y al aprender ellas cuáles son 
los mejores alImentos y líqUIdos que se pueden dar al ruño Ahorran 
tIempo y dmero al no tener que CUIdar a un nIño enfermo Las 
famIliaS ahorran dmero al no tener que comprar costosas leches en 
polvo o leche de vaca y bIberones TambIen ahorran tIempo y recursos 
al no tener que utIhzar combustIble yagua para estenlIzar los 
bIberones 

¿Qué Métodos Complementarios de Planificación 
Familiar Puede Utilizar la Mujer Lactante? 

Es Importante espacIar los naCImIentos de los hIJOS, al menos durante 
dos años, con el fm de mantener la lactanCIa La mayoría de los 
métodos temporales de plarufIcacIón famIlIar y la totalIdad de los 
permanentes pueden ser utilIZados en forma segura por las mUjeres 
que están lactando (ver cuadros en las SIguIentes págmas) 

Las mUjeres que están lactando en forma parcIal solamente y las que 
ya no pueden confIar en el MELA, pero desean espacIar sus 
embarazos, o qUIenes no desean tener más hIJOS, deben utilIZar un 
método de plarufIcacIOn famIhar (Para mayor mformacIón consulte el 
módulo de esta sene sobre Métodos de PlarufIcacIón FamIlIar) 

Opciones de Planificación Familiar para Mujeres 
Lactantes 

El cuadro SIguIente mcluye los dIversos métodos de plaruficacIón 
famIlIar dIsporubles y descnbe las ventajas y desventajas de cada 
metodo y relacIOna las mqUIetudes específIcas de las mUjeres lactantes 
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lactancia Materna y el Método de lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

PRIMERA ELECCION: METOCOS NO HORMONALES 
METODO VENTAJAS DESVENTAJAS COMENTARIOS 

CONDONES No afectan la lactancia Pueden ser Irritantes de Ofrecen cierta protecclon 
la vagina y pueden contra las enfermedades 
requerir lubrlcaclon de transmisión sexual No 
adicional ocasionan riesgos a la 

madre ni al niño 
DIAFRAGMA No afecta la lactancia Requiere nueva prueba Puede no estar 

en el postparto cuando el ampliamente disponible 
utero regrese a su La efectividad depende 
tamaño normal de su uso con 

espermatlclda 
ESPERMATICIDAS No afectan la lactancia Pueden ser Irritantes del Se pueden absorber 

area gemtal Tamblen pequeñas cantidades por 
pueden Irritar el órgano la cOrriente sangumea 
masculino materna y podrran pasar 

a la leche No se 
conocen efectos sobre el 
niño 

DISPOSITIVOS El dispOSitivo por SI Posible riesgo de Puede ser necesario 
INTRAUTERINOS mismo o el cobre de expulslon y perforaclon posponer la Inserclon 
(no hormonales) algunos DIU no afectan la utenna SI no se colocan hasta des pues de las 6 

lactanCia Son muy adecuadamente o SI se semanas postparto para 
efectiVOs aplican antes de las 6 reducir la posibilidad de 

semanas postparto expulslon y/o perforaclon 
del utero 

PLANIFICACION No afecta la lactanCia Puede requerir amplios Puede ser necesario un 
FAMILIAR NATURAL penodos de abstinenCia adiestramiento adiCional 
(Abstinencia Puede ser dificil de las usuanas de este 
penodlca) Interpretar los signos de metodo para que 

fertilidad durante la Interpreten en forma 
lactanCia precisa los signos y 

slntomas de fertilidad 
durante la lactanCia El 
metodo calendano del 
ritmo no se puede utilizar 
durante el estado de 
amenorrea El metodo de 
la temperatura solo tiene 
un valor limitado antes de 
la Primera ovulaclon 

VAS ECTOMlA No afecta la lactanCia Clrugla menor con Se recomienda este 
( Estenllzaclon CasI 100% de efectividad pOSibilidad de efectos metodo SI no se desean 
qUlrurglca voluntaria secundanos para el mas hiJOS ReqUiere 
del hombre) padre A veces es conseJena para las 

Irreversible parejas No eXisten 
nesgas para la madre ni 
el niño 
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Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

LIGADURA No tiene efectos directos 
TUBARICA sobre la lactancia CasI 
(Estenhzaclon 100% de efectividad 
voluntana femenina) 

Módulo 7 

Puede Implicar una breve Se recomienda este 
separaclon madre-niño metodo SI no se desean 
La anestesia puede pasar mas hiJos No se 
a la leche materna y recomienda con 
sedar al niño La clrugla anestesia general 
en general tiene nesgas ReqUiere consejena para 
No es reversible las parelas 

Tomado de "Guias para la lactancIa materna la plamficac/ón famIlIar y el Metodo de LactanCIa y Amenorrea MELA" Georgetown 
Umversrty InstItute for ReproductlVe Health pp 6 8 

SEGUNDA ELECCION: METODOS CON SOLO 
PROGESTAGENO 

METODO VENTAJAS DESVENTAJAS COMENTARIOS 
METODOSCON Pueden ser muy Alguna cantidad de No hay eVidenCia de 
SOLO efectivos Pueden hormonas puede pasar a efectos adversos sobre el 
PROGESTAGENO aumentar la producclon la leche mño debidos a las 
(Mlmpndora de leche La efectividad pequeñas cantidades de 
Inyectables e durante la lactanCia se hormonas que pasan a la 
Implantes) aproxima a la de la leche 

• Plldora combinada 

TERCERA ELECCION: METODOS QUE CONTIENEN 
ESTROGENOS 

Estos métodos pueden ser utIlIZados solamente cuando no hay otros 
métodos dIsporubles, y deben evItarse hasta cuando se haya 

bl d l t t lIt esta eCl o comp. e amen e a ac anCla 
ANTICONCEPTIVOS Muy efectivos Los estrogenos pueden No hay eVidenCia de 
ORALES disminUir la producclon efectos directos negativos 
COMBINADOS de leche Cierta cantidad sobre los niños, Sin 
(estrogeno y de hormonas puede embargo, en algunas 
progestageno) pasara la leche mUjeres la dlsmlnuclon 

en la producclon de leche 
parece llevar a una 
Interrupclon temprana de 
la lactanCia SI no se 
puede eVitar el uso de 
estos metodos, la 
lactanCia puede y debe 
continuar ya que ofrece 
Importantes benefiCIOS de 
salud y nutrrclonales al 
niño reclen naCido y a lo 
larqo de su prrmer año 

* Algunos myectables e Implantes pueden contener componentes estrogerucos Estos deben 
consIderarse como meto dos de "tercera elecclOn" 

Tomado de "Guias para la lactanCIa materna la plamficac/ón famIlIar y el Metodo de LactanCIa y Amenorrea-MELA" Georgetown 
Umverslty Instltute for ReproductlVe Health pp 6 8 
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¿Cuáles son los Peligros de la Alimentación con 
Biberón con Leche de fórmula o Leche de Vaca? • 

18 

~ 
LA ALlMENTACION CON BIBERON CON 

LECHE DE FÓRMULA O LECHE DE VACA EN VEZ DE 
LA LACTANCIA OCASIONA QUE LOS BEBES 

TENGAN MAYOR POSIBILIDAD DE 

• Enfermarse más frecuentemente 

• Desnutrrrse 
• Desarrollar alergIas, CIertos canceres, dIabetes 

y otras enfermedades (como dIarrea, InfeCCIones 
resprratorIas, enfermedades de la pIel) 

• MalformaCIones en la dentadura y el paladar 

• Retardo en desarrollo SIcomotor 

Muchas mUjeres y hombres eqUIvocadamente pIensan que dar a sus • 
bebés bIberón con leche de fórmula es una forma 11 moderna" de 
alImentarlos, y eqUIvocadamente creen que la alImentaCIón artIfICial es 
más nutrItIva que la lactanCIa La lactanCia humana es la mejor fuente 
de nutrICIón para los ruños La compOSIcIón de la leche materna 
cambIa con la edad del roño, de manera que pueda satIsfacer mejor las 
cambIantes neceSIdades nutrIcIOnales y otras neceSIdades de salud del 
ruño La leche de vaca carece de CIertas vItanunas y ruerro y puede 
tener en exceso CIertos minerales como sal, calcIO y fosfato La 
compOSIcIón de la leche de formula a menudo se mezcla en forma 
Incorrecta, o se mezcla con agua no potable Además, la grasa y la 
proteína de la leche de vaca no son del tIpo que reqUIere el roño No 
se debe dar leche de vaca a los mños menores de un año Las 
proteínas presentes en la leche de vaca pueden causar en los roños el 
desarrollo de alergIas como el asma Algunos ruños y aun adultos no 
pueden dIgerIr la leche de vaca y desarrollan diarrea cuando la 
ingIeren 

La leche de fórmula y la leche de vaca no contIenen los factores 
mmuruzantes y otros elementos protectores, así como elementos 
promotores del CreCImIentos que sí están conterudos en el calostro y la 
leche materna Los ruños que son alImentados con leche de fórmula • 
y / o leche de vaca no reCIben las mmuruzacIOnes naturales de sus 
madres y son mas propensos a enfermarse 
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La compra de leche de fórmula, leche de vaca, biberones y chupos pueden 
acabar con la mayor parte del Ingreso familiar 

El uso de agua poco hmpIa para chlUIr la leche de fórmula y de vaca, y 
la utIhzaClón de blberones poco hmplOs pueden causar lnÍecclones al 
ruño El agua utIhzada para mezclar con la leche de fórmula debe 
hervIrse durante 20 rnmutos antes de uhhzarla Los blberones 
tamblén deben estenhzarse prevlamente cada vez que se vayan a 
utIhzar de lo contrarlo podrían desarrollarse en ellos los gérmenes que 
causan lnÍeccIOnes 

¿Cómo puede un Trabajador de la Salud de un Hospital 
Ayudar a las Clientas en la Práctica de la Lactancia 
Materna? 

Una parte lffiportante de sus responsablhdades como trabajador de la 
salud en un hospltal es SUmmlstrar educaclón y apoyo a sus chentas 
adlcIOnalmente a los servlclos méchcos que usted presta Las mUjeres 
que henen el parto en su hospltal reqUIeren rnformacIón preClsa y 
actuahzada sobre la lactanCia Muchas mUjeres plensan en forma 
mcorrecta que el bIberon con leche de fórmula es mejor que la 
lactanCIa materna TambIén neceSItan su ayuda y apoyo para 
demostrarles cómo dar al1mentaclón al seno Se pueden requerIr 
varlos mtentos con la madre y el ruño antes de que puedan prachcar la 
lactanCia en forma exitosa Todas las madres pueden requerIr su 
ayuda en relacIOn con la lactancla y no solamente las que son madres 
pro pnmera vez Algunas madres que ya han terudo ruJos pueden no 
haber lactado a sus proplos ruños o pueden haber terudo dÚlcultades 
con la lactanCIa Las mUjeres que han mgresado al hospItal por 
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problemas de salud pueden creer eqUIvocadamente que no pueden 
contmuar lactando 

Como trabajador de la salud de un hospttal, usted puede ayudar a las 
madres en la prácttca de la lactancIa medIante lo sIguIente 

• Conversando con sus chentas, sus esposos y famIhares sobre 
los beneficIOS de la lactancIa y el espacIamIento de los roños 

• Ayudando a sus chentas a lIUClar la lactancla tan pronto sea 
poslble después del parto 

• Ayudando a las mUjeres a contmuar la lactancla cuando sean 
hospItalIzadas 

• Respondlendo las preguntas de sus chentas sobre la lactancla 
• ElogIando y aromando a las madres mIentras están 

aprendlendo a lactar 

• RemIhéndolas a los grupos de apoyo a la lactancIa materna 
que eXIstan en sus comurudades 

• OfrecIéndoles la eleccIón del método de lactancIa y 
amenorrea (MELA) y otros métodos de plamfIcacIón famIlIar 
que apoyen el eSpaClamIento de los ruJos y la contmUIdad de 
la lactancIa 

Las madres que no lIUCIan la lactancIa a las pocas horas después del 
parto van a tener mayores dIfIcultades para poder establecer la 
lactanCIa con exIto Los trabajadores de la salud del hospItal son 
promotores lmportantes de la lactancla en un momento muy cntIco 
Los trabajadores de la salud deben arumar a sus hospltales para que 
lmplementen los 1/ dlez pasos para promover con eXlto la lactancIa 
materna" enumerados en la págma slgulente 

• 

• 

• 



• 
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DIEZ PASOS PARA PROMOVER CON EXITO 
LA LACTANCIA MATERNA 

Toda tnstalactón que sumtntstre servtctDs de atenctón materna y para los 
rectén nactdos debe 

1 Tener una políhca escnta sobre la lactanCIa que sea dIfundIda en 
forma ruhnana a la totahdad del personal de atenCIón en salud 

2 CapacItar a la totalIdad del personal de atenCIón en salud en las 
habilIdades necesariaS para desarrollar esta políhca 

3 Informar a todas la mUjeres embarazadas sobre los benefICIOs y el 
manejo de la lactanCIa dentro de los pnmeros tremta mmutos 
después del parto 

4 Ayudar a las madres a IruCIar la lactanCIa dentro de la prImera 
medIa hora despues del parto 

5 Enseñar a las mUjeres cómo lactar y cómo mantener la lactanCIa 
aún en el caso de que deban separase temporalmente de sus hIJOS 

6 No sUffilrostrar a los reCIén naCIdos nrngún alImento sólIdo ro 
líqwdo, dIferente a la leche materna, a menos que esté 
médIcamente mdIcado 

7 PermIhr que las madres y sus hIJOS permanezcan Juntos durante las 
24 horas del día 

8 Eshmular la alImentacIOn al seno cuando el bebé lo demande 

9 No uhhzar pezoneras ro chupos para la lactanCIa de los roños 

10 Promover el establecImIento de grupos de apoyo de la lactanCIa 
materna y remItrr a ellos a las madres después de su salIda del 
hospItal o clíroca 

Fuente DeclaraCión Conjunta WHO/UNICEF Protección Promoción y Apoyo a la LactanCia El Papel EspeCial de los ServicIos 
Matemos 1989 
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¿Cómo Ayuda el Trabajador de Salud Materno-Infantil a • 
las Clientas en la Lactancia? 

Un estudto en el Brastl muestra que el mño alImentado excluszvamente al seno está 

- 14 veces menos propenso a mOrIr de diarrea, 

- 4 veces menos propenso a morrr de enfermedad 
resprratona, 

- 3 veces menos propenso a morrr de otra InfeccIOn, que 
los roños no alImentados al seno 

Fuente Vlctofla C et al Alimentación Infantil y Muertes Debidas a Diarrea Un EstudIO de Casos-Control Revista Americana 
de Epldem/ologfa, 129 (5) 1989 

Los trabajadores de la salud, debido a su trabajo clíruco yachvldades 
comurutanas, Juegan un papel Importante en la promocIOn, estímulo y 
apoyo de la lactanCia A traves de su prestación de servICIOS de salud 
materno-infantIles ustedes henen muchos contactos con las mUjeres 
cuando aSisten a control prenatal, a trataffilento de los problemas de 
salud de sus ruJos, a la aphcaclón de las vacunas de la ruñez y a control 
postparto Cada una de estas ViSitas ofrece una oporturudad para 
conversar con las mUjeres sobre sus planes para la lactanCia, y sobre 
los éXitOS y problemas que hayan terudo con la lactanCia y la 
plaruflcaclón faffilhar 

Usted, como trabaJador en salud materno-tnfanttl, puede ayudar a las 
mUJeres en la lactanCIa y en la práctIca del MELA medIante lo sIguIente 

• Hablando con las madres sobre la Importancia de la lactancia 
y el eSpaCIaffilento de los ruJos para la salud de la madre y el 
ruño 

• Comparhendo información sobre cómo prachcar la lactanCia 
con las chentas de control prenatal, sus esposos y faffilhares 

• Instruyendo sobre el MELA a las madres, a las parteras y a 
sus comurudades 

• Escuchando las mqUIetudes e mterrogantes de las chentas de 
prenatal y de las madres sobre la lactanCia 

• 

• Apoyando a las nuevas madres ffilentras están aprendiendo a • 
lactar 
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• PromovIendo la lactancIa y el MELA en las comurudades 
medIante dIscusIOnes en grupo con hombres, padres, 
comadronas y mUjeres 

• Enseñando a sus chentas y a la comurudad sobre la 
lffiportanCIa de una buena nutnclón para la madre 
embarazada y lactante 

• SabIendo a qUlén o a dónde remItrr a las mUjeres para 
conseJena sobre la lactancIa 

• A venguando sobre las práchcas tradIcIOnales eXIstentes en SU 
comurudad que promuevan o mterÍleran con la lactanCia 
PromovIendo las práchcas poslhvas y corngIendo con mucho 
tacto aquellas prachcas que mterÍleran con la lactanCia 

Las mUjeres pueden ser demasIado tímIdas para hacer preguntas a los 
trabajadores de la salud Los trabajadores de la salud deben tomar la 
lrucIahva preguntando a las madres SI henen algún mterrogante sobre 
la lactanCia 

Para promover una ópttma supervtvencta tnfanttl y espaclamtento de los hlJOS, 
dé tnstruccwnes a las madres para 

• Imclar la lactanCia lo más pronto pOSIble despues del naCImIento del ruño, 
de preferencIa mmedIatamente después del parto 

• SUmIrustrar exclUSIvamente ahmentaclón al seno durante los prlffieros 
seIS meses 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

Conhnuar la lactancIa por lo menos durante dos años 

Lactar frecuentemente, SIempre que el ruño tenga hambre, tanto de día 
como de noche 

Después de los prImeros seIS meses, al mtroducIr suplementos 
ahmenhcIos, la lactancIa debe preceder SIempre al suplemento o ahmento 
semIsóhdo 

Mantener la lactanCia aún en el caso de que la madre o su hIJO se enfermen 

EVItar el uso de bIberones, chupos u otras pezoneras arhÍlcIales 

IngerIr ahmentos y bebIdas en canhdad sufICIente para sahsfacer el 
hambre y la sed 

Adaptado de "Gulas para la lactanCIa matema la plamflcaclón famIlIar y el Método de LactanCIa y Amenorrea-MELA • 
Georgetown Umverslty InstJtute fur Reproductlve Health 
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¿Cómo puede el Trabajador de Planificación Familiar 
Ayudar a las Clientas para la Lactancia? 

Un estudw realtzado en Indonesta mostró que St se 
reduce la lactancta Indonesta tendría que aumentar su 
presupuesto de plantftcactón famtltar en US$ 80 
mtllones 

Fuente Rohde J La Madre la Leche Materna y la Economla en IndoneSIa Una Importante Fuente de Recursos NacIonales Journal 
of TropIcal Pedlatrtcs Vol 28 Agosto de 1982 

Las nuevas madres pueden llegar a las clírucas de plaruÍlcaclón 
farrullar o a los puntos de dIstrIbuCIón comurutarla durante las 
semanas SIguIentes al parto, para obtener el método de plaruÍlcaclón 
famIlIar que les ayude a espacIar sus embarazos o a no tener más luJos 
Los trabajadores de plarufIcaclón farruhar deben estar farruharlZados 
con el MELA y con otros métodos de plaruÍlcaclón farrullar que sean 
recomendables para las mUjeres lactantes 

Usted, como trabaJador de plamftcactón famtltar, puede ayudar a las 
cltentas para la lactancta medtante lo stgUtente 

• 

• Aromando a las mUjeres a lactar en forma completa e 
Informándoles que el MELA es 98% efechvo como método de • 
plarufIcaclón famIhar hasta cuando relnICle su CIclo menstrual 
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SI ellas conhnúen la lactancIa completa o caSI completa hasta 
que su luJO llegue a los seIS meses de edad 

• Ayudando a las mUjeres que estén lactando parcIalmente, o a 
aquellas que no puedan uhhzar el MELA, para que 
seleccIonen un método no hormonal (condones, 
espermahcldas, capuchones y dIafragmas, dISpOSlhvos 
mtrautermos-DIU, métodos de IdenhflcacIOn de la ferhhdad, 
vasectomía y hgadura tubárlca) o métodos de sólo 
progestágeno (Implantes de Norplant, myectables y 
mIrupíldoras), los cuales no mterferIrán con la lactanCIa 

• ConocIendo a qUIen y a dónde remIhr a las mUjeres para 
consejería sobre lactanCIa 

• Eshmulando la lactanCIa y promovIendo el MELA medIante 
mcluslón de mformacIOn sobre ellos en las presentaCIOnes 
comunItarIaS y en las seSIones Informahvas de la clíruca sobre 
métodos de planlÍlcacIOn farruhar 

• 



• 

• 
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¿Cómo Puede un Trabajador de Salud Comunitaria 
Ayudar a una Mujer para la Lactancia? 

A través de sus presentacIOnes, VIsItas dOmICIlIarIas y contactos dIarIos 
con los nIños, las mUjeres y los hombres, mcluyendo los líderes y 
curanderos en su comurudad, los trabajadores de salud comurutarIa 
pueden Jugar un papel Importante en la promocIón, estímulo y apoyo 
a la lactancIa y al MELA Como usted podrá ver en el cuadro 
sIguIente, es muy Importante que los trabajadores de salud 
comurutarIa promuevan la lactanCIa en la mIsma forma que 
promueven la terapIa de rehIdrataclón oral (TRO) 

UNICEF estima que la TRO en la actuahdad salva La LactanCia en la actuahdad salva por lo menos 6 
25 millones de Vidas infantiles (de O a 5 años de millones de Vidas infantiles (de O a 12 meses de 
edad) edad) 
UNICEF estima que la TRO puede salvar La lactanCia puede salvar potencialmente 2 
potencialmente 1 mlllon adICional de Vidas millones adiCionales de Vidas mfantlles cada año 
mfantlles cada año 

Adaptado de La LactanCia Salva Vidas El Impacto de la LactanCia en la Supervivencia InfantIl Center To Prevent Chlldhood 
Malnutntlon Pollcy Senes Vol 2 (1) 1-12 JuliO de 1991 

Los trabajadores de salud comumtana pueden promover, estlmular y 
apoyar la lactancza en sus comumdades medtanfe lo stgutente 

• Dlscuhendo con las mUjeres embarazadas la ImportancIa de 
la lactanCIa para su salud y para la salud de sus bebés 

• Eshmulando a las mUjeres a prachcar la lactanCIa exclUSIva 
durante los prImeros seIS meses 

• PromovIendo la contmUIdad de la lactanCIa a lo largo del 
segundo año de VIda 

• HaCIendo VIsItas dOmICIlIarlaS a los reClen naCIdos y 
respondIendo las preguntas de las madres, padres y abuelas 
sobre la lactanCIa y la salud de madres y ruños 

• Eshmulando a las nuevas madres a descansar y preocuparse 
por sus reCIén naCIdos, y ayudarles a obtener apoyo de sus 
esposos, farrulIares y vecmos 

• Hablando durante sus charlas comurutarIaS sobre la 
Importante contrIbUCIón que la lactanCIa hace al 
espaclarruento de los hIJOS, a la supervIvencIa mfanhl y a la 
salud materna 
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A venguando que práctIcas tradicIOnales promueven o 
mterfleren con la lactancia, y ayudando a corregrr mItos y a 
dIfundIr mformacIOn correcta sobre la lactancia 

Ayudando a establecer grupos de apoyo a la lactancia para 
mUjeres en su comurudad 

Conociendo dónde o a qUIén remItIr a las mUjeres para 
consejería sobre lactancia 

LOS TRABAJADORES DE SALUD COMUNITARIA DEBEN COMPARTIR CON LAS 
MADRES LOS SIGUIENTES MENSAJES SOBRE LA LACTANCIA 
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• Lacte en forma exclUSiva (dando a su bebé solamente leche 
materna, prefenblemente en forma directa del seno) los pnmeros 
seis meses Los bebés amamantados en forma exclUSiva no 
necesltan agua adlcIOnal, aun en clImas muy cahentes 

• Lacte cuando qUIera su bebé (siempre que tenga hambre o necesIte 
ser consolado), por lo menos cada 2 o 3 horas 

• Lacte al bebé durante las noches Duerma con su bebé o téngalo cerca 

• EVite el uso de blberones o chupos 

• SI su bebé tIene fIebre o diarrea, contInúe la lactancia y aumente la 
frecuencia 

• Cuando empiece a agregar suplementos ahmentIcIOs sóhdos y 
líqUIdos a la dieta del bebé, usted debe 

- ContInuar lactando con frecuencia 
- Lactar antes de dar cualqUIer otro alImento 
- Comenzar a utIlIzar un método de plarufIcaclón famIbar 

complementano, de manera que el tIempo de lactanCia 
no se acorte debido al SIgUIente embarazo 

• 

• 

• 
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¿Cuál es el Papel del Padre y de la Familia en la 
Lactancia? 

La mayoría de los programas de salud materno-InfantIl dmgen sus 
programas de educacIOn en salud a las mUJeres, debIdo a que ellas son 
qUIenes pnncIpalmente se encargan del cUIdado de la fanuha Sm 
embargo, los esposos o las mUjeres mayores son qUIenes 
frecuentemente toman las decIsIOnes de atencIón en salud, tales como 
lactar o no, y sobre cuándo un roño enfermo debe llevarse a un 
trabajador de la salud para tratarruento Los roños mayores, las tías y 
los pnmos con frecuencIa Juegan un papel Importante en el cUIdado 
del roño cuando la madre descansa o está fuera de la casa DebIdo a 
que muchos rruembros de la farruha están mvolucrados en el cUIdado 
del roño, los trabajadores de la salud deben compartIr con todos los 
mIembros de la famIlIa la Información sobre apoyo a la madre lactante 

Cuando una famIlIa entIende la Importancia de la lactancIa para la 
salud de la madre y del ruño, es más probable que la apoye 

Los trabaJadores de la salud deben tnstrutr a los padres y a los fa m tlt ares 
para ayudar a las madres en la lactanCia mediante lo siguiente 

• PerrrutIendo a la madre descansar durante varIaS semanas 
después del parto 

• Comprobando que la madre toma sufICiente alImento y 
bebidas para satIsfacer su hambre y sed, ya que ella debe 
alImentarse por dos 

• Ayudando a la madre lactante en sus tareas doméstIcas, de 
manera que dIsponga de tIempo para descansar y alrmentar a 
su bebé con la frecuenCIa que lo reqUIera, cada una a tres 
horas durante las pnmeras semanas y con mtervalos más 
largos postenormente 

• No sUmInlstrando al roño antes de los seis meses de edad 
rungún ahmento o bebida (mcluyendo el agua) cuando la 
madre se ausente durante un par de horas La madre debe 
dejar leche extraída del seno para dar al roño en su ausencia 
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Preguntas de Práctica 

1 ¿ Cuáles son algunos de los benefIcIos de la lactancIa para las madres y los ruños? 

2 ¿En qué consIste el metodo de lactancIa y amenorrea (MELA) y cómo lo utIlIza 
una mUJer? 

3 ¿Por qué debe el trabajador de la salud dar apoyo a las mUjeres para la lactanCIa? 

4 ¿ Cómo ayuda la lactanCIa y el método de lactanctIa y amenorrea a ahorrar tIempo 
y dmero a los trabajadores de la salud y a las madres? 

5 ¿ Cuáles son los pehgros de la alImentacIón con leche de fórmula y leche de vaca 
en bIberón? 

6 ¿ Cómo puede el trabajador de la salud en el hospItal ayudar a las clIentas para la 
lactanCIa? 

• 

7 ¿ Cómo puede el trabajador de salud materno-Infantil ayudar a las clIentas para la • 
lactanCIa? 

8 ¿ Cómo puede el trabajador de plarufIcacIón famIlIar ayudar a las clIentas para la 
lactanCia? 

9 ¿ Cómo puede el trabajador de salud comurutarIa ayudar a una mUjer para la 
lactanCIa? 

10 ¿ Cuál es el papel del padre y de la famIlIa en la lactanCIa materna? 

Al Alumno 
Pase a la pagzna slgulente para venficar sus respuestas 
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Respuestas a las Preguntas de Práctica 

1 Los ruños alImentados al seno son menos propensos a desnutrIrse y a enfermarse, 
y las mUjeres que lactan están menos propensas a quedar embarazadas y a 
desarrollar cáncer del seno o del ovarIO La lactanCIa ahorra hempo y dmero a las 
familIas y a los hospItales 

2 El método de lactancia y amenorrea es un método postparto de plarufIcacIón 
familIar 51 una mUjer está lactando en forma completa o caSI completa durante el 
día y la noche (sm sUInlnIstrar al roño nrngún otro suplemento ahmenhcIO líqUIdo 
o sóhdo en forma regular), en amenorrea postparto (el sangrado antes de los 56 
días postparto no se consIdera sangrado menstrual), y en un período postparto 
menor de seIS meses, estará protegIda en un 98 % o más de quedar embarazada 

3 Las mUjeres reqUIeren InformaCIón y apoyo para lactar en forma correcta Los 
trabajadores de la salud deben SUmInIstrar InformaCIón preCISa y tratar de corregIr 
la InformacIón eqUIvocada y los mItos 

4 Los trabajadores de la salud ahorran hempo al promover y apoyar la lactanCIa, 
debIdo a que ahorran el tIempo que más tarde gastarían en atender a un roño 
enfermo o desnutrIdo Esto tambIén ahorra el dmero que se podría haber gastado 
en medIcamentos Las madres ahorran el hempo que podrían haber gastado en 
esterilIZar y preparar los bIberones y en la atencIón del roño enfermo TambIén 
eVItan gastos extras en bIberones y en el combushble requendo para esterilIZarlos 
La leche de fórmula puede tener un costo eqUIvalente al mgreso mensual de una 
familIa 

5 La alImentacIón con leche de fórmula o leche de vaca en blberon puede ocaSIOnar 
que los roños se enfermen con mayor frecuencIa, se desnutran y desarrollen 
alergIas y CIertas enfermedades como cancer, dIabetes, dIarrea, InfeCCIOnes 
resprratonas y enfermedades de la pIel, lleguen a tener malformaCIOnes en la 
dentadura y el paladar, y presenten retardo en su desarrollo SIcomotor 

6 Como trabajador de la salud de un hospItal, usted puede ayudar a las madres en 
la práchca de la lactanCIa medIante lo SIguIente 

• 

• 

• 

• 

Conversando con las clIentas, sus esposos y famIlIares, sobre los benefICIOS de 
la lactanCia y el espaciamIento de los roños 

Ayudando a las chentas a Iruclar la lactanCIa tan pronto sea pOSIble después 
del parto 

Ayudando a las mUjeres a contInuar la lactanCIa cuando sean hospItalIzadas 

RespondIendo las preguntas de sus chentas sobre la lactancIa 
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Elogtando y arumando a las madres rruentras están aprendIendo a lactar 

Rerruhéndolas a los grupos de apoyo a la lactancIa materna que eXIstan en 
sus comurudades 

• OfrecIéndoles la eleccIón del método de lactancIa y amenorrea (MELA) y 
otros métodos de plarufIcacIón farruhar que apoyen el espacIarruento de los 
hIJos y la conhnUIdad de la lactancIa 

7 Los trabajadores en salud materno-InfantIl puede ayudar a las mUjeres en la 
lactancIa medIante lo sIgUIente 

• 

• 

• 

• 

• 
• 

• 

• 

• 
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Hablando con las madres sobre la ImportancIa de la lactancIa y el 
espacIarruento de los hIJos para la salud de la madre y el ruño 

CompartIendo InfOrmaCIón sobre cómo practIcar la lactancIa con las chentas 
de control prenatal, sus esposos y farrulIares 

Dando InStruCCIón sobre el MELA a las madres, a las parteras y a sus 
comurudades 

Escuchando las mqUIetudes e mterrogantes de las chentas de prenatal y de 
las madres sobre la lactancIa 

Apoyando a las nuevas madres rruentras están aprendIendo a lactar 

PromovIendo la lactancIa y el MELA en las comurudades medIante 
dISCUSIOnes en grupo con hombres, padres, comadronas y mUjeres 

Enseñando a sus chentas y a la comurudad la ImportancIa de una buena 
nutrIcIón para la madre embarazada y lactante 

SabIendo a qUIén o a dónde rerrutrr a las mUjeres para consejería sobre la 
lactanCIa 

Avenguando sobre las practIcas tradIcIonales eXIStentes en su comurudad 
que promuevan o mterfIeran con la lactanCIa PromovIendo las práctIcas 
posItIvas y corrIgIendo con mucho tacto aquellas práchcas que InterfIeran 
con la lactanCIa 

• 

• 

• 
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8 Los trabajadores de plarufIcacIón farrulIar deben 

• 

• 

• 

Arumar a las mUjeres a lactar en forma completa, o caSI completa, e 
mformarles que el MELA es 98 % efectIvo como método de plaruncacIón 
farruhar hasta cuando reInlCIe su cIclo menstrual, SI ellas contmúen la 
lactanCIa completa o caSI completa hasta que su ruJo llegue a los seIS meses de 
edad 

Ayudar a las mUjeres que estén lactando parCIalmente o a aquellas que no 
puedan utIlIzar el MELA, para que selecclOnen un método no hormonal 
(condones, espermahcIdas, capuchones y dIafragmas, dISpOSItIvOS 
mtrautermos-DIU, métodos de IdentIfIcaCIón de la fertIlIdad, vasectomía y 
hgadura tubánca) o métodos de sólo progestageno (Implantes de Norplant, 
myectables y rnmIpíldoras) los cuales no mterfenrán con la lactancIa 

EstImular la lactancIa y promover el MELA medIante mc1usIón de 
mformacIón sobre ellos en las presentaCIOnes comurutanas y en las seSlOnes 
mformatIvas de la c1íruca sobre métodos de plarufIcacIon farruhar 

9 Los trabajadores comurutarlOs de salud pueden promover, estImular y apoyar la 
lactanCIa medIante lo SIguIente 

• DIscutIendo con las mUjeres embarazadas la ImportancIa de la lactancIa para 
su salud y para la salud de sus bebés 

• EstImulando a las mUjeres a practIcar la lactancIa exclUSIva durante los 
prImeros seIS meses 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

PromovIendo la contInUIdad de la lactancIa a lo largo del segundo año de 
VIda 

HaCIendo VISItas dorrucIharIas a los recIén nacIdos y respondIendo las 
preguntas de las madres, padres y abuelas sobre la lactancIa y la salud de 
madres y ruños 

EstImulando a las nuevas madres a descansar y preocuparse por sus recIén 
nacIdos, y ayudarles a obtener apoyo de sus esposos, farrulIares y veCInOS 

Hablando durante sus charlas comurutarIas sobre la Importante contrIbucIón 
que la lactanCIa hace al espacIarruento de los ruJos, a la superVIvencIa mfantIl 
y a la salud materna 

Avenguando qué práctIcas tradICIonales promueven o mterneren con la 
lactanCIa, y ayudando a corregIr rrutos y a dIfundIr mformacIón correcta 
sobre la lactanCIa 

Ayudando a establecer grupos de apoyo a la lactanCIa para las mUjeres en su 
comurudad 
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10 Los trabajadores de la salud deben mstrurr a los padres y a los fanuhares para 
ayudar a las madres en la lactancIa medIante lo sIguIente 

• 
• 

• 

• 
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PermIhendo a la madre descansar durante vanas semanas después del parto 

Comprobando que la madre toma suficIente ahmento y bebIdas para 
sahsfacer su hambre y sed, ya que ella debe ahmentarse por dos 

Ayudando a la madre lactante en sus tareas doméshcas, de manera que 
dIsponga de hempo para descansar y alImentar a su bebé con la frecuencIa 
que lo reqUIera, cada una a tres horas durante las prImeras semanas y con 
mtervalos más largos postenormente 

No sUmIrustrando al ruño antes de los seIS meses de edad rungún alImento o 
bebIda (mcluyendo el agua) cuando la madre se ausente durante un par de 
horas La madre debe dejar leche extraída del seno para dar al ruño en su 
ausenCIa 

Al Alumno 
SI falló en alguna respuesta, devuélvase y estudIe 

nuevamente la leccIón Cuando todas sus respuestas sean 
correctas, contmue en la pagzna sIguIente 

• 

• 

• 
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Actividades de Aprendizaje 

• Hable con sus colegas sobre la lactanCIa y el MELA DIscuta las 
dIversas formas en que usted puede apoyar a sus chentas para la 
lactanCIa 

• ¿ Cuándo fue la últnna vez que usted y sus colegas recIbIeron 
capaCItacIón sobre lactanCIa o el MELA? SohcIte o haga los 
arreglos para una seSIón de capacItaCIón, SI no ha habIdo runguna 
durante el año anterIor, de manera que todo el grupo recIba una 
InformaCIón actuahzada 

• ReVIse la hteratura, los afIches y la InformaCIón y procedIIDlentos 
de capaCItacIón que su mshtucIon hene sobre la lactanCIa ¿Están 
actuahzados y son adecuados? ¿Incluyen InformaCIón sobre el 
MELA? 

• A vengue las práchcas eXIstentes en su comurudad sobre la 
lactanCIa medIante las SIguIentes preguntas 

- ¿Los ruños se ponen al seno materno dentro de la hora 
SIguIente al parto? 

- ¿Los ruños toman la pnmera leche materna (calostro)? 

- ¿ Qué edad henen usualmente los ruños cuando se les 
empIeza a dar líqUIdos u otro ahmento dIferente a la 
leche materna? 

- ¿Durante cuántos meses o años se lacta al bebé 
usualmente? 

- ¿Por qué algunas madres no lactan? 

- ¿Cuáles son las causas más comunes de que las madres 
mterrumpan la lactancIa? 

• ¿ Cómo puede usted ayudar a educar a los padres y a los faIDlhares 
sobre la lactanCIa y el MELA? ¿Usted conversa con ellos, cuando 
VIenen a su urudad de salud, sobre la lactanCIa y su papel para 
apoyar a las madres lactantes? ¿Logra que ellos parhcIpen en sus 
charlas comurutarIas? 

Módulo 7 

33 



• 

• 

• 

LactancIa Matema y el Método de LactancIa y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

2. ¿Qué Información y Apoyo Sobre la 
Lactancia Requiere Una 

Clienta de Prenatal? 

Objetivos del Aprendizaje 

Al fmahzar esta leCCIón, usted estará en capaCidad de 

... Establecer qué mformaclón y habIhdades sobre la lactancia 
necesita aprender una chenta en estado prenatal 

... Idenhflcar qué Información debe conocer una clIenta en estado 
prenatal sobre el MELA y otros métodos de plaruflcaclón 
famIlIar 

... Descnbrr la mformaclón que una clIenta en estado prenatal 
debe saber acerca de la relaCión de la lactanCIa con la salud 
materna 

... DescrIbrr la mformacIón que una clIenta en estado prenatal 
debe saber acerca de la relaclOn de la lactanCIa con la salud 
rnfanhl 
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¿Qué Preguntas sobre la Lactancia Debo Hacer a una 
Clienta en Estado Prenatal? 

El sumtntstro de tnformactón sobre la lactancta debe comenzar con el 
prtmer control prenatal Haga a las cltentas en estado prenatal las 
stgutentes preguntas sobre la lactancta 

• ¿ Como planea usted allffientar a su bebé? (SI la mUjer dIce 
que no pIensa ahmentarlo al seno, o planea hacerlo sólo 
parcialmente, pregúntele por qué SI la mUjer dIce que sí 
planea ahmentarlo al seno, pregúntele cómo está 
preparandose para ello) 

• ¿Ha allffientado al seno a sus otros hIJOS? ¿En forma 
exclusIva? 

• ¿Por cuánto tIempo ha ahmentado al seno a sus bebés? 
• ¿ Tuvo algún problema con la lactanCIa? 

• ¿ Qué pIensan su compañero y sus famIhares sobre la 
lactanCIa? 

Informe a sus chentas de prenatal y a sus compañeros y famIhares 
sobre los benefIcIos de allffientar al seno en forma completa a su bebé 
durante sus pnmeros seIS meses Escuche las mqmetudes de la chenta 
sobre la lactanCia y responda sus preguntas Remítala a un grupo de 
apoyo a la lactancIa, SI eXIste alguno en su comurudad, o a una mUjer 
de su comurudad que haya lactado con éXitO y pueda ayudarla para la 
lactanCIa 

¿Qué Debo Decirle a las Clientas de Prenatal Sobre el 
MELA y Otros Métodos de Planificación Familiar? 

36 

Las VIsItas de control prenatal ofrecen una buena oporturudad para 
hablar con las chentas sobre el numero de hIJOS que planean tener y 
sobre los beneÍlclOs de salud del eSpaCIamIento de los hIJOS Las 
mUjeres que estan planeando dar a luz sus hIJOS en la casa, pueden no 
tener otra oporturudad de comentar sus neceSIdades de plarufIcaClón 
famIhar con un trabajador de la salud 

• 

• 

• 
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• 
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Las mUjeres que desean espacIar SUS hIJos por lo menos dos años para 
proteger su salud y la salud de sus hIJos, necesItarán InICIar el uso de 
un método de plarufIcacIOn farruhar muy pronto después del parto 
Las mUjeres que planean lactar en forma exclusIva durante los 
pnmeros seIS meses, recIbIrán un 98% de proteccIón contra el 
embarazo ofreCIda por el MELA El MELA Y la plarufIcacIón famIlIar 
tambIén permIten que la madre contmúe lactando a su hIJO durante 
dos años 

Es Importante que los trabajadores de la salud comenten con las 
mUjeres sobre el MELA, ya que ellas podrían desconocer la proteccIOn 
antIconceptIva que ofrecen la lactanCIa completa y la amenorrea 
Otras mUjeres podrían pensar, en forma eqUIvocada, que SI lactan a 
sus recIén naCIdos dos o tres veces al día, la lactancIa las protegerá del 
embarazo 

Dtga a las mUjeres que estén planeando uttltzar el MELA, que deberán mtctar el uso de 
otro método de plamftcactón famtltar cuando 

• reInICIen sus menstruaCIOnes, O 

• InlCIen el surrurustro de suplementos ahmentICIos al ruño en forma regular, O 

• su ruño llegue a los seIS meses de edad 

Las mUjeres que no estén planeando dar alImentacIón al seno en forma 
completa y desean espaCIar los naclmIentos, necesItan InformaCIón 
sobre otros metodos de plarufIcacIón famIlIar 

Durante sus controles prenatales, o durante el curso de preparacIón 
para la materrudad (SI lo realIzan), los trabajadores de la salud deben 
mformarles sobre cada uno de estos métodos, dIscutIr sus ventajas y 
desventajas, y onentar a cada mUjer de manera que ella pueda deCIdIr 
cuál método es el mejor para ella (Consulte el cuadro sobre lactanCia 
y plarufIcacIón famIlIar en la prImera seCCIOn de este modulo) 
Aunque se recomIenda que la mUjer no tenga COItO vagmal hasta las 
cuatro o seIS semanas despues del parto, mIentras se recuperan los 
organos sexuales (o hasta su control postparto) algunas mUjeres 
pueden querer tener relaCIOnes sexuales antes y otras son forzadas a 
tenerlas Algunas mUjeres no podrán regresar a control antes de las 
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seIS semanas postparto Por consIgUIente, es unportante planear, • 
durante una vISIta de control prenatal, lo que la mUjer hará en cuanto 
a plaruflcaclOn famIlIar (Para mayor InformacIón, consulte el módulo 
de esta serIe sobre Métodos de Plamflcaclón FamIlIar) 

Dependtendo de cuál método selecctone la mUJer, usted deberá darle 
dtferente tnformactón para prepararla sobre el uso del método de 
plamftcactón famtltar que eltJa 

Condones y EspermahcIdas Los trabajadores de la salud 
deben Informar a las mUjeres que planean utIhzar alguno 
de estos métodos, que deberán utlllZarlos cada vez que 
tenga COIto vaginal para que sean efectivos Los condones 
y los espermatICldas usados SImultáneamente para cada 
relacIón sexual son efectIvos aproxunadamente en un 99% 
Los condones tIenen la ventaja adICIonal de proteger contra 
la tranSmISIÓn del VIH (VIrUS de rnmunodeflcIenCIa 
humana) y de las ETS (enfermedades de transmISIÓn 
sexual) Los espermahcIdas tambIén ofrecen CIerta 
proteccIón contra el VIH y las ETS Los trabajadores de la 
salud deben entregar a las mUjeres un SUrnmIstro lillcIal de 
condones y / o espermatlcIdas cuando haya poca 
probabIlIdad de que la clIenta regrese a la clíruca después 
del parto Los espermahcIdas henen la ventaja de 
SUrnmIstrar lubrIcaCIón adlclOnal que puede ser 
converuente, debIdo a que la vagma hende a estar más seca 
durante la lactanCIa 

Capuchones y DIafragmas Los trabajadores de la salud 
deben Informar a las mUjeres que escoJan estos métodos 
sobre la neceSIdad de probarlos durante la VIsIta postparto 
a las seIS semanas De a estas mUjeres un SUmIrustro Iruclal 
de condones y / o espermatIcldas 

DISpOSItIVOS Intrautermos (DIU) Las mUjeres que están 
lactando pueden utllIzar DIU no hormonales (T de Cobre 
380,7 de Cobre, MultIload) Los DIU que contienen 
progesterona (por ejemplo el Progestasert) no son un 
método de prImera eleCCIón DebIdo a que los DIU pueden 
aphcarse InmedIatamente después del parto, es Importante 
que la mUjer deCIda antes de lnICIar su trabajO de parto SI 
desea que le aplIquen el DIU en forma InmedIata Se 
reCOmIenda que se aplIca el DIU en los 48 horas despues 
del parto o que se espera SIes semanas para dISmInUIr el 
rIesgo de expulSIón Las mUjeres que no elIjan el DIU, o a 
qUIenes no se les puede aplIcar un DIU InmedIatamente 
después del parto, deben reCIbIr un SUmIrustro IrucIal de 

• 
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condones y/o espermatIcIdas para utIlIzarlos Inlentras 
regresan a su control a las seIS semanas 

Plamflcaclón Fanuhar Natural (Métodos de 
IdentIfIcación de la Ferhhdad) Las mUjeres que están 
lactando pueden utIlIzar un método de IdentIÍlcaclOn de la 
fertIlIdad para plaruÍlcacIón faInIlIar DebIdo al efecto que 
la lactancIa tIene sobre las hormonas que controlan el cIclo 
menstrual y los SIgnOS de fertIlIdad relacIOnados con el 
moco cervIcal, las técmcas de plaruhcaclón faInIlIar natural 
utIlIzadas durante la lactancia son dIferentes de las 
utIlIzadas por una mUjer no lactante Las mUjeres lactantes 
que elIjan este método necesitarán InstrUCCión por personal 
capacItado 

Cuando los metodos de prImera eleccIón no estén dlspombles, o no 
sean adecuados, los trabajadores de la salud deben compartIr la 
sIguIente InformacIón con las mUjeres que planean lactar y utIlIzar uno 
de los métodos de segunda eleCCIón 

Los métodos de segunda eleCCIón para mUjeres que planean lactar son 
todos aquellos que contIenen sólo hormona progestágeno y no tIenen 
estro geno Los metodos de solo progestágeno son 

Implantes (Norplant) Ellffiplante de Norplant es el ÚnIco 
tIpo de Implante dIsporuble en la actualIdad Para la mUjer 
que lacta en forma completa, la aplIcacIón del Implante de 
Norplant debe posponerse, SI es pOSIble, hasta las doce 
semanas después del parto SI el lffip 1 ante de Norplant 
sólo está dIspomble en el hospital o clíruca donde la mUjer 
ha terudo el parto o su control postparto a las seIS semanas 
y ella no puede regresar, puede ser mejor aplIcarlo en el 
momento del parto o del control postparto a las seIS 
semanas 

Inyectables y Mmlpíldoras Los antIconceptIvos 
myectables de sólo progestágeno (Depo-provera y otros) 
pueden tambIén ser sUffilmstrados InmedIatamente 
después del parto, pero se recoInlenda ImcIarlos antes del 
control a las seIS semanas 

Los métodos de tercera eleCCIón son aquellos que contIenen la 
hormona estrógeno, como las pl1doras antIconceptIvas orales 
combmadas y algunos myectables Al Igual que la progesterona, el 
estrógeno pasa a la leche de las madres lactantes que utIlIzan estos 
antIconceptIvos A dIferenCia de los progestágenos, los estrógenos 
pueden dIsmmuyen la cantIdad de la leche e mterfleren con la 
lactancia Por lo tanto, no son el método más prefenble por mUjeres 
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que planean dar ahmentaclOn al seno, aún en forma parcIal SIn 
embargo, SI el reCIén naCIdo en el momento de lruclar el método no 
depende de la leche materna como su prInCIpal fuente de 
ahmentaclón, o SI no eXIste otro metodo dlsporuble, la píldora 
combInada puede ser una alternahva 

Métodos Permanentes 

51 una mUjer no desea tener más hIJOS, usted puede aconsejarle a ella y 
a su compañero los métodos permanentes de plaruflcaclón farruhar, la 
vasectomía o la hgadura tubánca SI una mUjer va a tener su parto en 
un hospital o clíruca, se le podría reallZar la hgad ura tubánca al rrusmo 
hempo SIn embargo, no podría prachcársele la lIgadura tubárIca, a 
menos que haya terudo una consejería adecuada antes de Ingresar al 
hospItal para el parto 

• 
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¿Cómo se Produce la Leche en los Senos de la Mujer? 
El seno femeruno o glándula mamarla consta de lóbulos que están 
separados por tejIdo fIbroso, semejantes a los segmentos de una 
naranja, rodeados de tejIdo graso (vea la SIguIente fIgura) Durante el 
embarazo, los cambIOS hormonales preparan las glándulas para la 
prodUCCIón de leche y aumentan el tamaño de los senos 

Después del parto, la leche producIda en el alvéolo de cada lóbulo 
CIrcula a lo largo de pequeños conductos haCIa un ducto pnncIpal del 
seno/ ducto lácteo Este ducto se agranda para formar un depÓSIto 
Justo debajO de la areola (el arullo oscuro que se observa alrededor del 
pezón) Un conducto une este depÓSIto con la superfIcIe del pezón 
Cada uno de los lóbulos del seno hene su propIa abertura en el pezón 

Una vez el recIén naCIdo InICIa la lactanCIa, su SUCCIón del pezón es la 
que eshmula las hormonas que causan la produccIón de la leche Esto 
es Importante que lo conozcan las madres ya que entre mas SUCCIone el 
bebé mayor será la produccIón de leche en sus senos Igualmente, 
entre menos SUCCIOne el bebé habrá menor prodUCCIón de leche 
TambIén, por la eshmulacIón de estas mIsmas hormonas, se 
mterrumpe la ovulaCIón (produCCIón de óvulos) en la madre lactante y 
por tanto su fertIlIdad 

e Canal Principal 
f Areola-~ 
9 Pezón -~~:::::::a! 

~~ 

8. Células Grasas 

b Tejido Fibroso 

c. Alveolo 

d Lóbulos 
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¿Cómo Puedo Ayudar en la Lactancia a Una Mujer con 
Pezones Planos o Invertidos? 

Cuando ofrezca atencIón prenatal a las mUJeres, observe SI sus pezones 
sobresalen, o son planos o InvertIdos SI los pezones de una mUjer son 
planos o InvertIdos, presIone sobre la areola unos tres centímetros por 
debajo del pezón Frecuentemente con sólo esta preslOn el pezón 
sobresale, lo cual IndIca que no habrá runguna cWlcultad para la 
lactanCIa Pero SI el pezón permanece Igual o se mVlerte aún más, 
usted deberá SUmIDlstrar a la chenta algunas mstruCClones sobre la 
TÉCNICA DE HOFFMAN (ver las SIguIentes óguras), que consIste en 
un eJerCICIO que ayuda a que el pezon sobresalga 

Adaptado de LIbro de Respuestas sobre la LactanCia MohrlJacher N y Stock J LIga InternaCional de La Leche FrankJm Parl< IL. 
EEUU 1991 
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Dé mstrucclOnes a la mUjer embarazada sobre cómo colocar un dedo a 
cada lado de la base del pezón Ella deberá luego presIonar 
suavemente hacIa dentro contra su pecho mIentras preSIona separando 
al mIsmo tIempo sus dedos uno del otro Esto hara que el pezón se 
mOVJ.hce haCIa arrIba y afuera IndIque a la mUjer que repIta esto por 
lo menos cmco veces al día AdvIértale que esta práctIca puede causar 
contraCCIones uterInas y, SI esto ocurre, debe suspenderla 

TambIén, para la mUjer que tIene pezones mvertIdos, mdíquele que 
haga un agujero en su sosten en las zonas correspondIentes al área del 
pezón SI ella usa el sostén con un agujero en el área correspondIente 
al pezón, esto estImulará los pezones para que sobresalgan 

• 
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¿Una Mujer que sea VIH Positiva o Tenga SIDA Debe 
Lactar? 

~ 
Las mUJeres que sean VIH pOSt uvas o tengan SIDA 

(Síndrome de Inmunodeftctencta Adqmrtda) pueden lactar 
cuando sea mdIspensable (consulte las recomendacwnes 

locales sobre este tema) 

La OMS y otras orgaruzaclOnes mtemaclOnales de salud han 
deterrnmado que en los países en desarrollo, donde escasean el agua 
lImpia, la leche de fórmula y la atencIón en salud, es mejor para la 
salud de los ruños sUmIDlstrarles lactancIa materna Los Centros de 
Control y PrevenCIón de Enfermedades de los Estados Urudos 
recomIendan para los Estados Urudos y otros países desarrollados que 
las mUjeres que sean VIH posIhvas no deben lactar a sus ruJos 

La posIbIhdad de que el VIH pueda transmItIrse al ruño a través de la 
leche materna hace que muchos trabajadores de la salud, así como las 
madres, sean renuentes a recomendar o consIderar la lactancIa SI la 
madre es VIH posIhva o hene SIDA Sm embargo, es Importante que 
los trabajadores de la salud recuerden a las mUjeres con VIHjSIDA 
que la leche materna es más nutrItIva que la leche de fórmula y que 
sólo la leche materna puede SUmIDlstrar al ruño su pnmera 
mmuruzaClón (proteCCIón) contra otras enfermedades mortales como 
la neumonía, enfermedades mteshnales, sarampIón, poho, tIfOIdea, etc 

En muchas áreas del mundo estas enfermedades son más comunes 
que el SIDA y amenazan la VIda de los ruños Los ruños que no son 
alImentados exclUSIvamente al seno estan más propensos a enfermar o 
monr debIdo a estas enfermedades que debIdo a la pOSIbIlIdad de 
transmISIÓn del SIDA Es mejor consultar a las autondades médIcas 
locales de su área para mdlcaclOnes sobre lactanCIa y VIHjSIDA 

Los ruJos de madres que son VIH posIhvas con frecuenCIa nacen VIH 
posIhvos, o pueden resultar con pruebas VIH poslhvas durante varIOS 
meses despues del parto, con o sm lactanCia 

Para mayor mformaclón sobre VIHjSIDA vea el módulo de esta sene 
sobre InfecclOnes del Tracto Reproduchvo 
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Preguntas de Práctica 

1 ¿ Qué preguntas en relaclOn con la lactancIa debe hacer el trabajador de la salud a 
una chenta en estado prenatal? 

2 ¿Por qué deben los trabajadores de la salud hablar a las chentas en control 
prenatal sobre las necesIdades de plaruflcaclón farrullar? 

3 ¿ Cuándo deben empezar a uhhzar otro método de plaruflcaclón faIIUhar las 
mUjeres que están uhhzando el método de amenorrea de lactancIa? 

4 ¿En cuanto a planIficaCIÓn faIIUhar, cuáles son los métodos complementarlos de 
prImera eleccIón para mUjeres que estén lactando? 

5 ¿Qué técrucas puede enseñar el trabajador de la salud a una mUjer que hene 
pezones planos o mverhdos? 

6 ¿En qué forma se logra mantener una produccIón adecuada de leche materna? 

• 

7 ¿Debe lactar una mUjer que sea Vlli poslhva o tenga SIDA? • 

Al Alumno 
Pase a la pagma szguzente para venficar sus respuestas • 
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Respuestas a las Preguntas de Práctica 

1 Haga las sIguIentes preguntas sobre la lactancIa a las clIentas de prenatal 

• ¿Cómo planea usted alImentar a su bebé? (SI la mUjer dIce que no pIensa 
alImentarlo al seno, o planea hacerlo sólo parCIalmente, pregúntele por qué) 
SI la mUjer dIce que sÍ, planea alImentarlo al seno, pregunte le cómo está 
preparandose para ello 

• ¿Ha alImentado al seno a sus otros hIJos? ¿En forma exclusIva? 

• ¿Por cuánto tIempo ha alImentado al seno a sus bebés? 

• ¿ Tuvo algún problema con la lactancIa? 

2 El eSpaCIamIento de los hIJos es Importante para la salud materna e mfanhl Las 
nuevas madres que no estén lactando en forma completa pueden concebIr muy 
pronto después del parto Una VIsIta prenatal puede ser la ÚnIca oporturudad 
para que el trabajador de la salud hable con una clIenta sobre plaruÍlcaclón 
famIlIar 

3 DIga a las mUjeres que estén planeando utIlIzar el MELA que deberán mIClar el 
uso de otro método de plaruÍlcaclón famUlar cuando remIClen sus menstruacIOnes, 
O cuando mterrumpan la lactancIa completa o caSI completa, O cuando sus hIJos 
lleguen a los seIS meses de edad 

4 Los trabajadores de la salud deben onentar a las mUjeres que estén lactando en 
forma parCIal para que uhlIcen metodos de pnmera elecclon no hormonales de 
plaruflcaclón famUlar, tales como 

• 

• 

• 
• 
• 

condones 

espermahcldas (Jalea, crema, pehcula, esponja) 

DIafragmas y capuchones cervIcales 

DISpOSItIVOS mtrautermos (no hormonales) 

PlaruÍlcaclón famIlIar natural (métodos de IdenhÍlcacIón de la fertIlIdad 

• EstenlIzacIón 
Hay otras opCIOnes para la madre mcluyendo métodos con solo progestageno 
(mmIpIldoras, myectables, e Implantes) Alguna cantIdad de hormonas puede 
pasar a la leche 

5 Los trabajadores de la salud deben enseñar a las mUjeres con pezones planos o 
mvertIdos la TÉCNICA DE HOFFMAN para faCIlItar la SUCCIón del bebé 
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6 Una vez el recIén nacIdo InICIa la lactanCia, su SUCCIón del pezón estImula las 
hormonas que causan la produccIOn de la leche Esto es Importante que lo 
conozcan las madres ya que entre mas SUCCIOne el bebé mayor será la prodUCCIón 
de leche en sus senos 

7 Sí, las mUjeres que sean VIH posItIvas o tengan SIDA pueden lactar a sus hIJOS 
Aunque el VIruS puede transmItIrse a traves de la leche materna, ésta es más 
nutrlhva que sus sushtutos y los ruños lactantes están protegIdos de 
enfermedades infeCCIOsas (como el sarampIón, neumorua, etc) que pueden ser 
fatales para ellos Sm embargo, usted debe hablar con las autondades médIcas de 
su localIdad para buscar onentaclón específIca para su comurudad Los Centros 
de Control y PrevencIón de Enfermedad de los Estados Urudos recomIendan que 
en los Estados Urudos y otros paIses desarrollados las mUjeres que sean VIH 
poslhvas no deben lactar 
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Al Alumno 
Sz falló en alguna respuesta, devuélvase y estudze 

nuevamente la lecezón Cuando todas sus respuestas sean 
correctas, contlnúe en la págzna szguzente 

• 

• 

• 



• 

• 
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Actividades de Aprendizaje 

• Converse con sus colegas y avengue SI ellos rutmanarnente estan 
promoVIendo la lactanCIa con sus chentas prenatales Comente con 
ellos las dIversas formas en que su urudad de salud puede 
promover la lactanCIa y el MELA ¿ Todos los trabaJadores de la 
salud promueven y saben cómo apoyar la lactanCIa materna? 
¿EXIsten afIches y folletos para promover la lactanCIa en su urudad 
salud? 

• A vengue SI eXIsten grupos de apoyo a la lactanCIa, consejeros o 
grupos de madres en las comurudades que usted ahende O 
reÚillse con los trabajadores comurutarIOs para IdentIDcar mUjeres 
que puedan converhrse en educadoras para la lactanCIa en sus 
comurudades 

Módulo 7 
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3. ¿Qué Información y Apoyo sobre la 
Lactancia Necesita Una Madre 

Inmediatamente Después del Parto? 

Objetivos del Aprendizaje 

Al fmahzar esta leccIOn, usted estará en capacIdad de 

fiIr Establecer qué InformaCIón y habIlIdades sobre la lactanCIa 
necesIta saber una mUjer después del parto 

fiIr IdenhÍlcar qué InformaCIón sobre el MELA y otros métodos de 
plarufJ.caClón familiar necesita saber una mUjer después del parto 

fiIr DesCrIbIr la InformaCIón sobre salud materna que una mUjer 
necesIta saber después del parto en relaCIón con la lactanCIa 

fiIr DeSCrIbir la mformacIOn sobre salud InfantIl que una mUjer 
neceSIta saber despues del parto en relaCIón con la lactanCIa 

fiIr Dar apoyo a la madre al IDlClar la lactanCIa 

¿Qué Ayuda Necesita Una Madre para Iniciar la 
Lactancia? 

SI el bebé y la madre no han lillClado la lactanCIa por sí mIsmos, es 
muy Importante que los trabajadores de la salud ayuden a la madre a 
ImClar la lactanCIa dentro de la hora SIguIente al parto, mSIshendole 
que la SUCClOn del bebé es el prmcIpal estímulo para la prodUCCIón de 
la leche Cuando el bebe ha nacIdo (después de haber cortado y hgado 
el cordón) colóquelo sobre el pecho de la madre mIentras espera la 
sahda de la placenta ImCIar la lactanCIa InmedIatamente después del 
parto ocaSIona contraccIOnes uterInas que pueden dISmmUIr el 
sangrado postparto La pnmera secreCIón del seno se llama calostro y 
es de color amarIllento y no blanco El calostro constItuye la pnmera 
mmuruzacIón (proteCCIón contra las enfermedades de la ruñez) del 
bebé ContIene factores espeCIales de mmuruzacIón para los reCién 
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nacIdos y un laxante que les ayuda a evacuar el excremento de sus 
prImeros movIrruentos Intestmales llamado 11 mecoruo" 

Asegure a las madres que la prImera postura al seno es un ensayo que 
puede no resultar perfecto Las prImeras posturas al seno son el 
momento en que la madre y su luJO aprenden algo nuevo La madre 
necesItará Identúlcar las posIcIones mas cómodas para la lactancIa y la 
forma más adecuada de ofrecer y dar el seno a su reClen naCIdo El 
reCIén naCIdo necesIta aprender cómo IdentIficar y agarrar el pezón 
Asegúrele a la madre que es normal SI en un prImer Intento el reCIén 
naCIdo no muestra mterés en lactar, debIdo a que puede estar 
soñolIento y no senbr hambre todavía 

~ 
Antme a las madres cuando estén Intclando las pnmeras 
posturas al seno Las nuevas madres lactantes pueden 

desantmarse SI tIenen alguna dlftcultad Muchas mUjeres 
creen que la lactanCIa debe llegar en forma natural y que 
tanto ellas como sus hIJOS deben estar en capacldad de 

hacerlo con facilIdad Cuando encuentran problemas estas 
mUjeres pueden creer que algo anda mal con ellas o con sus 

hIJOS La tnformaclón y una palabra de apoyo del trabajador 
de la salud puede ayudar mucho 

(.Con Qué Frecuencia se Debe Alimentar al ReCién NaCido? 

ExplIque a las madres que deben lactar al roño SIempre que esté 
hambnento En el reCIén naCIdo esto sucede cada una a dos horas Por 
la noche se puede dejar un bempo mayor entre cOmIdas, SIn embargo, 
es Importante darle seno al ruño en la noche para mantener y 
establecer la secrecIón de leche materna y para obtener proteCCIón 
contra el embarazo DormIr con el bebé o tenerlo cerca faCIlItara su 
alImentacIón durante la noche 

Cómo Sostener al Bebé 

EXisten dos pOSICIones dúerentes que son converuentes para sostener 
al bebé durante la lactanCIa pOSICIón acunada y poslcIOn lateral (ver 
IlustraCIOnes en la págIna SIguIente) Las madres pueden lactar 
estando acostadas, sentadas o de pIe Dé InstrUCCIOnes a las madres 
para que ensayen dIversas pOSICIOnes y avenguen cuál es la más 
cómoda Las madres deben lactar a sus luJOS en dúerentes pOSICIones 
desde el COmIenzo para que el ruño no se acostumbre a una sola 
pOSICIón 

• 

• 

• 
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• 
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POSICión Acunada 

La madre debe colocar al ruño a lo largo de su regazo, en forma tal que 
la cara, pecho, estómago y rodillas del ruño queden frente a ella (ver 
fIgura anterIOr) La cabeza del roño descansa en el ángulo mtenor del 
codo nuentras el resto del brazo sostIene su espalda y nalgas Se 
puede colocar una almohada o una sábana sobre el regazo de la madre 
para subIr al roño más cerca del seno 

POSICión Lateral Sentada 

La madre está sentada con la cabeza de su luJo de cara al seno y su 
cuerpo apretado por debajo del brazo de la madre del lado 
correspondIente Esta posIcIón le da a la madre más control sobre la 
cabeza del ruño y ella puede observar mejor el empate del ruño al 
seno Con su mano acuna la cabeza del ruño nuentras su antebrazo 
sostIene su espalda Esta posIcIón tambIén SIrVe para ahmentar 
gemelos slffiultaneamente 
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Sentada 

lactanCIa Materna y el Método de lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

Lactar en poslclón sentada puede ser cómodo (ver fIgura antenor) La 
madre debe asegurarse de apoyar su espalda para eVItar el dolor de 
espalda Al colocar una almohada o una sábana enrollada por debajO 
del bebé se puede acercar el ruño a la madre 

Acostada en la Cama 

Acostada en la cama es una poslclón converuente, especIalmente 
después del parto SI ha terudo suturas qUJIÚIgIcas o cuando la madre 

• 

• 

está cansada Más tarde es una posIcIón converuente cuando el bebé • 
se despIerta durante la noche 



• 

• 

• 
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Pasos en la Lactancia 
Los trabajadores de la salud deben compartzr con las madres la szgutente 
znformactón sobre la lactaneza 

• Coloque el bebé en una de las pOSIcIOnes descrItas 
anterIormente o en otra que sea cómoda Usted sabrá que el 
roño está en posIcIOn correcta SI nura hacIa abajo y observa 
que la oreja, el hombro y la cadera del roño están alIneados 

• SI es necesarIo, usted puede sostener el seno con su mano, 
colocándola por fuera de la areola con cuatro dedos por 
debajO del seno nuentras el pulgar se apoya enCIma (ver la 
sIguIente fIgura) 

Asegúrese de no tocar con 1.. mano la areola El bebé 
necesztará agarrar tanto el pezón como la areola 

St agarra solamente el pezón, puede causar tmtactón 
del pezón 
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• Luego, SI qUIere hacer que el ruño abra bIen su boca, toque 
sus labIOs y mejIllas con el pezón Es posIble que tenga que 
hacer esto vanas veces cuando está comenzando la lactancIa 
- tóquelo con suaVIdad, luego espere y trate de nuevo Por 
lo general, SI el ruño está hsto para la lactanCIa, esto no será 
necesarIO Cuando el ruño abra bIen su boca, como 
bostezando, acérquelo más haCIa usted Coloque las rodIllas 
del ruño(a) contra su abdomen y la boca sobre su seno, de 
manera que su mandíbula sobrepase el pezón haCIa la areola 
del seno Tanto la narIZ del bebé como sus labIOS y mejIllas 
deben quedar en contacto con el seno 

• Acerque SIempre el bebé haCIa el seno, no al contrarIO 

5f 
5t el bebé ha agarrado solamente el pezón o 51. su boca 
no queda centrada en el pezón, retlre el bebé del seno 

y vuélvalo a colocar nuevamente 

• SI usted va a mterrumprr la alImentacIón del ruño al seno, o 
va a pasarlo al otro seno, recuerde que hay que romper 
prImero la SUCCIón cuando el bebé no lo ha hecho, ya que esto 
ayuda a evItar las leSIones en los pezones Para romper la 
SUCCIón, deslIce su dedo lImpIO sobre el seno y haCIa el 
ángulo de la boca del bebe Después de haberse roto la 
SUCCIón usted puede remar fácIlmente el bebé de su seno 

• La cantIdad de tIempo que los bebés qUIeren ahmentarse es 
varIable Es mejor que el bebé complete su alImentacIón en el 
prImer seno antes de pasarlo al otro Esto ayudara a asegurar 
que el ruño obtenga los dos tIpos de leche materna, la 
IIprImera leche" y la IIleche postrera" La pnmera leche que 
sale del seno de la madre calma la sed Después de unos 
pocos rnmutos la leche postrera SIgue a la pnmera leche y es 
más espesa, tIene mayor contemdo en grasas y calonas y 
toma más tIempo dlgerrrla 

• Es prefenble que cada vez que ahmente a su bebé éste 
SUCCIone de ambos senos Cuando el bebé haya terrnmado de 
alImentarse de un seno, se le debe ayudar a eructar antes de 
colocarlo en el otro seno SI el bebé solamente se ahmenta de 
un lado, recuerde ImClar la SIguIente ahmentaclón en el otro 
seno 

• 

• 

• 
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¿Cómo Puedo Ayudar con la Lactancia a las Madres 
Que Han Tenido el Parto por Cesárea? 

Las madres que han terudo parto por cesárea pueden lactar Igual de 
bien que las que han terudo parto vagmal Debido al proceduruento y 
la anesteSia uhlIzados en la cesárea, las madres pueden sentrrse 
cansadas y tener dIficultades para moverse debido a la henda 
abdominal El trabajador de la salud debe compartrr la SIguiente 
InformaCión con las mUjeres que han terudo el parto mediante 
intervención cesárea 

• Permanezca en la cama y uhhce la pOSIcIón lateral para la 
lactanCia 

• UtIlIce almohadas detrás de su espalda y entre sus rodillas 
para proteger el lugar de la henda 

• Ayude a su bebé a eructar dándole la vuelta sobre su pecho, 
Sin levantarlo, y frotándole la espalda 

• Es converuente que usted tome los medIcamentos analgeslcos 
que le recOmIenden los trabajadores de salud Aunque 
alguna parte de estos medicamentos pasará a su bebé, no le 
hará ningún daño Podría, Sin embargo, hacer dormIr a su 
bebé más de lo normal Entre menos medicamento uhlIce 
mejor será para su bebé 

• Mantenga el bebé con usted en la mIsma habItacIón Haga 
que su compañero, o un famIlIar o amIgo, le ayude a 
acercarle el bebé cuando sea el momento de alImentarlo y le 
ayude en el CUIdado del ruño(a) 

¿Qué Ayuda para la Lactancia Necesita Una Madre Que 
Ha Tenido un Niño Prematuro o Enfermo? 

Los ruños prematuros o enfermos henen especIal neceSidad de los 
agentes nutrIentes e Inmuruzadores sUmInlstrados por la leche 
materna, e Igualmente indIspensable para ellos es el contacto fíSICO 
que ofrece la lactanCia La leche producIda por la madre es espeCial y 
dIferente a la que produce una madre que lleva su embarazo a 
térrnmo SI hay que separar al bebé de la madre y/o el bebé es Incapaz 
de SUCCIOnar la leche del seno, se debe enseñar a la madre cómo 
extraerla con la mano La leche que ella extrae puede dársela al ruño 
mediante un pocIllo o cuchara Los ruños prematuros deben ser 
alImentados con frecuenCia, al menos cada una o dos horas 
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¿Qué Ayuda Necesita para la Lactancia una Madre que • 
ha Tenido Mellizos? 

Asegúrese que la madre tIene sufICIente leche materna para alImentar 
a los dos bebés, observando la salIda espontánea de la leche y SI los 
bebés se encuentran satIsfechos Luego ayúdela a encontrar la 
posICIón mas comoda para alImentar a sus roños (ver posICIón lateral 
en la págma 51) Algunas mUjeres con mellIzos prefieren ahmentar 
ambos ruños al mIsmo tIempo Otras ahmentan prImero a un ruño y 
luego al otro En vez de cambIar de seno cada roño puede alImentarse 
solamente de un seno Los mellIZOS representan gran cantIdad de 
trabajO Los trabajadores de la salud deben hablar con las madres, sus 
compañeros y famIlIares, sobre cómo debe ayudar la famIlIa a 
dIsmmurr la carga de trabajO de la madre, de modo que ella dIsponga 
de tIempo para descansar y dar alImentacIón al seno 

¿Qué Ayuda Necesita para la Lactancia la Madre de Un 
Niño con Labio Fisurado y/o Paladar Hendido? 

La mayoría de los bebés con labIO lepormo y algunos con paladar 
hendIdo pueden lactar satIsfactOrIamente Sus madres necesItarán • 
mformacIón de los trabajadores de la salud sobre cómo deben 
alImentar a sus bebés y tambIén neceSItarán apoyo y estímulo por 
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parte del trabajador de la salud La madre debe tratar de lactar SI el 
bebé tIene labIO leponno hay la posIbIlIdad de que el seno obstruya la 
hendIdura y aSI no habrá runguna dIfIcultad SI el bebé tIene paladar 
hendIdo, debe colocarse de tal forma que quede más vertIcal Esto 
dIsmmurrá la POSIbIlIdad de que el bebé se atore SI no es posIble dar 
alImentacIón al seno al bebé, se puede extraer le leche para 
alImentarlo Para ello, a veces es necesarIO utIlIzar una sonda 
nasogástrIca (un tubo que se mtroduce a través de la nariz hasta el 
estómago) 

• 



• 

• 
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¿Cómo Hacen las Mujeres para Extraer la Leche? 

Toda mUJer debe aprender a laer la leche porque podría 
necesttar hacerlo en su casa cuando el bebé se enfenne, 

o St se congestwnan sus senos, o St necestta dejar 
a su bebé durante vanas horas 

Módulo 7 

La extraccIón de la leche es una técruca que resulta muy útil, no sólo 
para las madres de bebés prematuros o enfermos Todas las madres 
deben aprender esta técruca para ahvIar la congestIOn del seno y para 
eVItar que escurra la leche, tambIén para esnmular la produccIón de 
leche medIante el drenaje adecuado de los ductos lácteos, y para sacar 
la leche con el fm de allffientar al bebé cuando hay que separarlo de la 
madre 

La extraccIón de la leche a mano es efecnva y es el método menos 
costoso y más converuente EXIsten tambIén mamadores y 
succIOnadores de mano, electrIcos y de pIlas que funCIOnan bIen pero 
no están dIsporubles fácilmente en muchos SInos EXIste un 
succIOnador de mano, denornmado bomba de bICIcleta que puede 
estar dlSporuble en algunas farmaCIas, pero no debe ser utIlIzado para 
extraer leche materna con el fm de allffientar a los ruños La leche 
materna extraída medIante bomba de bICIcleta puede llegar a 
contarnmarse fácilmente ya que no se puede hmpIar con facilIdad y 
causa enfermedad SI se da al roño La bomba de bICIcleta podría 
unhzarse para ahvIar la congeshón del seno pero la leche debe botarse 
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Para extraer la leche a mano, comparta con la madre la stgutente tnformactón. • 
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Cómo Extraer la Leche a Mano 

- Prepare un vaso, taza o Jarra de boca ampha para recolectar la leche Lave 
el reclplente con Jabón yagua y luego déJelo secar al sol Esto puede 
hacerse el día anterior, pero debe cubrir el reclplente rmentras esté 
guardado SI es poslble, llene el reclplente con agua hIrvlendo y déJelo 
reposar durante 5 a 10 rmnutos mmedIatamente antes de extraer la leche 
Bote el agua del reCIpiente cuando usted esté lIsta a extraer la leche 

- Lave sus manos antes de extraer la leche de manera que el mugre y los 
gérmenes que podrían enfermar a su bebé no lleguen aCCIdentalmente a la 
leche 

- Usted advertIrá que la leche sale más fácIlmente Sl usted se relaja, sostIene 
a su bebé o plensa en él Puede ser de ayuda calentar su seno 
previamente con una compresa calIente o hacléndole masajes hacla el 
pezón TambIén puede ayudar a relajarse SI su esposo, o un famIlIar o • 
amIga, le dan masajes en su espalda y hombros 

- Para el masaje de los senos debe hacer un movIrmento cIrcular con sus 
manos (ver a contmuaclón la fIgura A) 

- EstImule sus pezones con sus dedos y manos 

- Colóquese en una poslclón cómoda, bIen sea sentada o de pIe 

- Coloque o sostenga el recIpIente cerca a su seno 

- Compnma el borde de su areola por enCIma del pezón con su dedo pulgar 
y preSIOne con su dedo índIce por debajO Con su mano preSIone el seno 
contra su pecho (ver figura B a contInuaCIón) 

- Luego preslone el borde de la areola entre sus dedos mdlce y pulgar 
PreSIone y afloJe, (ver figura C a contInuaCIón) Puede ser necesarIO 
preSIOnar y aflojar varIas veces antes de que salga la leche Al salIr la 
leche puede hacerlo a gotas o a chorro (ver fIgura D a contmuacIón) 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

A 

e 

Modulo 7 

B 

D 

Adaptada de La Liga de la Leche Materna en Guatemala Manual para Momtoras en LactancIa Materna Guatemala 1992 

St. le duele el pezón, venftque la post.ctón de sus dedos Usted podría estar preswnando el 
pezón y no la areola 

• Luego mueva sus dedos de manera que preslOnen los bordes de la areola 
Contmúe presIonando y aflOjando Esto es Importante ya que usted 
necesIta estImular y evacuar todas las glándulas de su seno 

• Usted debe expnrnrr la leche de un seno durante por lo menos 3 a 5 
mmutos, hasta que la leche fluya lentamente, antes de pasar al otro seno 
Usted puede cambIar de mano en cualqwer momento, cuando se canse 

• CambIe de seno cada 3 a 5 mmutos, pero contIDúe extrayendo la leche 
durante 20 a 30 mmutos 
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¿Con Qué Frecuencia Debe una Mujer Extraer la Leche? 
Las madres que hayan terudo un ruño prematuro, o cuando esté 
enfermo, o SI van a estar separadas del ruño, deben extraer la leche con 
la rrusma frecuencIa con la que normalmente el roño se alImenta Los 
ruños prematuros deben ser alImentados cada uno a dos horas, y los 
de uno a seIS meses de edad cada dos a cuatro horas 

SI usted está extrayendo la leche debIdo a que sus senos están 
congestIonados y/o goteando, deberá extraer la leche con la frecuencIa 
que sea necesana para mantener sus senos cómodos Solamente 
neceSIta expnrrurlos lo sufICIente para que estén cómodos 

¿Qué Puedo Hacer para Ayudar a una Madre con 
Pezones Adoloridos? 

• 

Las prImeras veces que la madre llliCIa la lactancIa es común que haya 
CIerta molestIa cuando el bebe se prende al seno Esta mcomodIdad o 
dolor podría ser equIvalente al que ocaSIona estrenar un nuevo par de 
zapatos, msolarse o una leve quemadura La molestIa debena pasar o 
dlSrrunurr después de los prImeros 20 a 30 segundos de lactar y no 
debe persIstIr más allá de los SIete a dIez días • 
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Cuando las mUjeres se quejan de que sus pezones duelen durante la 
lactancIa, esto puede deberse a que el bebé no está colocado sobre el 
seno en forma correcta Observe a la madre y al bebé rruentras están 
lactando Vennque para asegurarse que el bebé está acoplado con la 
areola y no con el solo pezón SI el bebé esta agarrado solamente del 
pezón, esto puede causar dolor Observe para verIfIcar tambIén SI la 
boca del bebé esta mas o menos centrada sobre el pezón y la areola, o 
SI está desvIado haCIa un lado de ellos 

SI la pOSICIón del bebé no es correcta, mdIque a la madre que reme al 
bebé de su seno Ella debera romper prImero la SUCCIón antes de 
retIrar al roño del seno, medIante la mserClOn de un dedo entre la boca 
del bebé y la superncIe de su seno Luego debe volver a colocar al 
ruño de manera que quede centrado sobre su seno y tanto el pezón 
como la areola estén dentro de la boca del bebé 

El dolor en los pezones que aparece después que la madre ha estado 
lactando adecuadamente durante algun tIempo, podría mdlcar una 
InfeCCIón por hongos, tanto la madre como el ruño deberían ser 
exammados para buscar SIgnOS de rruCOSIS y ser tratados • 
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COMO ALIMENTAR CON PEZONES ADOLORIDOS y COMO PREVENIR EL DOLOR 

• Asegúrese de que el bebé agarra el área de la areola y no el pezón 
solamente 

• SI sus senos están demasIado congestIonados para que el bebe se acople, 
antes de lactar expnma la leche para aflojar los pezones 

• IrucIe la lactanCIa en el seno que menos le duela 

• SI le duelen sus pezones mIentras el bebé está lactando, cambIe la 
pOSIcIón de su bebé 

• Alterne las pOSIcIones en que usted sostIene a su bebé 

• Despues de lactar, frote sobre el pezón y la areola un poco de su leche 
Esta es la mejor "lOCIón" para su seno 

• PermIta que su seno se seque al aire o a la luz solar después de lactar 

• No utIlIce Jabón en su pezón ru en la areola 

• ¿Cómo Puedo Ayudar a una Mujer con Senos 

• 

Congestionados? 
Cuando la leche de una madre "baja" a los pocos días después del 
parto, en ocaSIOnes se congestIonan sus senos Esta congestlón se 
debe, en parte, al aumento en la cantIdad de leche, pero la mayoría de 
las veces es causada por mflamacIón del tejIdo del seno Antes de que 
la mUjer abandone el hospItal, dele InstrUCCIOnes de seguIr los pasos 
que a contInuacIón se enumeran SI llega a presentar demaSiada 
congestIón para lactar 
1 Coloque compresas calIentes y húmedas sobre su seno antes de lactar 

2 Dé masajes a sus senos 

3 ExtraIga la leche manualmente 

4 Por últImo, coloque el bebé al seno 

El uso de compresas frIas entre cada alImentaCIón al seno tambIén 
puede ayudar a redUCIr la congestIón Exphque a la madre que la 
congestIón de los senos puede ocurrir en cualqUIer momento durante 
los SIguIentes meses o años que esté lactando Asegurele que la 
congeshon pasará en 24 a 48 horas SI el ruño contInúa lactando 
Cuando el ruño SUCCIOna menos, debIdo a enfermedad, o cuando la 
madre se aleja de su ruJo durante vanas horas, ella contInúa todavIa 
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producIendo leche y sus senos pueden llegar a rebosar A • 
contmuaClOn se presentan algunos consejos que ayudarán a las madres 
a eVItar la congestIón 

5? 
Como EVitar la Congestión del Seno 

• Irucle la lactancIa lo más mmedlatamente pOSible después del parto 

• Dé el seno al roño siempre que él desee ahmentarse Esto puede ser tan 
frecuente como cada una a dos horas en los pnmeros días y, a medida 
que el roño crece, por lo menos cada dos a cuatro horas 

• Ofrezca ambos senos cada vez que lo ahmente Ahmentelo en el pnmer 
lado durante todo el tIempo que el roño qUIera, ayúdelo a eructar y luego 
páselo al otro seno SI en una COmIda el bebé se ahmenta solamente de 
un seno, empIece SIempre la SIguIente COmIda en el otro seno 

• EmpIece cada COmIda en el seno alterno 

• SI usted se salta una COmIda del bebé, o éste no come bIen, extrruga su leche 
para asegurar que el seno quede vacío y estImular así la prodUCCión de leche 

¿Qué Debería Decir a las Madres sobre el Método de 
Lactancia y Amenorrea (MELA)? 
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~ 
A veces el parto es una de las pocas ocastOnes en que 
una mUJer entra en contacto con un trabaJador de la 
salud o aStste a un hospttal o clímca Debtdo a que 

el tener hlJos con un espactamtento menor de dos años 
puede afectar la salud de la mUJer, la del rectén nactdo 

y la del próxtmo htJo, es tmportante tnformar a las 
cltentas sobre los beneftctos de espactar los nactmtentos 
y sobre el uso de métodos de plamftcactón famtltar El 

espacIamIento de los hIJOS tambIén factllta la conttnutdad 
de la lactanCIa del mño durante dos o mas años 

Diga a las madres que han planeado lactar en forma completa o casI 
completa, día y noche, que mIentras no tengan menstruaciones y su 
bebé sea menor de seIS meses, el MELA es 98% efectIvo como método 
antIconceptIvo 

• 

• 
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COMO UTILIZAR EL METODO DE LACTANCIA Y AMENORREA 

• Lacte según demanda (sIempre que el bebé qUIera alImentarse, tanto 
durante el día como en la noche) al menos cada dos o tres horas durante 
el día PermIta que el bebé evacúe completamente el seno 

• AlImente a su bebé durante la noche SI es posIble, duerma Junto con su 
bebé o manténgalo cerca 

• No dé a su bebé rungún suplemento alImentICIO sólIdo o líqUIdo, en forma 
regular La úruca excepCIón son los medIcamentos 

• Recuerde a las madres que deberan ver a un trabajador de la salud para 
el uso de un método complementan o de plarufIcaClón famIlIar cuando 

- ReInICIen sus menstruaCIOnes, O 

- EmpIecen a sUmInIstrar suplemento alImentIcIO en forma 
regular, O 

- Su bebé llegue a los seIS meses de edad 

¿Qué Debería Decir sobre Otros Métodos de 
Planificación Familiar a las Madres Lactantes Que No 
Utilizarán el MELA? 

Las madres que alImenten al seno en forma completa pero no deseen 
utIlIzar el MELA, o aquellas que solamente lactan en forma parCIal, 
neceSItarán consejería sobre métodos de plarufIcacIón famIlIar 
Comente con las mUjeres sobre los dIversos métodos dIsporubles, de 
manera que puedan elegrr el método mas converuente para ellas antes 
de abandonar el hospital o la clíruca Una mUjer podna querer InICIar 
el método de plarufIcaClón famIlIar antes de su salIda, especialmente SI 
es poco probable que tenga la pOSIbIlIdad de volver a la clíruca a las 6 
semanas para el control postparto 

!F 
Las mUJeres que están lactando sólo en fonna parCIal, o 
aquellas que han vuelto a tener la menstruactón, pueden 
quedar embarazadas St no están uttltzando un método de 

plantflcactón famtltar 
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Dependtendo del método que la mUJer eltJa, usted deberá sumtmstrarle 
dtferente mformactón con el fm de prepararla para la uttltzactón del 
método de plamftcactón famtltar que selecctone 

• Condones y Espermabcldas Los trabajadores de la salud deben 
mformar a las mUjeres que planean usar cualqUIera de estos 
metodos que deben ser utIlIzados cada vez que tengan COltO 
vagmal para que sean efectIvos Cuando los condones y 
espermatIcldas se utIhzan combmados en todos y cada uno de los 
COltOS, son efectIvos aproXImadamente en un 99% Los condones 
tIenen la ventaja adICIonal de proteger contra la transmISIOn del 
Vlli y otras ETS Los espermatIcldas tamblen ofrecen CIerta 
proteccIOn contra el VIH y las ETS Los trabajadores de la salud 
deben dar a las mUjeres un sumInIstro mlclal de condones y I o 
espermatIcldas cuando haya pocas posIbilidades de que la chenta 
regrese a la chmca despues del parto Los espermatIcldas tIenen la 
ventaja de sUffilmStrar lubncaclOn adICIonal que puede ser úbl ya 
que la vagma tIende a estar mas seca durante la lactanCIa 

• Capuchones Cervicales y DIafragmas Los trabajadores de la 
salud deben Informar a las mUjeres que elIjan estos metodos que 
sólo se podran probar para su uso a las seIS semanas postparto 
Provea a estas mUjeres con un surnmIStro lruCIal de condones y lo 
espermatIcldas 

• 

• DISpOSItivos Intrautennos (DIU) Las mUjeres que esten lactando 
pueden utIhzar un DIU no hormonal (T de Cobre 380, 7 de Cobre, • 
Mulbload) Los DIU que contIenen progestageno (por ejemplo el 
Progestasert) no son un metodo de pnmera eleccIOn DebIdo a que 
los DIU pueden aplIcarse mmedlatamente despues del parto, es 
Importante que la mUjer haya decIdIdo su uso antes de InICIar el 
trabajO de parto, SI qUIere que le sea aphcado Se reCOmIenda que 
se aplIca el DIU en los 48 horas despues del parto o que se espera 
seIS semanas para dISrnmUIr el nesgo de expulsIOn Las mUjeres a 
qUIenes se les vaya a aplIcar un DIU en el control postparto a las 
seIS semanas, deben recIbIr un sumInIstro mlclal de condones y I o 
espermatICIdas para utIhzarlos antes de su consulta de control 

• PlamflcaclOn Fanuhar Natural (Métodos de IdentIfIcaCIón de la 
FertIlIdad) Las mUjeres que estén lactando pueden utIhzar un 
método de IdentIflcacIOn de la fertIlIdad Pero debIdo al efecto que 
la lactanCIa tIene sobre las hormonas que controlan el CIclo 
menstrual y los SIgnOS de ferhhdad del moco cervIcal, las tecmcas 
naturales de plarufIcaCIón famIlIar utIlIzadas durante la lactanCIa 
son dIferentes de las que utIhza una mUjer no lactante La mUjer 
lactante que seleCCIOne estos metodos necesitara mstruccIOnes 
dadas por un trabajador de la salud capaCItado 

• Métodos Permanentes SI una mUjer no desea tener mas ruJos, 
usted puede aconsejarle a ella y a su compañero los metodos 
permanentes de planlncacIOn famIlIar, la vasectomla o la lIgadura 
tubanca 

• 
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Los trabajadores de la salud deben compartIr la sigUIente Información 
con las mUjeres que planean dar alnnentaclón al seno y piensan 
uhhzar alguno de los métodos de segunda eleCCión porque los 
métodos de prnnera eleCCión no están dlSporubles o no son aceptables 

Los métodos de segunda elecc1.ón para las mUJeres que están planeando 
lactar son aquellos que conhenen sólo progestágeno y no conhenen 
estrógenos Los métodos de sólo progestágeno son 

• Implantes (Norplant) El Implante de Norplant es el uruco hpo de 
Implante chsporuble en la actuahdad Para la mUjer lactante, la 
aphcaaon del Implante de Norplant debe postponerse hasta las 12 
semanas despues del parto, SI es posIble 51 el Implante de 
Norplant esta dlsporuble solamente en el hospital o clíruca donde 
ha terudo el parto y donde tendrá su control postparto a las seIS 
semanas, y la mUjer no puede regresar para su aphcaaón, puede 
ser mejor aplIcárselo en el momento del parto o en la consulta de 
control a las seIS semanas 

• Inyectables y MmlpIldoras Los anhconcephvos myectables de 
solo progestageno (Depo-provera y otros) pueden tamblen ser 
sUffiilllStrados mmedIatamente después del parto, pero se 
recoffilenda InICIarlos antes del control a las selS semanas 

Los métodos de tercera eleCCión son aquellos que conhenen la 
hormona estrógeno, como las píldoras anhconceptlvas orales 
combmadas y algunos myectables Al Igual que la progesterona, el 
estrógeno pasa a la leche de las madres lactantes que uhhzan estos 
anhconcephvos A dIferenCia de los progestágenos, los estrógeno s 
pueden rusmmUIr la canhdad de la leche e mterfieren con la lactanCia 
Por lo tanto, no es el método prefenble por mUJeres que planean dar 
alnnentaClón al seno, aún en forma parcial Sm embargo, SI el reCIén 
naCido en el momento de llliClar el método no depende de la leche 
materna como su prmclpal fuente de alnnentaclón, o SI no eXIste otro 
método rusporuble, la píldora combmada puede ser una alternahva 
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Preguntas de Práctica 

1 ¿ Qué es el calostro y por qué es unportante? 

2 ¿ Cómo puede ayudar el trabajador de la salud para que una mUjer lnICIe la 
lactancIa mmedIatamente después del parto? 

3 ¿ Cómo puede un trabajador de la salud en el hOSpItal ayudar para la lactancIa a 
una madre mterveruda por cesárea? 

4 ¿ Qué debe hacer el trabajador de la salud para ayudar en la lactancIa a la madre 
de un ruño prematuro? 

5 ¿ Cuáles madres deben aprender a extraer la leche? 

6 ¿Qué puede decIr el trabajador de la salud a la madre para eVItar el dolor en los 
pezones? 

• 

7 ¿ Qué puede decIr el trabajador de la salud a la madre para ayudarle a eVItar la • 
congeshon de los senos? 

8 ¿ Qué mformacIón sobre el uso de MELA debe comparhr el trabajador de la salud 
con las madres? 

Al Alumno 
Pase a la págma SIgUIente para venficar SUS respuestas 
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Respuestas a las Preguntas de Práctica 

1 La prImera secreCIón del seno se llama calostro y es de color amarillento y no 
blanco El calostro constltuye la pnmera mmuruzacIón (proteCCIón contra las 
enfermedades de la ruñez) del bebé Contlene factores espeCIales de InmuruzaclOn 
para los recIén nacIdos y un laxante que les ayuda a evacuar el excremento de sus 
prImeros mOVImIentos IntestInales llamado "mecoruo" 

2 Los trabajadores de la salud ayudan a una mUjer a lruclar la lactanCIa colocando el 
bebé sobre su pecho mmedIatamente después del parto (después que se haya 
cortado y lIgado el cordón), mIpntras espera la placenta, mostrándole cómo 
sostener al bebé y cómo sostener el seno (SI es necesano), descnbléndole los pasos 
en la lactanCIa y dándole apoyo y estímulo 

3 El trabajador de la salud debe compartIr la SIguIente InformaCIón con las mUjeres 
que han terudo el parto medIante IntervencIón cesárea 

• 

• 

• 

• 

• 

Permanezca en la cama y uhlIce la pOSICIón lateral para la lactanCIa 

UtllIce almohadas detrás de su espalda y entre sus rodillas para proteger la 
henda 

Ayude a su bebé a eructar dándole la vuelta sobre su pecho, SIn levantarlo, y 
frotándole la espalda 

Es converuente que usted tome los medIcamentos analgéSICOS que le 
recomIenden los trabajadores de salud Aunque alguna parte de estos 
medIcamentos pasará a su bebé, no le hará rungún daño Podría, sm 
embargo, hacer dormIr a su bebé más de lo normal Entre menos 
medIcamento utIlIce mejor será para su bebé 

Mantenga el bebé con usted en la mIsma habItacIón Haga que su 
compañero, o un farrulIar o amIgo, le ayude a acercarle el bebe cuando sea el 
momento de alImentarlo y le ayude a atender al ruño 

4 SI el bebé tlene que ser separado de la madre y/o es Incapaz de SUCClOnar la leche 
del seno, se debe enseñar a la madre cómo extraer la leche con la mano La leche 
que ella extrae puede SUmmlstrarse al ruño medIante un pOCIllo o con cuchara 
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5 Toda mUjer debe aprender a extraer la leche ya que podría necesitar hacerlo en su 
casa cuando el bebé se enferme, o SI se congesbonan sus senos, o SI necesita dejar 
su bebé durante vanas horas 

6 Dé las SIguIentes mstruccIOnes a las mUjeres para evitar el dolor en los pezones 

• 

• 
• 

• 
• 

• 

Cuando sus senos estén demasIado congesbonados para que el bebé se 
acople, exprIma la leche antes de lactar para aflojar los pezones 

IruCle la lactanCIa en el seno que menos le duela 

51 le duelen sus pezones mIentras su bebé está lactando, cambIe la pOSICIón 
del bebé J. 

Alterne las pOSICIones en que usted soshene a su bebé 

Después de lactar, frote sobre el pezón y la areola un poco de su leche Esta 
es la mejor "lOCIón" para su seno 

PermIta que su seno se seque al aIre o a la luz solar después de lactar 

• No utilIce Jabón en su pezón ru en la areola 
7 Comparta la SIguIente InformaCIón con las madres para preverur la congeshón de 

los senos 
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Irucle la lactanCIa lo más mmedlatamente pOSIble después del parto 

Dé el seno al ruño SIempre que él desee alImentarse Esto puede ser tan 
frecuente como cada una a dos horas en los pnmeros días y, a medIda que el 
roño crece, por lo menos cada dos a cuatro horas 

Ofrezca ambos senos cada vez que lo alImente AIIméntelo en el pnmer lado 
durante todo el bempo que el ruño qUIera, ayúdelo a eructar y luego páselo al 
otro seno 51 en una COmIda el bebe se abmenta solamente de un seno, 
empIece SIempre la SIguIente COmIda en el otro seno 

EmpIece cada COmIda en el seno alterno 

• 51 usted se salta una COmIda del bebé, o este no come bIen, extraIga su leche 
para asegurar que el seno quede vacío y eshmular así la prodUCCIón de leche 

• 

• 

• 
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8 Exphque la sIguIente InformaCIón a las mUjeres que van a utIlIzar el MELA 

• 

• 
• 

• 

• 

No dé a su bebé rungún suplemento alImenhcIO sólIdo o líqUIdo, en forma 
regular La ÚIDca excepCIón son los medIcamentos o solucIOnes rerudratantes 
orales 

No ofrezca a su bebé chupos ro entretenedores 

Lacte según demanda (SIempre que el bebé qUIera alImentarse), al menos 
cada dos o tres horas 

AlImente a su bebé durante la noche, sm dejar períodos prolongados (más de 
seIS horas) entre las cOmIdas 

Recuerde a las madres que ellas deberán ver a un trabajador de la salud para 
el uso de un método complementano de plarufIcacIón famIlIar cuando 
- EmpIecen a SUrnmIstrar suplemento alImenhcIO en fonna regular, O 

- RelIDCIen sus menstruaCIOnes, O 

- Su bebé llegue a los seIS meses de edad 

Al Alumno 
Sz falló en alguna respuesta, devuélvase y estudIe 

nuevamente la lecezón Cuando todas sus respuestas sean 
correctas, contInúe en la págma szguzente 
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Actividades de Aprendizaje 

• ¿Su hospItal o clíruca hene políhcas establecIdas para promover la 
lactancIa? ¿TIene pohhcas contra la dIStrIbucIón de bIberones y 
leche de fórmula a las nuevas madres? 

• ¿Usted y sus colegas verIfIcan que se promueva la IrucIacIón de la 
lactancIa con las madres dentro de la medIa hora sIguIente al 
parto? ¿Pueden las madres mantener el ruño cerca y lactar a lIbre 
demanda? 

• 

• 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

4. ¿Qué Información y Apoyo Necesita 
para la Lactancia la Madre del Niño de 

Una a Dos Semanas de Edad? 

Objetivos del Aprendizaje 

Al fmahzar esta leCCIón, usted estará en capacIdad de 

.... Establecer qué InformacIón y habilIdades sobre la lactancIa 
necesIta saber una mUJer cuando su ruJo nene de una a dos 
semanas de naCIdo 

.... IdennÍlcar qué InformacIón sobre el MELA y otros métodos de 
plaruÍlcacIón familIar necesIta saber una mUJer cuando su ruJo 
nene de una a dos semanas de naCIdo 

.... Describir la InformacIón sobre salud materna que necesIta saber 
una mUjer cuando su ruJo tIene de una a dos semanas de naCIdo 

.... DescribIr la mformacIón sobre salud mfantIl que necesIta saber 
una mUjer cuando su ruJo tIene de una a dos semanas de naCIdo 

Las prImeras dos semanas con un reCIén naCIdo pueden ser un 
momento dIfícIl, espeCIalmente para las madres de pnmera vez Las 
madres que no han lactado anteriormente pueden tener CIertas 
dIfIcultades AmIgas y parIentes bIen mtenclOnados, pero 
mcorrectamente Informados, pueden arumarla a dar a su ruño agua, té, 
leche anImal, cereal o leche de fórmula SI es pOSIble que el trabajador 
de la salud reahce una VISIta dOIDlcIhana durante este período de dos 
semanas, esta VISIta podna representar una parte Importante de la 
atenCIón prevennva en salud 
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¿Qué Preguntas sobre la Lactancia Deben Hacer los 
Trabajadores de la Salud a las Madres con Niños de Una 
a Dos semanas de edad? 
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Al entrevistar a una cltenta con un mño de una a dos semanas de edad, 
bten sea en la casa o en la clíntca, usted debe presentarse y hacer las 
stgutentes preguntas sobre la lactanaa 

• ¿Está usted lactando? (SI no lo está haciendo, pregunte por 
qué mterrumpló la lactancIa) 

• ¿ Cómo le está yendo? 
• ¿Cuándo está lactando? ¿Durante el día? ¿Durante la noche? 
• DescrIbame cómo lo está hacIendo (solIcIte a la madre que 

ponga el roño al seno) ¿Cómo empIeza a lactarlo? 
• ¿La colocaC'lón al seno es cómoda? 

• ¿El roño evacúa completamente el seno? 

• ¿Cuánto tIempo gasta el roño para evacuar el seno? 

• ¿Se ha saltado alguna cOmlda al seno? 

• ¿Ha dado al bebé algún alImento sólIdo o líqUIdo además de 
la leche materna? 

• Silo ha hecho, ¿Qué le ha dado? ¿En que cantidad? ¿Con 
qué frecuencIa? 

• ¿Con qué frecuenCia orma y evacúa la materIa fecal su bebé? 
• ¿ Usted está cOmIendo y bebiendo en cantIdad sufICiente para 

satIsfacer su hambre y sed? 
• ¿En que cantIdad está usted cOmlendo y tomando líqUIdos? 
• ¿ Cuánto tIempo está descansando? 
• ¿Su esposo y famIlIares le están ayudando en la lactanCIa? 

¿Cómo le ayudan? 
• ¿ Tiene algunas difIcultades con la lactancIa? 

• ¿Usted o su bebé tIenen algún otro problema? 
• ¿Ha empezado a tener nuevamente relaCiones sexuales? 
• ¿Está utIlIzando algún método de plaruflcaclOn famIlIar? 

Hay muchas otras preguntas que el trabajador de la salud desearía 
hacerle a la madre de un ruño de una a dos semanas de edad Sm 
embargo, este modulo está OrIentado específicamente a la lactanCIa y 
el MELA 

• 

• 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) Modulo 7 

Hay muchas hablhdades para una buena entrevista que los 
trabajadores de la salud deben aprender Para mayor mformaclón, 
consulte el módulo de esta sene sobre HabIlIdades en Comumcaezón y 
ConseJena 

¿Qué Pasa si la Madre Cree Que no Tiene Suficiente 
Leche? 

St una madre le dtce que está preocupada porque no tune suftctente leche, 
pregúntele lo stgutente 

• ¿Por qué cree usted que no tIene sufIcIente leche? 

• ¿Está usted lactando cada medIa hora, o cada dos o tres horas? 

• ¿El roño está mOjando entre seIS y ocho pañales durante un 
período de 24 horas? O, SI no usa pañales, ¿Con qué 
frecuencIa arma? 

• ¿El bebé está satIsfecho y dUrmIendo bien? 

• Observe a la madre lactando - ¿El bebé está colocado 
cómodamente y en la forma adecuada? ¿El bebé SUCCIona en 
cada seno hasta evacuarlo completamente? 

• ¿Está usted mgenendo sufICIentes líqUIdos para satIsfacer su 
sed? (¿Unos seIS a ocho vasos de agua o de otros líqUIdos 
dIarIamente?) 

• ¿Está usted cOmIendo lo sufICIente para satIsfacer su hambre? 
¿ Qué está cOmIendo? 

Arume a la madre a contInuar la lactanCIa ExplIque a la madre que SI 
el bebé está durmIendo bIen, se observa cómodo y tranqUIlo, y está 
onnando seIS a ocho veces en 24 horas, es muy probable que el ruño 
esté tomando sufICIente cantIdad de leche materna 

¿Qué Pasa si la Madre o el Niño se Enferman? 
Las madres que se enferman deben contInuar lactando La leche de la 
madre no se vuelve" mala" porque ella se enferme En lo posIble, el 
horarIo de alImentaCión del bebé no se debe alterar La madre 
necesItará ayuda para atender a su bebé cuando se enferme Se le debe 
arumar para que pIda ayuda a sus famIlIares SI tIene fIebre, deberá 
mgenr más líqUIdos 

SI el roño se enferma y debe ser hospitalIzado, en lo posIble hay que 
mantener la lactanCIa completa, pero puede ser dIfícil para las madres 
extraer sufICiente cantIdad de leche y/o llevarla SIempre que el bebe 
necesite alImentarse, por lo cual puede ser necesarIO recurrIr a la leche 
de fórmula para alImentacIOn complementarIa y preveror la 
desnutnclón del roño enfermo 
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Cuando una madre lactante se enferma y acude a un trabajador de la • 
salud para ser tratada, deberá Informarle que está lactando para que 
no le SUIDlllistre mngún medIcamento que pueda mterferIr con la 
lactancIa o hacer daño al ruño 

El trabajador de la salud debe estar Informado sobre los medIcamentos 
que se pueden adIDlllistrar durante la lactancIa, SIguIendo las guías de 
la Amencan Academy of Pedlatrlcs que los claSIfIcan en cuatro 
categonas 1) medIcamentos contramdlcados durante la lactancIa por 
haberse comprobado plenamente su tOXIcIdad, 2) medIcamentos que 
pueden emplearse durante la lactancIa pero observando 
cUIdadosamente al lactante para prevemr y tratar cualqUIer efecto 
secundarlo que se presente, 3) medIcamentos que pueden 
adIDlllistrase durante la lactancIa porque no se han descnto efectos 
secundarlos Importantes en el lactante, y 4) medIcamentos cuya 
segundad durante la lactancIa no ha sIdo estudIada y por lo menos no 
eXiste informaCIón sufICIente (tomado de "MedIcamentos en el 
Embarazo Guía PráctIca para el Empleo de MedIcamentos durante el 
Embarazo y la LactancIa" de Ralph Parrado, 1994) 

¿Cuáles son las Necesidades de Planificación Familiar 
de la Madre Lactante con un Niño de Una a Dos • 
Semanas de Edad? 
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Hable a las madres sobre el efecto antIconceptIvo de la lactanCIa y 
sobre el MELA Arume a las madres que esten utIlIzando el MELA 
como método de plarufIcaClón famIlIar a que contInúen lactando en 
forma completa durante seIS meses, para protegerse de tener un 
embarazo muy pronto despues del parto ReVIse con ellas cómo 
utIlIzar el MELA y pregunteles SI tIenen alguna duda 

A todas las mUjeres se les debe recordar que aSIstan a su consulta de 
control a las seIS semanas Recuerde a las mUjeres que estén lactando 
parCIalmente o que no desean depender solamente del MELA, que la 
VISIta de control a las seIS semanas es un buen momento para lnICIar la 
mayoría de los métodos de plarufIcacIón famIhar Pregunte a la chenta 
SI ha lnIclado nuevamente relaCIones sexuales A las mUjeres que han 
ImcIado nuevamente COItoS vagmales se les debe dar mstruCCIOnes 
para que utIlIcen condones y espermatIcldas Los trabajadores de la 
salud deben dar a las madres sexualmente actIvas un SUIDlllistro de 
condones y/o espermatIcldas, o remItIr a la mUjer a un SItIO donde 
pueda obtener estos SUmImstros 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
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Preguntas de Práctica 

1 ¿ Qué preguntas debe hacer el trabajador de la salud sobre la lactancIa al 
entrevIstar a una clIenta con un ruño de una a dos semanas de naCIdo? 

2 ¿ Qué preguntas debe hacer un trabajador de la salud a una madre que cree que no 
hene sufIclente leche? 

3 ¿ Qué mformaclón sobre plarufIcacIon famIlIar debe comentar el trabajador de la 
salud con la madre lactante de un ruño de una a dos semanas de naCIdo? 

4 ¿Qué debe hacer la madre lactante cuando ella o su bebé se enferman? 

Al Alumno 
Pase a la págma SIgUIente para venficar SUS respuestas 
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Respuestas a las Preguntas de Práctica 

1 Al entrevIstar a una chenta con un roño de una a dos semanas de edad, bIen sea 
en la casa o en la clíruca, usted debe presentarse y hacer las sIguIentes preguntas 
sobre la lactancIa 

• 

• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 

• 
• 
• 

• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
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"Está usted lactando? (51 no lo está haCIendo, pregunte por qué mterrumpIó 
la lactancIa) 

"Cómo le está yendo? 

"Cuándo está lactando? "Durante el día? "Durante la noche? 

Descríbame cómo está lactando "Cómo empIeza a hacerlo? 

"La colocacIón al seno es como da? 

"El roño evacúa completamente el seno? 

"Cuánto tiempo gasta el roño para evacuar el seno? 

"Se ha saltado alguna COmIda? 

"Ha dado al bebé algún alImento sóhdo o líqUIdo además de la leche 
materna? 

,,5110 ha hecho, qué le ha dado? "En qué cantidad? "Con qué frecuenCIa? 

"Con qué frecuencIa orma y evacúa la materia fecal su bebé? 

"U sted está cOmIendo y bebIendo en cantidad sufICIente para satisfacer su 
hambre y sed? 

"En qué cantidad está usted cOmIendo y tomando líqUIdos? 

"Cuánto tiempo está descansando? 

"Su esposo y famIlIares le están ayudando en la lactancIa? "Cómo le ayudan? 

"Tiene algunas dIfIcultades con la lactanCIa? 

"Tanto usted como su bebé tienen algún otro problema? 

"Ha empezado a tener nuevamente COItO vaginal? 

"Está utilIzando algun método de plarufIcacIón famIhar? 

• 

• 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 

Amenorrea (MELA) Módulo 7 

2 SI una madre le dIce que está preocupada porque no tIene sufICIente leche, 
pregúntele lo SIguIente 

• 
• 

• 

• 
• 

• 

• 

¿Por qué cree usted que no tIene sufICIente leche? 

¿Está usted lactando cada media hora, o cada dos o tres horas? 

¿El roño está mOjando entre seIS y ocho pañales durante un penado de 24 
horas o, SI no usa pañales, con qué frecuencia orma? 

¿El bebé está satIsfecho y durmIendo bIen? 

¿Está usted mgenendo suÍlcIentes líqUIdos para satIsfacer su sed? (¿Unos 
seIS a ocho vasos de agua o de otros líqUIdos dIanamente?) 

¿Está usted cOffilendo lo sufICIente para satlsfacer su hambre? ¿Qué está 
cOffilendo? 

Observe a la madre lactando 
¿El bebé está colocado cómodamente y en forma adecuada? 

• ¿El bebé SUCCIOna en cada seno hasta evacuarlo completamente? 

3 Arume a las madres que estén utIlIzando el MELA como método de plarufIcacIón 
famIlIar a conhnuar lactando en forma completa durante seIS meses, para 
protegerse de tener un embarazo muy pronto después del parto ReVIse con ellas 
cómo utIlIzar el MELA y pregúnteles SI tlenen alguna duda 

Recuerde a las mUjeres que están lactando parcIalmente o que no desean depender 
solamente del MELA, que la VIsIta de control a las seIS semanas es un buen 
momento para IDlCIar la mayoría de los métodos de plarufIcacIón faffillIar A las 
mUjeres que han IDlcIado nuevamente relaCIOnes sexuales se les debe dar 
mstruCCIones para que utIlIcen condones y espermatlCIdas Los trabajadores de la 
salud deben dar a las madres sexualmente actIvas un SUffilIDstrO de condones y lo 
espermaoCldas, o reffiltrr a la mUjer a un SIOO donde pueda obtener estos SUffilnlstroS 

4 Las madres que se enferman deben contInuar lactando La leche de la madre no se 
vuelve "mala" porque ella se enferme En lo pOSIble, el horano de alImentaClón del bebe 
no se debe alterar Cuando una madre lactante se enferma y acude a un trabajador de la 
salud para ser tratada, deberá Informarle que está lactando para que no le sUffillliStre 
rungún medIcamento que pueda mterferrr con la lactanCla o hacer daño al ruño 

SI el roño se enferma y debe ser hospItahzado, en lo pOSIble hay que mantener la 
lactanCIa completa, pero puede ser dIfícil para las madres extraer sufICIente 
cantIdad de leche y lo llevarla SIempre que el bebé necesIte allffientarse, por lo 
cual puede ser necesarIO recumr a la leche de fórmula para alImentaCIón 
complementarIa y preverur la desnutrICIón del ruño enfermo 

Al Alumno 
Sz falló en alguna respuesta, devuélvase y estudze 

nuevamente la lecczón Cuando todas sus respuestas sean 
correctas, contmúe en la págzna slguzente 
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Actividades de Aprendizaje 

• ¿ Usted o sus compañeros de trabajo VIsItan a las nuevas madres 
rutmanamente en su dOrruCIho? 51 no lo hacen, realIce unas pocas 
vIsItas dorrucllmnas a las madres para avenguar más sobre sus 
necesIdades 

• 51 hay trabajadores de salud comurutana en su área, hable con ellos 
sobre el apoyo que dan a las nuevas madres Pregunte les SI eXIste 
algún grupo de apoyo a la lactancIa o grupos de madres en la 
comurudad A vengue sus nombres y cómo contactarlos de modo 
que usted pueda rerrutIrles las mUjeres lactantes para apoyo 

• Los trabajadores de la salud de un hospItal, de salud 
materno-mfantIl, de plaruncacIón farruhar y comurutanos, se deben 
reurur para dISCUtIr cómo pueden reforzar su red de referencIas y 
trabajar mejor urudos para promover la lactancIa 

• 

• 

• 



• 

• 

• 

LactancIa Matema y el Método de LactancIa y 
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5. ¿Qué Información y Apoyo para la 
Lactancia Necesita la Madre de un Niño 

de Dos Semanas a Seis Meses de Edad? 

Objetivos del Aprendizaje 

Al fmalIzar esta leCCIón, usted estará en capacIdad de 

... Establecer qué mformacIón y habIlIdades sobre lactancIa 
neceSIta saber una mUjer cuando su ruJo tIene de dos semanas a 
seIS meses de edad 

... IdentIfIcar qué mformacIón sobre el MELA y otros métodos de 
plarufIcacIón familiar neceSIta saber una mUjer cuando su ruJo 
tIene de dos semanas a seIS meses de edad 

... DescnbIr la mformacIón que una mUjer neceSIta saber sobre 
salud materna cuando su ruJo tIene de dos semanas a seIS meses 
de edad 

... DesCrIbIr la mformacIón que una mUjer neceSIta saber sobre 
salud mfantIl cuando su lujo tIene de dos semanas a seIS meses 
de edad 
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¿Qué Preguntas Sobre la Lactancia Debe Hacer el 
Trabajador de la Salud a la Madre de un Niño de Dos 
Semanas a Seis Meses de Edad? 
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Cuando los trabajadores de la salud entrevIstan a una mUjer con un 
roño de dos semanas a seIS meses de edad, bIen sea en la casa o en la 
clíruca, deben presentarse y luego hacerle las rmsmas preguntas 
recomendadas en la últIma seCCIón para las madres del roño de una a 
dos semanas de nacIdo 

• 

• 

• 



• 

• 

• 
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¿Qué Pasa si el Niño no Está Aumentando de Peso? 
St en una consulta de control del mño usted encuentra que no está 
aumentando de peso a una tasa nonnal, debe hacer a la madre las 
stgutentes preguntas 

• ¿ Cuál es el patrón de ahmentacIón durante el día y durante la 
noche? (Los ruños necesItan ahmentarse cada dos a tres 
horas, pero durante la noche los mtervalos pueden ser 
mayores SI una madre necesIta saltarse una COmIda, debe 
extraer la leche con antenondad, de manera que la persona 
que quede al cUIdado del ruño pueda dársela) 

• ¿Su bebé evacúa completamente el seno? ¿Cuánto tIempo le 
toma hacerlo? 

• ¿Usted mterrumpe la ahmentacIón al seno antes de que su 
bebé esté lIsto a suspenderla? 
(Algunos bebés comen más despacIo o más rápIdo que otros) 

• ¿El bebé produce sorudos al deglutIr durante la alImentacIón 
al seno? 

• ¿ Usted está utIlIzando chupos o entretenedores? ¿Con qué 
frecuencIa? ¿Por cuánto hempo? 

• ¿Está sUffilnIstrando al bebé alguna otra cosa dIferente a la 
leche materna? ¿Qué le está dando? ¿Con qué frecuencIa? 

• ¿Le duelen sus pezones? Ha terudo problemas con los senos? 
(mgurgItaclOn mamaria, mastItIs, fIsuras)? 

• ¿Ha terudo problemas con las técrucas de lactancIa materna? 

• ¿Su bebé ha estado enfermo? ¿Ha terudo dIarrea o VÓmIto? 

• ¿Usted está cUIdándose bIen? 
(Las madres lactantes necesItan mgenr la dIeta más nutrIhva 
y de más altas calorías que esté dIsporuble, tomar sufICIente 
agua para satIsfacer la sed, descansar y reducIr los trabajos 
pesados, y dIsponer de tIempo para relajarse y lactar) 

• ¿Ha mtroducIdo en la alImentacIón del ruño otros lIqUIdos, 
sólIdos o semIsólIdos? 

Los bebés crecen a dIferentes tasas y tIenen creClmIentos repentmos 
No haber ganado peso en algún control no sIgrufIca necesanamente 
que haya un problema SI el bebé ha estado enfermo y no ha COmIdo 
bIen, no se debe esperar rungún aumento de peso La madre debe 
alImentarlo al seno con mayor frecuencia cuando el ruño esté enfermo 
y después de que haya mejorado PIda a la madre que regrese a la 
clíruca o que pese al ruño a la semana Arume a la madre a lactar más 
frecuentemente y a dejar que el ruño evacúe los senos en cada COmIda 
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Muchos estudIos han mostrado que los bebés que lactan crecen más • 
rápIdamente durante los pnmeros tres meses y más lentamente, pero 
en forma sostenIda, entre el tercero y el sexto mes Este patrón de 
CreCImIento más lento no IndIca mngún problema Los recIén 
nacIdos deben ser alImentados al seno en forma exclusIva durante 
los prImeros seIS meses aunque el aumento de peso sea lento (puede 
ocurnr una pérdIda de peso temporal SI el nmo está enfermo) Los 
suplementos ahmenhclOs no están usualmente IndIcados antes del 
sexto mes 

¿Se Debe Dar Solución para Rehidratación Oral a Los 
Niños con Diarrea que Estén Recibiendo 
Exclusivamente Alimentación al Seno? 

La leche materna es consIderada la mejor SolucIón de rerudratacIón 
oral (SRO) para los ruños Las madres que están lactando en forma 
exclusIva deben ser arumadas para que alImenten con mayor 
frecuencIa a los ruños cuando éstos tengan dIarrea 51 el bebé llega a 
desrudratarse a pesar del aumento de COmIdas, se puede dar 5RO 
adICIOnalmente a la lactancIa en taza o cuchara No se deben utilIZar 
bIberones ya que éstos se contamman fáCIlmente y pueden hacer que • 
el bebé empeore 51 el bebé está sUCCIOnando poco, la madre debe 
extraer la leche del seno hasta quedar vacío para ayudar a mantener 
contmua la produccIOn de leche 

¿Cómo Puedo Tratar a una Madre con Un Ducto Lácteo 
Obstruido? 
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El pnmer SIgnO para una madre que hene un ducto lacteo obstruIdo 
puede ser un nódulo o hInchazón en el seno El nódulo puede ser 
doloroso al tacto 5m embargo, SI presenta tambIén fIebre y síntomas 
grIpales, estos podrían ser SIgnOS y síntomas de InfeccIón en el seno, la 
cual reVIsaremos en la seCCIón SIguIente 

• 



• 

• 

• 

LactancIa Materna y el Método de LactancIa y 
Amenorrea (MELA) 

Comparta la s1.gutente tnformac1.ón con las mUJeres que tengan un ducto lácteo 
obs1:ru1.do pero no tIenen fiebre 

Módulo 7 

COMO CUIDAR UN SENO CON DUCTO LACTEO OBSTRUIDO 

• Coloque una compresa húmeda cahente sobre el área afectada antes de 
dar ahmentaclón al seno 

• Haga masaje al seno, especIalmente en el área detrás del ducto obstruIdo 
antes y después ahmentar al ruño Haga el masaje empezando detrás del 
nódulo y hacia el pezón 

• Lacte frecuentemente SI el bebé no evacúa completamente el seno, 
extraIga manualmente la leche para reducIr la congestíon mamarla 

• Irucle la lactancIa con el seno afectado, así el ruño succIonará con mas 
fuerza en este seno 

• Coloque el ruño de manera que su mejIlla quede apuntando en dIreccIón 
al nódulo, así la SUCClon ayudará a masaJear el área mflamada 

• Aumente el hempo de descanso 

• Tome líqUIdos hasta calmar su sed y en mayor canhdad aún SI es posIble 

Comente con la madre las dIferentes causas de obstrucezón de los ductos lácteos y sobre 
cómo prevenIr este problema que podría llevar a una tnfecezón del seno (mastztts) SI no se 
trata. Comparta con ella la sIguIente tnfonnaezón para su prevenezón. 

5f 
COMO PREVENIR LA OBSTRUCCION DE LOS DUCTOS LACTEOS 

• Lacte a hbre demanda, por lo menos cada dos a tres horas 

• No se salte runguna COmIda SI va a estar separada de su bebé, extraIga 
la leche para eVItar congeshón y para eshmular la produccIón de leche 

• En lo pOSIble, utIlIce ambos senos en cada cOIDlda para evItar que se 
congeshonen 

• CambIe las pOSIcIones en que lacta su bebé para asegurar que todos los 
ductos lácteos queden vacIOS 

• EVIte ropa que comprlIDa los senos o sostenes muy apretados 

• Para suspender la lactancIa, hágalo lentamente saltando solamente una 
cOIDlda cada dos o tres días, para eVItar la congeshón de los senos 
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lactanCia Materna y el Método de lactanCia y 

Amenorrea (MELA) 

¿Cómo Tratar una Madre con Infección del Seno 
(Mastitis )1 
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~ 
Las madres con tnfeccwnes ae los senos deben contmuar 

lactando a sus bebés La leche materna no se tnfecta. 

Algunas mUjeres desarrollarán mfeccIones de los senos Las causas 
más usuales son los ductos lácteos obstrUIdos o las grIetas del pezón 

Los Stgnos y síntomas de la tnfecctón del seno son 

• Senos dolorosos, calIentes (SI ambos senos están afectados 
tenga en cuenta otras mfeccIOnes como la tuberculOSIS) 

• Piel enrojecIda sobre el lugar de la mfeccIón 

• Puede presentarse un nódulo 

• FIebre 
• Síntomas gripales (escalofríos, cansancIO, dolores 

musculares) 

Usted puede hacer las stgutentes recomendacwnes a las madres que 
presenten tnfecctones del seno 

~ 
COMO CUIDARSE USTED MISMA CUANDO TENGA UNA 

INFECCION DEL SENO 

• Envuelva su seno en una toalla húmeda calIente 

• No use ropa que comprIma los senos ro sostenes apretados 

• Dé masaje al seno antes de lactar y mIentras lacta, espeCIalmente sobre el 
área Infectada 

• Lacte con frecuenCIa Contmúe la lactanCIa a menos que observe pus en 
la leche SI hay pus, extraIga la leche con pus y bótela Luego contmúe 
lactando 

• Mantenga el seno afectado con evacuaCIón láctea completa 

• Tome solamente medIcamentos ordenados por su trabajador de la salud 

• Permanezca en cama y descanse PIda a su esposo y a SUS famIlIares que 
le ayuden con las tareas doméshcas 

• AlIméntese bien y tome líqUIdos sufICIentes para calmar la sed SI hene 
fIebre, requerrrá más alImentos y bebIdas de lo normal 

• 

• 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

5t la madre stgue las antenores recomendacl.Ones y conttnúa con fzebre a 
las 24 horas, deberá tntctar tratamtento con anttbtóttcoS 

¿La Mujer Lactante Puede Tener Relaciones Sexuales? 
Sí, las mUjeres lactantes pueden tener relacIOnes sexuales, pero no se 
aconseja ffilcIarlas antes de unas cuatro o seIS semanas postparto (o 
una vez realIzado el control postparto), mIentras se recuperan los 
órganos sexuales En algunas mUjeres lactantes puede estar reduCldo 
el deseo sexual durante la lactanCIa, otras mUjeres Informan un 
aumento del deseo sexual Por tanto, SI la mUjer lactante Informa 
cambIOS en su deseo sexual, escuche sus mqUIetudes y coméntele que 
la mayoría de las mUjeres presentan cambIOS en su deseo sexual 
durante la lactancia Los trabajadores de la salud pueden tener que 
tomar la IDlClatIva para preguntar a las mUjeres sobre sus relacIOnes 
sexuales ya que muchas mUjeres son tímIdas o les da verguenza 
preguntar Para mayor mformacIón sobre charlas acerca de la 
sexualIdad, consulte el módulo de esta sene sobre Habzlzdades en 
ComunzcaClón y Consejería 

DebIdo a los cambIOS hormonales ocasIonados por la lactanCIa, las 
mUjeres pueden notar que su vagma está más seca La sequedad 
vagmal puede causar molestIa durante la relacIón sexual Las mUjeres 
lactantes podrían necesItar mayor estímulo sexual para la lubrIcaCIón 
de su vagma, o podrían requerIr el uso de un lubncante o un 
espermatIClda úalea, crema o espuma) 

Algunas mUjeres se preocupan de que haya estImulaclón de sus senos 
con las relacIOnes sexuales durante la lactanCIa No hay razón para 
que una mUjer lactante no pueda ser tocada en sus senos al hacer el 
amor La eXCItacIón sexual puede estImular en la mUjer lactante un 
reflejO de secrecIón láctea SI esto es molesto para ella o para su 
compañero, deberá lactar o extraer la leche antes de tener relaCIOnes 
sexuales 

¿Puede una Madre Que Trabaja Fuera de Casa Lactar en 
Forma Completa? 

Sí Las mUjeres que trabajan fuera del hogar pueden contmuar 
lactando en forma completa con la ayuda y estímulo, tanto de su 
familIa como de su lugar de trabajO Los trabajadores de la salud 
pueden tener que ayudar a las madres a Imagmarse la forma de 
contmuar dando leche materna en forma completa cuando tIenen que 
separarse de sus ruños durante varIas horas 
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Comparta con las madres los stgutentes conseJos 

• ExtraIga la leche cuando esté separada de su bebé para 
ayudar a mantener su produccIón de leche y dIsponer de ella 
para que las personas que cUIdan a SU bebé puedan 
alImentarlo 

• La leche extraída puede refngerarse, SI es pOSIble, o colocarse 
en melo Sm embargo, la leche materna puede conservarse 
durante 8 a 10 horas a la temperatura ambIente, SI no está 
expuesta al sol N uevos estudIOS han demostrado que es 
pOSIble conservarla a la temperatura ambIente hasta 12 a 24 
horas 

• Algunas madres pueden hacer arreglos con sus empleadores 
para dIsponer de descansos durante los cuales pueden Ir a 
casa a lactar, o las personas al cUIdado del roño pueden 
traerlo a la madre SI el bebé acompaña al trabajo a la madre, 
ésta necesItará un lugar y momento apropIados para 
alImentarlo 

• Las madres deben enseñar a las personas que cUIdan a su 
bebé cómo preparar y conservar la leche materna y cómo 
alImentar a sus bebés en su ausenCIa Sólo se deben utIlIZar 

• 

pocIllos y cucharas hmpIas • 

¿Qué Información Deberían Dar las Madres que Lactan 
en Forma Completa a Quienes Atienden al Niño en su 
Ausencia? 
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La madres que lactan en forma completa, cuando vayan a dejar sus 
ruños al CUIdado de otras personas, deben sUrnmIstrarles InstruccIOnes 
claras para no dar al ruño ahmentos sólIdos ru hqUIdos dIferentes a la 
leche materna Las personas que CUIdan al ruño se angusban por el 
llanto del ruño y podrían sUmIrustrarle alImentos, agua, Jugos o un 
chupo El hambre del ruño o su necesIdad de SUCCIon dISmInuyen 
medIante estos subsbtutos y el ruño podría más tarde no alImentarse 
al seno 10 sufICIente para sabsfacer sus requerlmIentos nutrIclOnales 
Las madres deben extraer la leche antes de salIr de la casa, de manera 
que las personas que abendan al ruño dIspongan de leche materna 
para darle cuando tenga hambre o sed 

• 



• 

• 

• 

LactanCia Materna y el Método de LactanCIa y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

¿Qué Información Deberían Revisar los Trabajadores de 
la Salud con las Madres que Vayan a Utilizar el MELA? 

ReVIse la SIguIente InformaCIón con las madres que van a confIar en el 
MELA para el eSpaCIamIento de los luJOS 

Para obtener los beneftcws antIconcepttvos del MELA ellas deben 

• no estar menstruando (el sangrado antes de los 56 días no se 
consIdera sangrado menstrual) 

• surrurustrar alImentaCIón al seno en forma completa o caSI 
completa, de día y de noche (sm dar al roño nIngún otro 
suplemento alImentICIO líqUIdo ro sólIdo en forma regular) 

• estar en un período postparto menor de seIS meses 
TambIén reVIse con las madres con qué frecuenCIa están lactando, 
recordándoles que deben surrurustrar alImentaCIón al seno cada tres a 
cuatro horas y lactar por lo menos una vez durante la noche 

SI se trata de una clIenta cuya roño tIene seIS meses de edad, o SI ha 
mterrumpIdo la lactanCIa completa o caSI completa, o SI ha comenzado 
a menstruar nuevamente, dIga a la madre que ya no puede depender 
solamente del MELA para protección antIconceptIva ReVise con la 
mUjer la InformaCIón SUmInIstrada en la seCCIón antenor sobre los 
métodos de plarufIcaclón famIlIar 
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¿Qué información Sobre Planificación Familiar Deben • 
Compartir los Trabajadores de la Salud con Mujeres que 
Están Lactando Solo en Forma Parcial? 

Las mUjeres que están lactando solo en forma parcial y desean 
plaruflcar su famIlIa, deben 1illClar un método de p1aruflcaclOn farrulIar 
cuando regresen al control de las seis semanas 

Los stgutentes métodos no hormonales pueden ser uttltzados por mUJeres 
que estén lactando en forma parctal 

• Condones y espermatIcldas 

• Diafragmas y capuchones cervicales 
• DIspoSItiVOS Intrautermos (DIU) 

• Plaru&caclOn famIlIar natural (métodos de IdentIficación de la 
fertIlIdad) 

• EsterIlIzaCión 

Los métodos de segunda elecctón para las mUJeres que están lactando son 
los stgutentes 

• Implantes (Norp1ant®) • 
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• Inyectables y mIDlpíldora 
SI runguno de los meto dos anterIores está dlsporuble, se podrían 
utIlIzar métodos de plarufIcaclón farruhar que contengan estrógenos 
(antIconceptIVos orales combmados y algunos myectables) Para 
mayor Información consulte el módulo de esa serIe sobre Planzficaczón 
Famzlzar 

• 



• 

• 

• 

Lactancia Materna y el Método de Lactancia y 
Amenorrea (MELA) Módulo 7 

Preguntas de Práctica 

1 ¿ Cuándo debe una mUjer que esté utIlIzando el MELA InlCIar el uso de otro 
método de plarufIcacIón farrulIar? 

2 ¿Qué preguntas debe hacer el trabajador de la salud a la madre SI el ruño no está 
aumentando de peso? 

3 ¿Los roños lactantes necesItan SolUCIón de reludratacIón oral cuando tIenen 
dIarrea? 

4 ¿Qué mformacIón necesIta una madre para el manejo de un dueto lácteo 
obstrUIdo? 

5 ¿Las madres con mfeccIOnes en los senos pueden contInuar la lactancIa? 

6 ¿Cuáles son los SIgnOS y síntomas de una InfeccIón del seno? 

7 ¿ Qué podría recomendar usted a una mUjer lactante que se queje de mcomodIdad 
con las relacIOnes sexuales? 

8 

9 

¿ Cómo puede un trabajador de la salud ayudar a una mUjer para que pueda lactar 
en forma completa SI trabaja fuera de casa? 

¿ Qué mformaclOn deben dar las madres a las personas que atIenden el roño en su 
ausencIa? 

Al Alumno 
Pase a la págma slgUiente para venficar sus respuestas 
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Respuestas a las Preguntas de Práctica 

1 Las mUjeres lactantes que uhlIzan el MELA deben InlClar el uso de un método 
complementano de plarufIcaclón famIlIaro cuando haya comenzado a menstruar 
nuevamente, cuando el ruño llegue a los seis meses de edad, o cuando la madre 
complementa la lactanCia con otros alImentos sólIdos o líqUIdos 

2 SI en la consulta de control del ruño usted encuentra que no está ganando peso a 
una tasa normal, debe hacer a la madre las siguientes preguntas 

• 

• 
• 

• 
• 

• 

• 
• 
• 

¿Cuál es el patrón de alImentaclOn durante el día y durante la noche? (Los 
ruños necesitan alImentarse cada dos a tres horas, pero durante la noche los 
mtervalos pueden ser mayores SI una madre necesita saltarse una COmIda, 
debe extraer la leche con antenondad de manera que la persona que quede al 
CUIdado del ruño pueda dársela) 

¿Su bebé evacúa completamente el seno? "Cuánto tIempo le toma hacerlo? 

¿Usted mterrumpe la alImentaCión al seno antes de que su bebé esté lIsto a 
suspenderla? 
(Algunos bebés comen más despacIO o más rapldo que otros) 

¿El bebé produce sorudos al degluhr durante la alImentaclOn al seno? 

¿Usted está utilIZando chupos o entretenedores? ¿Con qué frecuenCia? ¿Por 
cuánto tIempo? 

¿Está sUmIrustrando al bebé alguna otra cosa diferente a la leche materna? 
¿Qué le está dando? ¿Con que frecuencia? 

¿Le duelen sus pezones? 

¿Su bebé ha estado enfermo? "Ha terudo diarrea o VOmIto? 

"Usted está CUIdándose bIen? 
(Las madres lactantes necesitan mgerIr la dIeta mas nutritIva y de más altas 
calorías que esté dlsporuble, tomar sufICiente agua para satIsfacer la sed, 
descansar y redUCIr los trabajOS pesados, y disponer de tIempo para relajarse 
y lactar) 

3 Generalmente no La leche materna se conSidera la mejor solUCión de 
rehIdrataclón oral (SRO) para los bebes SI a pesar de aumentar la alImentaCión al 
seno, el bebé llega a deshIdratarse, se puede SUffimIstrar SRO adICIOnalmente a la 
lactanCia 
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4 Dé las sIguIentes mstruCCIOnes a la madre con ducto lácteo obstruIdo 

• 

• 

• 

Coloque una compresa húmeda calIente sobre el área afectada antes de dar 
ahmentacIón al seno 

Haga masaje al seno, especIalmente en el área detrás del ducto obstrUIdo 
antes y después alImentar al ruño Haga el masaje empezando detrás del 
nódulo y hacIa el pezón 

Lacte frecuentemente 

• IruCIe la lactanCIa con el seno afectado, así el ruño succIonará con más fuerza 
en este seno 

• 

• 
• 

Coloque el ruño de manera que su mejIlla quede apuntando en dIreccIón al 
nódulo, así la SUCCIón ayudará a masaJear el área mflamada 

Aumente el tIempo de descanso 

Tome líqUIdos hasta calmar su sed y en mayor cantidad aún SI es pOSIble 
5 Sí Las madres con mfeccIOnes en los senos pueden contInuar lactando La leche 

materna no está mfectada SI se observa pus, extraIga la leche y la secreCIón de 
pus y bótelas, luego contInúe lactando 

6 Los SIgnOS Y síntomas de una mfeccIón del seno son 

• 

• 
• 
• 
• 

Senos dolorosos, calIentes (SI ambos senos están afectados tenga en cuenta 
otras mfeccIOnes como la tuberculOSIS) 

PIel enrOjeCIda sobre el lugar de la mfeccIón 

Puede presentarse un nódulo 

FIebre 

Síntomas gnpales (escalofríos, cansanCIO, dolores musculares) 

7 DebIdo a los cambIOS hormonales ocaSIOnados por la lactanCIa, las mUjeres 
pueden notar que su vagma está más seca Esta sequedad vagmal puede 
ocaSIOnar mcomodIdad durante la relaCIón sexual Las mUjeres lactantes podrían 
neceSItar mayor estímulo sexual para aumentar la lubncacIón vagInal, o podrían 
requenr el uso de un lubncante o espermatlCIda 
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8 Comparta con las madres que trabajan fuera de la casa los s1gu1entes consejos 

• 

• 

• 

• 

ExtraIga la leche cuando esté separada de su bebé para ayudar a mantener su 
producc1ón de leche y d1sponer de ella para que las personas que cUIdan a su 
bebé puedan ahmentarlo 

La leche extraída puede refngerarse, SI es pos1ble, o colocarse en ruelo 5m 
embargo, la leche materna puede conservarse durante 8 a 10 horas a la 
temperatura amb1ente, S1 no está expuesta al sol Nuevos estudIOS han 
demostrado que es pos1ble conservarla a la temperatura amb1ente hasta 12 a 
24 horas 

Algunas madres pueden hacer arreglos con sus empleadores para dIsponer 
de descansos durante los cuales pueden Ir a casa a lactar, o las personas al 
cU1dado del roño pueden traerlo a la madre 51 el bebé acompaña al trabajO a 
la madre, ésta necesitará un lugar y momento apropiados para alImentarlo 

Las madres deben enseñar a las personas que CUIdan a su bebé cómo 
preparar la leche materna y cómo alImentar a sus bebés en su ausenCia Sólo 
se deben uhlIzar pOCIllos y cucharas lImpIaS 

9 La madres que lactan en forma completa, cuando vayan a dejar sus roños al 
cU1dado de otras personas, deben sUmm1strarles lnstruCClOnes claras para no dar 
al roño alImentos sóhdos nI líqUIdos dIferentes a la leche materna 
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Al Alumno 
SI fallo en alguna respuesta, devuelvase y estudze 

nuevamente la leccwn Cuando todas sus respuestas sean 
correctas, contznúe en la págzna szguIente 

• 

• 

• 
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• 

• 

Lactancia Materna y el Método de lactancia y 
Amenorrea (MELA) 

Actividades de Aprendizaje 

• SI un gran número de mUjeres en su comurudad trabajan fuera de 
casa, vIsítelas en sus lugares de trabajo y hable con sus 
empleadores sobre algunas medIdas que puedan promover la 
lactancIa 

• RealIce una presentacIón para educar a los luJOS mayores y demás 
fanulIares, u otras personas encargadas de crudar al bebé, sobre la 
ImportancIa de la lactancIa materna y cómo podrían ayudar a las 
madres para que los bebés puedan recIbIr alImentacIón materna en 
forma completa 

Módulo 7 
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6. Qué Apoyo e Información Sobre la 
Lactancia Necesita la Madre de Un Niño 

Mayor de Seis Meses 

Objetivos del Aprendizaje 
Al fmahzar esta leCCIón, usted estará en capacIdad de 

.... Establecer qué mformaclón y hablhdades sobre lactancIa 
necesIta saber una mUjer cuando su hIJo pasa de los seIS meses 
de edad 

.... IdenhÍlcar qué mformacIón sobre el MELA y otros métodos de 
plarufIcacIón familIar necesIta saber una mUjer cuando su hIJo 
pasa de los seIS meses de edad 

.... DescrIbIr la mformacIón sobre salud materna que una mUjer 
necesIta saber cuando su hIJo pasa de los seIS meses de edad 

.... DescrIbIr la mformacIón que una mUjer necesIta saber sobre 
salud mfantIl cuando su hIJo pasa de los seIS meses de edad 

¿Qué Preguntas Debe Hacer el Trabajador de la Salud a 
la Madre de un Niño mayor de seis Meses de Edad? 

Cuando los trabajadores de la salud VISItan a sus chentas en la clíruca o 
en su trabajO comurutano, deben preguntar a las madres sobre la 
lactancIa y sobre aChvIdad sexual y plarufIcacIón famIlIar 
(Devuelvase a la seCCIón de este módulo sobre entrevIsta a madres de 
nIños de una a dos semanas de edad y repase las preguntas que se 
sugIeren) 

Previous Page F!~nk 
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¿Cuándo Debe la Madre Empezar a Ofrecer 
Suplementos Alimenticios? 

La leche materna es, por lo general, el úruco alImento líqUIdo o sólIdo 
que el bebe necesita hasta los seis meses de edad aproxImadamente 
Cada bebé y cada madre son dIferentes, por lo cual los seIS meses son 
un promedIO Unos pocos ruños reqUIeren suplementos alImenhcIOs 
ya desde los cuatro meses y otros no neceSItarán suplementos hasta los 
ocho o nueve meses 

¿Cómo Puedo Ayudar a Una Madre a Decidir Cuándo 
Debe Ofrecer Suplementos Alimenticios? 

Los ruños demuestran que están lIstos para Ingenr otros alImentos 
cuando pueden alcanzar y agarrar alImentos y colocarlos en su boca 
Antes de los seIS meses los bebés demuestran que no están lIStoS a 
ingerIr otros alImentos porque con su lengua empujan el alImento 
fuera de su boca 

SI el bebé está crecIendo en forma sosteruda mIentras recibe 

• 

alImentacIón al seno, no reqUIere alImentos sólIdos suplementarIos • 
hasta alrededor de los seIS meses de edad SI se mterrumpe el 
creClmIento del ruño, o SI está perdIendo peso mIentras recIbe 
alImentacIón materna a cualqUIer edad, se debe evaluar la SItuación 

¿La Madre Debe Continuar Dando Alimentación al Seno 
Después de Empezar su Bebé a Ingerir Otros Alimentos? 
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Sí, la madre puede contmuar lactando al bebé tanto hempo como 
ambos qUIeran hacerlo, algunos ruños conhnúan alImentándose al 
seno hasta los dos o tres años de edad, o aún más La madre no debe 
interrumpIr súbItamente la lactancIa cuando su ruño empIeza a recIbrr 
otros alImentos, debe hacerlo lentamente, a lo largo de varIOS meses o años 

Cuando su bebé COmIence a mgerIr alImento semIsóhdo (compotas o 
papIllas), dele prImero alImentacIón al seno antes de sUmIrustrarle los 
otros alImentos Es Importante lactar primero al ruño, de manera que 
sus senos sean eshmulados lo sufiCIente para conhnuar prodUCIendo 
leche Muchas madres extraen la leche con el fm de poderla uhhzar 
con avena y otros cereales que dan a sus bebés La leche materna es 
más nutrIhva que la de vaca o la de cualqUIer otro arumal, o que la 
leche de formula de soya 

• 



• 

• 
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Usted no debe dejar de ofrecerle alImentacIón al seno cuando su ruño 
Irucla otros alImentos La mtroducclón de estos alImentos es un 
proceso gradual y la leche materna debe contInuar nutrIendo a su bebé 

¿Qué Suplementos Alimenticios Puede Suministrar la 
Madre a su Bebé Cuando Empieza a Ingerir Otros 
Alimentos? 

papIlla 

Cuando los bebés empIezan a comer otros alunentos antes de tener 
dIentes, deben empezar con alImentos blandos que no reqUleran ser 
mashcados La avena y otros cereales son adecuados para empezar 
Agregue compota de banano u otras frutas, verduras cocIdas y 
alImentos con alto conterudo en grasas, proteínas, luerro y vItamma A 
(Las frutas y Jugos cítrICOS, como naranjas, lImones y lImas se deben 
eV1tar hasta que el roño tenga un año de edad) 

Dé mstruCClOnes a las madres para que al mtroducrr nuevos ahmentos 
lo haga de uno en uno, y solamente añadrr nuevos alImentos cuando 
esté segura de que su bebé puede tolerarlos bIen Luego enseñe a las 
madres a agregar al menos una cucharamta de alguno de los 
SIguIentes alImentos de alto conterudo graso a la porcIón de compota 
para su bebé 

• aceIte, margarma, manteca de cocma, nueces (molIdas) 
Tambtén deben agregar uno de los stgutentes alt.mentos con alto contentdo 
en proteínas, mmerales (por qemplo, hterro) y Vttammas 

• fríjoles 
• nueces (mohdas) 
• huevos cocIdos 
• frutas no cltrlcas 
• verduras 

Grupo 1 Grupo 2 
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Los trabajadores de la salud deben avenguar qué ahmentos con alto • 
conterudo en proteínas, grasas, ruerro y vItarnma A estan dlsporubles y 
son utIhzados por su comurudad SUgIera a las madres ahmentos 
específIcos y hable con ella sobre cómo preparar allffientos nutrltIvos 
Al agregar a la compota allffientos como las nueces, advlerta a las 
madres que deben molerlos pnmero para que los ruños no se atoren 

Aunque el bebé tIene gran necesldad de energía y nutnclOn, su 
estómago es pequeño Los bebés necesItan ser allffientados con 
frecuencia, cmco a ocho veces al día TambIén pueden necesltar más 
tIempo para comer y, por lo tanto, se les debe dar un plato separado de 
al1mento, y la madre o la persona a cargo debe tener paclenCla 
mIentras el cruco come 

Dé mstruCClOnes a las madres para que añadan nuevos ahmentos, uno 
cada vez, a la dleta del bebé Los ruños pueden ser alérgICOS a Clertos 
allffientos Al agregar nuevos ahmentos, uno cada vez, la madre está 
en capacIdad de observar cómo reaCClona su bebé 

HaCia los nueve a dIez meses de edad el bebé puede comer la mayoría 
de los ahmentos que come la farnlha Las madres pueden allffientar al 
bebé sentándolo a la mesa, SIempre y cuando el allffiento haya SIdo • 
cortado o molIdo, de manera que el bebé pueda tragarlo fácllmente SIn 
tener que mastIcarlo demaslado Los allffientos fácues de dlgenr y con 
alto conterudo calónco son los mejores 

¿Cómo y Cuándo es Mejor para una Mujer Iniciar el 
Destete? 
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Los trabajadores de la salud deben anlffiar a las madres a lactar a su 
ruJo durante todo el segundo año de vlda La lactanCia es un 
Importante suplemento nutnclOnal e mmunológlco a 10 largo del 
segundo año de VIda La lactanCia tambIen ofrece tIempo para la 
Inhm1dad entre la madre y su ruJo, lo cual es lffiportante para su 
relaCIón y para el desarrollo emocIonal del ruño SIn embargo, algunos 
ruños suspenderán la lactanCia despues de un año y otros pueden 
querer contInuar hasta llegar a los tres o cuatro años de edad 

• 
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Comparta la slgUtente tnfOnnaclón con las mUjeres sobre cómo suspender 
la lactanCla 

~ 
Cómo Suspender la Lactancia 

Después de vanos meses de reduclr la lactancla lentamente 

• Aumente el numero de cOlTIldas dIferentes a la leche materna que su roño 
recIbe cada día 

• Aumente el período de hempo entre cOlTIldas al seno 

• Dé otros alImentos al ruño antes de alImentarlo al seno 

• Sáltese una cOlTIlda al seno un día a la semana y luego salte otra COmIda 
cada semana sIguIente hasta que suspenda completamente la lactancIa 

• EmpIece por saltar la cOlTIlda al seno en la cual demuestre menos mterés 
suruño 

¿Qué Información sobre Planificación Familiar Deben 
Compartir los Trabajadores de la Salud con Mujeres que 
Sólo Lactan Parcialmente? 

Las mUjeres que están alImentando al seno solo parCIalmente y desean 
plarnfIcar sus falTIlhas deben InICIar un método de plarnfIcacIón 
famIlIar Algunas mUjeres pueden querer confIar en la proteccIón 
anhconcephva parCIal ofrecIda por un MELA conhnuado AdVIerta a 
las mUjeres que desean conhnuar utIlIZando el MELA que ellas ya no 
reCIbIrán el 98 % de efICaCIa anhconcephva ofrecIda por el MELA 
cuando su ruño era menor de seIS meses Deben conhnuar lactando 
frecuentemente y ofrecer a su bebé la alImentaclOn al seno antes 
SUmInlstrar otro ahmento 
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Amenorrea (MELA) 

Los stgutentes métodos no hormonales pueden ser uttltzados por mUjeres 
que están lactando parctalmente 

• Condones y espermahcIdas 

• DIafragmas y capuchones cervIcales 
• DISpOSIhvos mtrautermos (DIU) 
• Pla.n.Ú1.CaCIÓn famIhar natural (métodos de IdenhfIcaclOn de la 

ferhhdad) 
• Métodos permanentes (vasectomía o la hgadura tubanca) 

Los métodos de segunda elecctón para mUjeres que están lactando son 

• Implantes (Norplant) 
• Inyectables y la mIDlpíldora 

SI runguno de los métodos antenores está dIsporuble, se pueden 
uhhzar los metodos de plarufIcacIón famIhar que conhenen estrógeno 
Pero aconsejarles que el estrógeno puede dISmInUIr la calIdad y la 
canhdad de su leche materna (Para mayor mformacIón consulte el 
módulo de esta sene sobre PlanificaClón Famlllar) 

• 

• 

• 
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Preguntas de Práctica 

1 ¿ Cuando debe una madre empezar a ofrecer a su roño ahmentaclón 
complementan a? 

2 ¿Debe una madre contInuar la lactanCIa cuando su ruño empIeza a comer otros 
alnnentos? 

3 ¿ Qué suplementos ahmenhclOs debe recomendar el trabaJador de la salud para los 
ruños que han lfllclado por pnmera vez alImentacIón complementarla? 

Al Alumno 
Pase a la págma slgulente para venficar sus respuestas 

101 



Módulo 7 

lactancia Materna y el Método de lactancia y 
Amenorrea (MELA) 

Respuestas a las Preguntas de Práctica 

1 La leche materna es, por lo general, el uruco alImento líqUIdo o solIdo que el bebé 
necesita hasta los seis meses de edad aproxlIDadamente Cada bebé y cada madre 
son diferentes, por lo cual los seis meses son un promedIO Unos pocos ruños 
reqUIeren suplementos allIDenhclOs ya desde los cuatro meses y otros no 
necesitarán suplementos hasta los ocho o nueve meses 

2 Sí, la madre puede contmuar lactando al bebé tanto hempo como deseen hacerlo 
Algunos ruños contmuan ahmentandose al seno hasta los dos o tres años de edad, 
o aun más La madre no debe Interrumpir súbItamente la lactancia cuando su 
ruño empieza a reCibir otros alImentos, se debe hacer lentamente, a lo largo de 
varios meses o años 

• 

3 La avena y otros cereales son adecuados para empezar, agregue allIDentos que 
tengan alto conterudo calónco, grasa, mmerales, vItammas y proteína Avengue 
cuáles son los mejores alImentos complementarlOs que esten dlsporubles en su 
comurudad • 
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Al Alumno 
SI fallo en alguna respuesta, devuélvase y estudze 

nuevamente la lecczon Cuando todas sus respuestas sean 
correctas, connnue en la pagzna SIgUIente • 
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Lactancia Materna y el Método de lactancia y 

Amenorrea (MELA) 

Actividades de Aprendizaje 

• A vengue en la comurudad que usted ahende qué práchcas se 
uhlIzan en relacIón con el destete ¿Cuáles son apropIadas? 
¿ Cuáles son potencIalmente dafunas? Determme cuál es el mejor 
suplemento alImenhclO para el destete que esté amplIamente 
dIsporuble para sus clIentas Haga recomendacIones específIcas a 
sus clIentas y a la comurudad sobre alImentacIón para el destete 

• Trabaje con grupos de mUjeres o de madres para conformar un 
grupo de apoyo a la lactancIa Desarrolle aChvIdades educahvas 
en grupo sUffilnIstrando a las mUjeres InformacIón preCIsa sobre la 
lactancIa Converse con ellas sobre sus mquIetudes e mterrogantes 

• ¿ Qué dIsporubIlIdad de métodos complementanos de plarufIcacIón 
famIlIar eXISte en su comurudad? ¿Su centro de salud ofrece 
métodos de plarufIcacIón famIlIar? SI es así, ¿cuáles? SI no los 
ofrece, ¿por que no lo hace? ¿Dónde hay dISporubIlIdad de 
métodos de plarufIcacIón fanulIar? ¿Cuánto cuestan? ¿Cómo se 
puede dIsponer de métodos de plarufIcacIón familiar en su centro 
de salud o en la comurudad? 

Módulo 7 
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1 a 

2 b 

3 a 

4 d 

5 d 

6 e 

7 b 

8 d 

9 b 

10 d 

11 F 

12 T 

13 F 

14 T 

15 T 

16 F 

17 F 

18 T 

19 T 

20 F 

21 F 

Respuestas a la Prueba de 
Conocimientos (A) 

Previous Page !JIWl!~ 
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1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

Prueba Final de Conocimientos (B) 

,Cuáles son algunos de los benefIcIos de la lactanCIa para las madres y los ruños? 

,En qué consIste el método de lactanCIa y amenorrea (MELA) y cómo lo utIlIza 
una mUJer? 

,Por qué debe el trabajador de la salud dar apoyo a las mUjeres para la lactanCIa? 

,Cómo ayuda la lactancIa y el método de lactancIa y amenorrea ahorrar tIempo y 
dmero a los trabajadores de la salud y a las madres? 

,Cuáles son los pelIgros de la alImentacIón con bIberón de leche de formula y 
leche de vaca? 

,Cómo puede el trabajador de la salud en el hospItal ayudar a las clIentas para la 
lactancIa? 

,Cómo puede el trabajador de salud materno-mfantIl ayudar a las clIentas para la 
lactancIa? 

,Cómo puede el trabajador de plarufIcaclón famIlIar ayudar a las chentas para la 
lactanCIa? 

,Cómo puede el trabajador de salud comurutarIa ayudar a una mUjer para la 
lactancIa? 

,Cuál es el papel del padre y de la famIlIa en la lactanCIa materna? 

¿ Qué preguntas debe hacer el trabajador de la salud a las madres en relaCIón con 
la lactancIa? 

,Por qué deben los trabajadores de la salud hablar a las clIentas en control 
prenatal sobre las necesIdades de plaruflcaclOn famUlar? 

¿ Cuándo debe una mUjer que está utIlIZando el método de lactanCIa y amenorrea 
empezar a utilIZar otro método de plarufIcacIón famIlIar? 

¿ Qué puede deCIrle el trabajador de la salud a una madre para ayudarle a evitar la 
congestIón del seno? 
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15 ¿ Cuándo reqUIeren los ruños lactantes una solucIOn de reludratacIOn oral? 

16 ¿Las madres con InfeccIOnes del seno pueden conhnuar lactando? 

17 ¿Qué podría usted recomendar a una mUjer lactante SI se queja de IncomodIdad 
durante el COIto vagInal? 

18 ¿ Cuándo debe una mUjer comenzar a SUmIrustrar a su luJO suplemento 
ahmenhcIO? 

19 ¿La madre debe conhnuar lactando a su luJO después de que éste haya empezado 
a mgenr otros alImentos? 
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Lactancia Materna y el Método de LactanCia y 
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Respuestas a la Prueba de 
Conocimientos (Segunda Parte) 

1 Los ruños ahmentados al seno son menos propensos a desnutrIrse y a enfermarse, 
y las mUjeres que lactan están menos propensas a quedar embarazadas y a 
desarrollar cáncer del seno o del ovarIO La lactanCIa ahorra tIempo y dmero a las 
farrullas y a los hospItales 

2 El método de lactanCia y amenorrea es un método postparto de plarufIcaclOn 
familIar SI una mUjer está en amenorrea postparto (el sangrado antes de los 56 
días postparto no se consIdera sangrado menstrual), y está lactando en forma 
completa o caSI completa, durante el día y la noche (sm surrurustrar al ruño 
rungún otro suplemento alImentIcIO líqUIdo o sóhdo en forma regular), y se 
encuentra en un período postparto menor de seIS meses, estará protegIda en un 
98 % o más de quedar embarazada 

3 Las mUjeres reqUIeren InformaclOn y apoyo para lactar en forma correcta Los 
trabajadores de la salud deben surrurustrar InformaCIón preCIsa y tratar de corregrr 
la InformaCIón eqUIvocada y los rrutos 

4 Los trabajadores de la salud ahorran tIempo al promover y apoyar la lactanCIa, ya 
que ahorran el tIempo que más tarde gastarían en atender a un ruño enfermo o 
desnutndo TambIén ahorran el dmero que habría terudo que gastarse en 
medIcamentos Las madres ahorran el tIempo que podrían haber gastado en 
esteruIZar y preparar los bIberones y en la atenCIón del ruño enfermo TambIén 
eVItan gastos extras en bIberones y en el combustIble requerIdo para esteruIZarlos 
La leche de fórmula puede tener un costo eqUIvalente al mgreso mensual de una 
farrulIa 

5 La ahmentacIón con leche de formula o leche de vaca en bIberón puede ocaSlOnar 
que los ruños se enfermen con mayor frecuenCia, se desnutran y desarrollen 
alergIas y CIertas enfermedades como cancer y diabetes 
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6 Como trabajador de la salud de un hospItal, usted puede ayudar a las madres en 
la práctIca de la lactancIa medIante lo sIguIente 

• 

• 

• 

• 
• 
• 

• 

Conversando con las chentas, sus esposos y famIhares, sobre los benefIcIos de 
la lactancia y el eSpaCIamIento de los ruños 

Ayudando a las chentas a ImClar la lactancIa tan pronto sea posIble después 
del parto 

Ayudando a las mUjeres a conhnuar la lactancIa cuando sean hospItahzadas 

RespondIendo las preguntas de sus chentas sobre la lactancIa 

ElogIando y arumando a las madres mIentras están aprendIendo a lactar 

RemItIéndolas a los grupos de apoyo a la lactancIa materna que eXIstan en 
sus comumdades 

OfrecIéndoles la eleccIón del MELA y otros métodos de plaruflcaclón famIlIar 
que apoyen el eSpaCIamIento de los hIJos y la contInUIdad de la lactancia 

7 Los trabajadores de salud materno-mfantIl pueden ayudar a las mUjeres en la 
lactancia medIante lo sIguIente 

• 

• 

• 

• 

• 
• 

• 

• 
• 
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Hablando con las madres sobre la ImportancIa de la lactancIa y el 
eSpaCIamIento de los hIJOS para la salud de la madre y el ruño 

CompartIendo InformacIón sobre cómo practIcar la lactancIa con las chentas 
de control prenatal, con sus esposos y famIlIares 

Dando InStruCCIón sobre el MELA a las madres, a las parteras y a sus 
comurudades 

Escuchando las mqUIetudes e mterrogantes de las chentas de prenatal y de 
las madres sobre la lactanCia 

Apoyando a las nuevas madres mIentras están aprendIendo a lactar 

PromovIendo la lactancIa y el MELA en las comurudades medIante 
dIscusIones en grupo con hombres, padres, comadronas y mUjeres 

Enseñando a sus chentas y a la comurudad la Importancia de una buena 
nutrIcIón para la madre embarazada y lactante 

SabIendo a qUIén o a dónde remItIr a las mUjeres a consejería sobre lactanCia 

Avenguando sobre las práctIcas tradIcIOnales eXIstentes en su comumdad 
que promuevan o mterfIeran con la lactancIa PromovIendo las practIcas 
posItIvas y corrIgIendo con mucho tacto aquellas practIcas que mterfleran 
con la lactancIa 

• 

• 

• 
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8 Los trabajadores de plaruflcaclón farrullar deben 

• 

• 

• 

Arumar a las mUjeres a lactar en forma completa, o casI completa, e 
mformarles que el MELA es 98 % efectIvo como método de plarufJ.caclón 
fafilllar hasta cuando relnICle su ciclo menstrual, SI ellas contmuen la 
lactancia completa o casI completa hasta que su ruJo llegue a los seis meses de 
edad 

Ayudar a las mUjeres que estén lactando parCialmente, o a aquellas que no 
puedan uWlZar el MELA, para que seleCCIOnen un método no hormonal 
(condones, espermatIcldas, capuchones y diafragmas, dispoSItIvos 
mtrautermos-DIU, métodos de IdentIficaCión de la fertIlIdad, vasectomía y 
lIgadura tubánca) o métodos de sólo progestágeno (lffiplantes de Norplant, 
myectables y ffilnIpíldoras), los cuales no mterferrrán con la lactanCia 

Estlffiular la lactanCia y promover el MELA mcluyendo mformaclón sobre 
ellos en las presentaCIOnes comurutarlas y en las seSIOnes InformatIvas de la 
clíruca sobre métodos de plaruflcaclón fafilllar 

9 Los trabajadores comurutarIOs de salud pueden promover, estlffiular y apoyar la 
lactanCia medIante lo Siguiente 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

DiscutIendo con las mUjeres embarazadas la Importancia de la lactanCia para 
su salud y para la salud de sus bebes 

Estlffiulando a las mUjeres a practIcar la lactanCia exclUSiva durante los 
prlffieros seis meses 

Promoviendo la contInUIdad de la lactanCia a lo largo del segundo año de 
Vida 

HaCiendo vIsitas dOfilclllarlas a los reCién naCidos y respondIendo las 
preguntas de las madres, padres y abuelas sobre la lactanCia y la salud de 
madres y ruños 

Estlffiulando a las nuevas madres a descansar y CUIdarse para sus reCIén 
naCIdos, y ayudándoles a obtener apoyo de sus esposos, farrullares y veCInOS 

Hablando durante sus charlas comurutarIaS sobre la lffiportante contribUCIón 
que la lactanCIa hace al eSpaCIafilento de los ruJos, a la superVivenCIa mfanhl 
y a la salud materna 

Avenguando qué practIcas tradiCIOnales promueven o mterfleren con la 
lactanCia, y ayudando a corregrr filtOS y a dIfundrr mformacIón correcta 
sobre la lactanCia 

Ayudando a establecer grupos de apoyo a la lactanCia para las mUjeres en su 
comurudad 
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10 Los trabajadores de la salud deben InStrUIr a padres y farrullares para que ayuden 
a las madres en la lactancIa medIante lo SIguIente 

• PermItIendo a la madre descansar durante vanas semanas después del parto 

• Comprobando que la madre toma sufICIente alImento y bebIdas para 
satIsfacer su hambre y sed, ya que ella debe alImentarse por dos 

• Ayudando a la madre lactante en sus tareas doméstIcas, de manera que 
dIsponga de tIempo para descansar y alunentar a su bebé con la frecuencIa 
que lo reqUIera, cada una a tres horas durante las pruneras semanas y con 
Intervalos más largos postenormente 

• N o sUmIrustrando al roño antes de los seIS meses de edad rungún alImento o 
bebIda (Incluyendo el agua) cuando la madre se ausente durante un par de 
horas La madre debe dejar leche extraída del seno para dar al ruño en su 
ausenCia 

11 Haga a las madres las SIguIentes preguntas sobre la lactanCia 

• ¿Está usted lactando? (51 no lo está haCIendo, pregunte por que InterrumpIó 
la lactancIa) 

• ¿Cómo le está yendo? 

• ¿Cuándo está lactando? ¿Durante el día? ¿Durante la noche? 

• Descríbame cómo está lactando ¿Cómo empIeza a hacerlo? 

• ¿La colocacIón al seno es cómoda? 

• ¿El roño evacúa completamente el seno? 

• ¿ Cuánto tIempo gasta el roño para evacuar el seno? 

• ¿Se ha saltado alguna COmIda? 

• ¿Ha dado al bebé algún alImento solIdo o líqUIdo además de la leche 
materna? 

• 5110 ha hecho, ¿Qué le ha dado? ¿En que cantIdad? ¿Con que frecuenCIa? 

• ¿ Con qué frecuencIa orma su bebe? ¿Evacúa la maten a fecal? 

• ¿Usted está COmIendo y bebIendo en cantIdad sufICIente para satIsfacer su 
hambre y sed? 

• ¿En qué cantIdad está usted COmIendo y tomando líqUIdos? 

• ¿Cuánto tIempo está descansando? 

• ¿Su esposo y famIlIares le están ayudando en la lactanCia? ¿Cómo le ayudan? 

• ¿ TIene algunas dIfIcultades con la lactancia? 

• ¿Tanto usted como su bebé tIenen algún otro problema? 

• ¿Ha empezado a tener nuevamente COItO vaginal? 

• ¿Está utilIZando algún metodo de plaruÍlcaclón famIlIar? 
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12 El espacIanuento de los luJos es Importante para la salud materna e mfantIl Las 
nuevas madres que no estén lactando en forma completa pueden concebIr muy 
pronto después del parto Una VIsita prenatal puede ser la úruca oporturudad para 
que el trabajador de la salud hable con una clIenta sobre plaru.f1cacIón familiar 

13 DIga a las mUjeres que estén planeando utilIZar el MELA que deberan ImClar el 
uso de otro método de plaruflcacIOn famIlIar cuando reImCIen sus menstruacIOnes, 
O mterrumpan la lactancIa completa o caSI completa, O sus luJOS lleguen a los seIS 
meses de edad 

14 Comparta la SIguIente mformacIón con las madres para prevemr la congestIón 
de los senos 

15 

• IruCIe la lactanCIa lo más mmedlatamente posIble después del parto 

• 

• 

Dé el seno al roño SIempre que él desee alImentarse Esto puede ser tan 
frecuente como cada una a dos horas en los pnmeros días y, a medIda que el 
ruño crece, por lo menos cada dos a cuatro horas 

Ofrezca ambos senos cada vez que lo alImente AlIméntelo en el pnmer lado 
durante todo el hempo que el ruño qUIera, ayúdelo a eructar y luego páselo al 
otro seno SI en una COmIda el bebé se alImenta solamente de un seno, 
empIece SIempre la SIgUIente COmIda en el otro seno EmpIece cada COmIda 
en el seno alterno 

• 51 usted se salta una COmIda del bebé, o éste no come bIen, extraIga su leche 
para asegurar que el seno quede vacío y eshmular así la produccIón de leche 

SI a pesar de aumentar las COmIdas al seno el bebé llega a desludratarse, se puede 
dar SRO adICIOnalmente a la lactanCia 

16 Sí Las madres con mfeccIOnes en los senos pueden contmuar lactando La leche 
materna no está Infectada SI se observa pus, extraIga la leche y la secreCIón de 
pus y bótelas, luego conhnúe lactando 

17 DebIdo a los cambIOS hormonales ocasIonados por la lactanCia, las mUjeres 
pueden observar que su vagma está más seca Esta sequedad vagmal puede 
ocaSIOnar mcomodIdad durante la relaCIón sexual Las mUjeres lactantes pueden 
neceSItar mayor estímulo sexual para aumentar la lubncacIón vagmal, o podnan 
requenr el uso de un lubncante 

18 La leche materna es, por lo general, el úruco alImento líqUIdo o sólIdo que el bebé 
neceSIta hasta los seIS meses de edad aproXImadamente Cada bebe y cada madre 
son dIferentes, por lo cual los seIS meses son un promedIO Unos pocos mños 
reqUIeren suplementos alImenhcIOS ya desde los cuatro meses y otros no 
neceSItarán suplementos hasta los ocho o nueve meses 

19 Sí, la madre puede conhnuar lactando al bebé tanto hempo como desean hacerlo, 
algunos ruños conhnúan ahmentándose al seno hasta los dos o tres años de edad y 
aun más La madre no debe mterrumpu súbItamente la lactanCIa cuando su ruño 
empIeza a reCIbIr otros ahmentos, debe hacerlo lentamente 
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Glosario 

AbshnencIa penódIca una práctIca tradICIOnal de eVItar el COIto vagmal durante 
cIertos períodos de tIempo (varía de una cultura a otra) 

AlergIa Una condIcIón en la cual el cuerpo reaCCIona a una sustancIa en partIcular 
Las reaCCIones alérgIcas pueden mclUIr brotes de la pIel, rasqmña y aun dIfIcultad 
resprratona, la cual puede llevar a la muerte 

AlImentacIón complementana/suplemento ahmenhclO Ahmentos sólIdos o 
serrusólIdos para alImentar al reCIén naCIdo adICIonalmente a la leche materna o a la 
leche de fórmula 

AlOjado con la madre Después del parto el reCIén naCIdo y la madre duermen Juntos 
en la mIsma cama o en la rrusma habitaCIón 

Amenorrea de lactancIa La ausenCIa de períodos menstruales durante el tIempo que 
una mUjer está lactando 

AnhconcepcIón Métodos para espacIar o lImItar el número de ruJos que una mUjer 
pueda concebrr 

Anhconcepbvos orales combmados Píldoras antIconceptIvas que conhenen tanto 
estrógeno como progestágeno El estrógeno puede reducIr o suspender la produccIón 
de leche y pasa a la leche materna Por lo tanto, los antIconceptIvos orales combmados 
son un método de tercera eleccIón para ser usados por mUjeres que están lactando 

Areola Area de la pIel alrededor del pezón de color rosado u oscuro 

AtencIón postparto La atenCIón y tratamIento a una mUjer que ha terudo 
reCIentemente un parto, reCIbIdos de un proveedor de servIcIos de salud 

Calostro La pnmera leche secretada por el seno materno después del parto Es una 
secreCIón amarillenta nca en nutrIentes ContIene anhcuerpos que ayudan a proteger a 
los roño s de las enfermedades 

Capuchón cervIcal Una copa en forma de bóveda que se fIJa sobre el cervIx, la cual es 
utIhzada para prevenrr el embarazo Se mantIene en su lugar medIante SUCCIón entre su 
borde y la superfIcIe del cervIx 

Cereal/compota o papIlla Granos que han SIdo cocmados con abundante cantIdad de 
líqUIdo hasta que quedan muy blandos y no neceSItan mashcarse 
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COito vagInal RelacIOnes sexuales entre un hombre y una mUjer en las cuales el pene 
del hombre penetra la vagIna de la mUjer 

Compresa Un pedazo de tela húmedo (puede ser frío, tIbIO o calIente) que se coloca en 
alguna parte del cuerpo para alIvIar la mflamaclón o hInchazón 

Condón Una cubIerta delgada de látex que se coloca bIen ajustada sobre la totalIdad 
del pene durante el COIto, y actúa como una barrera contra los espermatozOIdes Los 
condones reducen la pOSIbIlIdad de embarazo y de enfermedades de transrruslón sexual 

Conducto deferente Un conducto estrecho que transporta los espermatozOIdes desde 
los testículos hasta el pene 

CongestIón del seno los senos se congestIonan por exceSIva acumulacIón de leche en 
un conducto del seno produciendo dolor y llevando a una InfeccIOn SI no se trata 

Consulta prenataVatenclón prenatal La atenCIón y tratarruento que una mUjer que 
está embarazada recibe hasta el momento del parto 

Chupo/entretenedor Un pezón de caucho para que los bebés SUCCIonen 

Desnutndo CondiCión en la que no se dispone de sufICientes o adecuados alImentos 
para el creClmIento corporal, y para su desarrollo y restableclrruento 

• 

Diafragma Una copa blanda de caucho en forma de bóveda que se coloca en la vagma • 
para cubnr el cervIX y se utiliza con Jalea o crema espermaoClda para preverur el embarazo 

DIarrea Aumento en la frecuencIa de la ehrrunacIOn por el mtestIno de matenas fecales 
blandas o líqUIdas 

DISpOSIhvo Intrautenno (DIU) Un pequeño artefacto de plástIco, de plástIco y cobre, 
o de plástIco y progestágeno, que se coloca en el mtenor del útero de la mUjer para 
preverur el embarazo 

Ducto del senofDucto lácteo Los conductos que transportan al extenor la leche 
materna a través de los pezones 

ESpaCIamIento de los ruJos Es el concepto de dejar pasar dos a tres años como mírumo 
entre el naclrruento de los hIJOS para permItIr a la madre recuperar su VIgor y asegurar 
que el SiguIente hIJO sea saludable 

Espermahclda Una sustancia que mata a los espermatozOIdes 

Estenhzaclón Un proceso utIlIzado para destrUIr los rrucroorgarusmos 

Estrógeno La hormona que contrIbuye a la ovulaCIón y al desarrollo y manterurruento 
del útero, de las trompas de FalopIO, de la vagma y de los ductos de la glandula 
mamarla 

ETS/Enfermedad de tranSmISIÓn sexual Una InfeCCIón adqUIrIda a traves de contacto 
sexual con otra persona 
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ExtraccIón de leche Método medIante el cual la mUjer lactante saca la leche del seno 
Puede hacerse con la mano o medIante un mamador 

FIebre Temperatura corporal por enCIma de lo normal, aproXImadamente 37C o 98 6F 
Puede mdIcar la presenCIa de enfermedad o InfeCCIón 

Glándula mamaria Parte del seno de la mUjer que produce leche 

Grupo de apoyo a la lactanCIa AgrupaCIón de mUjeres lactantes con el fm de darse 
árumo, InformacIón y ayuda mutua 

Hormona SustancIa prodUCIda en un órgano o glándula Se transporta a través de la 
sangre de una parte del cuerpo a otra 

Implantesfimplante de Norplant- Método de plaruflcacIón farrullar El Norplant 
consta de seIS pequeños tubos que contIenen progestágeno y se colocan en la parte 
superior del brazo de la mUjer Protege del embarazo hasta por cmco años 

InmuruzaclOnes InyeCCIOnes de pequeñíSImas cantIdades de una enfermedad 
InfeCCIosa que estImulan la prodUCCIón de antIcuerpos en el orgamsmo, los cuales 
protegen de InfeCCIOnes futuras 

Inyectables Método de plarufIcaclón farrullar InyecCIón antIconceptIva que contIene 
usualmente un progestágeno y / o un estrógeno 

LabIo/paladar hendIdo Una hendIdura en el labIo y/o el paladar blando en la parte 
superior de la caVIdad bucal que se observa al nacer y crea una abertura entre la boca y 
lanarlZ 

LactanCia materna Método de alImentaaón del bebé desde el seno de la mUjer Usualmente 
se trata de la madre aunque a veces puede utilizarse otra mUjer llamada 11 nodnza" 

LactanCIa exclUSIva PráctIca de alImentar a un bebé solamente con leche 
materna, sm darle rungún otro alImento líqUIdo o sólIdo 

LactanCIa caSI exclUSIva Se SUmIrustran al ruño sólo pequeñas cantIdades de 
alImentos líqUIdos o sólIdos dIferentes a la leche materna (no más de una o dos 
veces al día y en cantIdad no mayor de uno a dos bocados) 

LactanCIa completa Incluye tanto la practIca de alImentaCIón exclUSIva como la 
caSI exclUSIva 

LactanCIa caSI completa La gran mayoría de las COmIdas son con leche materna, 
con mtervalos no mayores de seIS horas entre cada postura al seno 

Laxante Una sustanCIa que aumenta los mOVImIentos mteshnales 

Leche postrera Sale a contInuaclOn de la prImera leche, es más espesa y tIene un 
conterudo mayor de grasas y calorías 
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Ligadura tubánca CIerre defIDltIvo de las trompas de FalopIO para eVItar la 
fertIlIzacIón y, por lo tanto, eVItar la concepcIón 

Mamador Un artefacto utIlIzado para extraer la leche del seno de la mUjer lactante 
Puede funCIOnar manualmente o medIante energía electrlca o pilas 

Mashhs InfeccIón Inflamatona del seno de la mUjer Se presenta más comúnmente en 
la mUjer durante la lactancIa, pero puede presentarse en otras ocaSIOnes 

Mecoruo El excremento del prImer mOVIffilento IntestInal del recIén nacIdo 

MenstruaCión La secreCIón de sangre procedente del útero a través de la vagIna que 
ocurre durante el CIclo menstrual mensual de la mUjer 

Método de LactanCia y Amenorrea (MELA) Un método de plarufIcacIOn famIlIar 
postparto La mUjer que no ha terudo su penodo menstrual y que lacta en forma 
completa o caSI completa, y ha terudo el parto dentro de los seIS meses antenores, está 
protegIda del embarazo en un 98 % 

Métodos permanentes de plamflcaclón familIar Métodos qurrurgIcos de 
plaruflcaclón famUlar para parejas que están seguras de no querer tener más hIJOS El 
procedlffilento para la mUjer se denomma lIgadura tubánca, y para el hombre 
vasectomia 

• 

Métodos no hormonales Métodos de control de la natahdad que no contIenen • 
hormonas capuchones cervIcales, condones, dIafragmas, la mayoría de los dISpOSItIVOS 
Intrautennos (DIU), espermatICldas, vasectomía, lIgadura tubánca y métodos de 
IdentIfIcacIón de la fernhdad 

Mlmpíldoras AntIconceptIVos orales con sólo progestágeno (píldoras de control natal) 

Pañales Una pIeza de tela o matenal utIlIzado para absorber la orIna y retener la 
matena fecal del bebé 

Papilla de cereal Granos que han SIdo COCInados con gran cantIdad de líqUIdo hasta 
quedar muy blandos 

Planttlcaclón FanulIar DeCISIón sobre cuántos hIJOS desea tener una famIha~y sobre 
cuándo tenerlos 

Práchcas tradiCIOnales Costumbres aSOCIadas con la cultura durante muchas, 
muchas generacIones 

Pnmera leche El tIpo de leche que sale lruclalmente en cada alImentaCIón al seno y 
que calma la sed 

Progestágeno Hormona fabncada artIfICIalmente, SImIlar a la progesterona, utilIZada 
en los métodos de plarufIcaclón famIhar 

Sangrado postparto SecreCIón de sangre proveruente del útero después de un parto 
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SIDA (Síndrome de Inmunodeflclencla Adqwnda) Enfermedad causada por el VIruS 
de mmunodenCIenCIa humana (VIH) El sIstema mmunológIco (defensas) del 
orgarusmo se afecta y no puede luchar contra las enfermedades 

SolucIón de ReludratacIón Oral (SRO) PreparaCIón líqwda que contIene agua, sal y azúcar, 
utilizada para eVItar la deshIdrataCIón o para rehIdratar a algmen que esté deshIdratado 

Técruca de Hoffman Método para preparar los pezones mvertIdos para la lactancIa 

Tetero/bIberón de leche de fórmula PreparaClon líqwda que trata de lffiltar la leche materna 

Trabajadores de la salud Personas que han SIdo adIestradas para sumIrustrar 
InformaCIón, educaCIón y atenCIón en salud a sus comurudades 

Tubo nasogástnco Cánula colocada dentro de la naríz hasta el estómago, utIlIZada 
para alImentar a alguIen que no puede mgenr alImentos por la boca 

Vasectomía AntIconcepClón qUIrúrgIca para el hombre, se seCCIOnan los 
conductos deferentes 

VIH (VIrUS de lnmunodeflclencla humana) VIruS que se cree ocaSIona el SIDA 
(Síndrome de mmunodefICIenCIa adqUIrIda) Se transmIte a través del contacto con 
secreCIOnes corporales como sangre, secreCIOnes vagmales y semen 

• VIH posIhvo AlguIen en qUIen las pruebas de laboratOrio han demostrado que tIene 
el VIruS de mmunodefIcIenCIa humana 

• 
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Direcciones Internacionales para Información sobre la 
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Inshtute for Reproduchve Health 
Georgetown UruversIty MedIcal Center 
2115 WIsconsm Ave NW 
SUlte 602 
WashIngton DC 20007 
Tel 001-202-687-1392 
Fax 202-687-6846 

Las sIguIentes dIreCCIOnes son de la LIga 
InternacIonal de la Leche (LLLI) 
Los centros de la LLLI dIspondrán de 
mformacIón sobre la lactancIa y algunos 
pueden drsponer mformacIón sobre el MELA 

La Leche League InternatIonal (LLLI) 
1400 N Meacham Road 
PO Box4079 
Schaumburg, n 60173-4840, USA 
001-708-519-7730 

Carmen Vandebabeele (LLLI), 
Around the World DIrector 
8 Chemm de Launay 
78990 Elancourt, France 
Tel 33-1-30-50-26-71 
Fax 33-1-30-62-03-60 

NanJolly (LLLI) 
RegIonal AdmmIStrator of Leaders 
for ASIa and Afnca 
64 LOUlS Botha Crescent 
Summerstand 
Port Ehsabeth, Cape Provmce 
6001 South AfrIca 
Tel 27-41-53-1577 
Fax 27-41-55-4204 
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LIlhan Kok (LLLI) 
RegIonal AdmIrustrator of Leaders 
forEurope 
K1avervelt 7 
2742 GH Waddmxveen Netherlands 
Tel 31-1828-14618 
Fax 31-1828-17271 

Carohna VIlla (LLLI) 
RegIonal AdmIrustrator of Leaders 
for Latm Amenca 
Apartado Aéreo 80278 
Envlgado, AnhoqUla, Colombia 
Tel 57-270-4345 
Fax c/o FES 
57-4-268-4376 (escnba "Para Carohna 
de Villa ll e mcluya su número telefóruco) 
K-009-95 
Bogotá, Colombla 
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