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salud bienestar

Aunque es un proceso natural, es comun que esté rodeado de incertidumbre:

Las seis preguntas mas recurrentes
de las madres primerizas sobre la lactancia
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Cémo asegurarse de que la guagua se
alimenta bien o entender la frecuencia de las
tomas son algunas inquietudes comunes de
las madres, advierten especialistas. Aqui, las
desentrafian y ensefian a identificar sefiales
para lograr tranquilidad.

JANINA MARCANO

onsejos familiares, videos en

redes sociales, presién por la

lactancia exclusiva y multi-
ples dudas sobre si se logrard hacer-
lo de forma efectiva. Para muchas
madres, la lactancia materna puede
transformase en un periodo desa-
fiante y de mucha angustia.

Esta técnica de alimentacion es
“una de las formas mds eficaces para
garantizar la salud y el desarrollo de
losbebés”, afirma Carolina Alvarez,
matrona jefe de neonatologia y nur-
sery de RedSalud Santiago.

“Un proceso natural que, para
muchas madres, especialmente las
primerizas, suele venir acompafia-
do de dudas y preguntas, y es com-
pletamente normal que asf sea”, se-
fala. Lo anterior, considerando que
“muchas veces reciben consejos de
amigos y familiares que, aunque
bien intencionados, no siempre es-
tén basados en evidencia cientifica”,
plantea la especialista.

Junto a ella, otras expertas del
drea son enfdticas en que contar con
informacién seria y asesorfa es clave
para vivir esta etapa con seguridad
y tranquilidad. Aqui, despejan las
principales dudas sobre este tema
que observan en su préctica clinica.

:Cada cuanto tiempo
debo dar pecho?

La respuesta es que no existe una
férmula estdndar, aseguran las es-
pecialistas. “La lactancia no tiene
tiempos estrictos o estdndares. Sin
embargo, el proceso del metabolis-
mo del alimento (en los recién naci-
dos) puede fluctuar de dos a cuatro
horas”, explica Catherine Gonzdlez,
matrona de Clinica Ddvila Vespu-
cio.

“Eso sugiere que un bebé sano de-
bieraser capaz de despertar y dar se-
fales para pedir pecho nuevamente
dentro de ese tiempo. Por lo tanto,
serfa responsable repetir una toma
en medio de ese transcurso”, asegu-
ra Gonzdlez.

Algunas senales a las que estar
atento es si el nifo se despierta o se
mueve inquieto, si abre y cierra la
boca, simuevelacabeza de unladoa
otro o si saca la lengua, sefialan las
expertas. Llorar inconsolablemente
0 ponerse rojo son senales mds cla-
ras, aunque tardifas, segtin la Liga de
la Leche Internacional.

Alvarez coincide en que “no exis-
te horario para la alimentacién”. A
su juicio, una forma de guiarse “es
que durante el primer mes de vida
no pasen mads tres horas sin alimen-
tar al recién nacido. Esto debe ser de
dia y de noche, porque ellos no tie-
nen reservas metabdlicas, por lo
tanto, no pueden pasar largos perio-
dos sin alimentarse”.

:Como puedo saber si
estd comiendo lo suficiente?

Para saber si un recién nacido se
estd alimentando correctamente a
través del pecho, “debemos obser-
var cudntos pafales moja en 24 ho-
ras”, comenta Alvarez. Segtin expli-
ca, lonormal es que sean entre 6y 8
pafiales en un dia completo. “Otro
signo es que el recién nacido logra
dormir tranquilo post toma de pe-
cho materno”, afade.

Sin embargo, Gonzélez reco-
mienda que el suefio no sea el tinico
indicador. “Hay bebés que duermen
bastante bien y estdn mal alimenta-
dos”, advierte. “Lo que si reforza-
mos es laimportancia de la consulta
frecuente para verificar si hay incre-
mento del peso del bebé (durante el
primer mes de vida). Si se observa
eso y también una buena carga de
orina, significa que el bebé tiene una
buena transferencia de leche”, afir-
ma la matrona.

:Mi leche es
de buena calidad?

La calidad de la leche materna es
otra duda frecuente en madres pri-
merizas, asegura Marcela Horma-
zdbal, coordinadora de matroneria
del Hospital Barros Luco Trudeau.
“Algo importante es que muchas
veces se puede tener la idea de que
la leche materna pudiese ser blanca,
similar a la imagen que uno tiene de
la leche del supermercado”, sefiala
experta.

“Pero la leche materna pasa por
un perfodo de transicién. Los pri-
meros dfas es como un suerito me-
dio amarillento, después cambia
con mds aspecto de leche, van apa-
reciendo grasas, protefnas y aztica-
res que van aportando al crecimien-
to del bebé, pero atin asf, muy agua-
da, entonces muchas madres pien-
san que su leche es muy delgada o
de mala calidad, sobre todo las pri-
merizas”, explica.

Su mensaje, asegura, es confiar.

La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y Unicef recomiendan la lac-
tancia materna exclusiva durante los
primeros seis meses de vida. A partir

de alli, indlican, los nifios “deben recibir
alimentos complementarios mientras

contintian amamantando hasta por dos
afios 0 mas".
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El proceso de lactancia se aprende y la gran mayoria de las veces se
logra de forma exitosa. Lo que hay que buscar es un buen acople, con una
buena postura. Por eso es muy importante la asesoria”.

MARCELA HORMAZABAL, COORDINADORA DE MATRONERTA DEL HOSPITAL BARROS LUCO TRUDEAU

“Laleche que lamadre produce es la
adecuada para su recién nacido y
cubre todos sus requerimientos nu-
tricionales”, afirma.

:Es normal que duela?
“No, no esnormal que la lactancia

materna duela”, dice Alvarez. De
ser asf, “probablemente exista algtin
problema en el acople entre el recién
nacido y el pecho materno. Es muy
importante la posicién en el acople
(boca-pezén). Laboca del recién na-
cido debe quedar frente al pezén y

este debe estar completamente den-
tro delaboca, incluyendo la areola”.
La posicién de la madre es funda-
mental. “Debe estar con la espalda
apoyada y cémoda, idealmente con
cojin de lactancia para tener una
buena sujecién de sus brazos y del
recién nacido”, advierte la matrona.
Y afiade: “En caso de mucho do-
lor, se puede suspender transitoria-
mente la lactancia, extrayendo leche
materna con extractor manual o
eléctrico”. En esos casos, asegura, es
aconsejable acudir a una consulta
con una experta con la finalidad de
recibir apoyo, nuevas indicaciones y
recomendaciones de insumos.

:Por cudnto tiempo se
debe mantener la lactancia?

Se trata de otra pregunta frecuen-
te parala cual no existe una respues-
ta correcta, segtin coinciden las en-
trevistadas. Sin embargo, también
concuerdan en la importancia de la
lactancia exclusiva al menos hasta
los seis meses de vida.

“Si el bebé se destetara de forma
natural, serfa alrededor de los tres
afios, pero considerando que la lac-
tancia se mezcla con alimentacién
complementaria, hasta los dos afios
es adecuado”, dice Gonzdlez.

Pese a ello, también es enfdtica en
que la duracién depende de la reali-
dad de cada madre. “Que los bebés
se destetaran de forma natural era
mds factible cuando la mujer no es-
taba tan incorporada al mundo labo-
ral (...). La lactancia mds corta es una
decision que se respeta, que final-
mente va a durar lo que ella esté dis-
puesta”, aiade la matrona.

Concuerda Nicole Yaksic, acadé-
mica de obstetricia UDD. “La lac-
tancia debe ser ojald exclusiva hasta
los seis meses, y si se puede exten-
der hasta un afio ideal. Después de
eso, vaadepender de la dindmica fa-
miliar que exista”, comenta Yaksic.

:Mi dieta influye en
la nutricion de mi hijo?

Otra duda que se repite entre las
madres tiene que ver con qué tanto
influye su alimentacién en la “cali-
dad” de la leche materna. “En gene-
ral, el cuerpo estd preparado para
producir una leche materna adecua-
da. Si ella lleva una alimentacién sa-
ludable con proteina, fibra e hidra-
tos de carbono, es suficiente”, dice
Hormazdbal. Por otro lado, senala
que no existe evidencia de que co-
mer ciertos alimentos especificos
mejore por sisolo la calidad de la le-
che. Asi, por ejemplo, no porque la
madre tenga una dieta alta en pesca-
do, su hijo vaa obtener mds omega 3
apartir delaleche materna, asegura.
Yaksic coincide. “No existe ese con-
cepto (...). Laleche materna tiene ca-
racteristicas especificas en todas las
mujeres”, afirma.



