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Comunicación con el paciente

Introducción
La leche materna es el mejor alimento que el recién nacido puede recibir, contiene todos los nu-
trientes necesarios para su desarrollo y crecimiento, además, permite que el neonato sobreviva a 
los primeros meses de adaptación al mundo siendo el único alimento que requiere.1 Este alimento 
es tan adaptable que presenta cambios entre cada madre, a lo largo del tiempo, día y noche, e 
incluso en el momento de la tetada.2-4

La Organización Mundial de la Salud (oms), reconociendo los amplios beneficios de la leche 
materna, la establece como el alimento básico y fundamental.5,6 

Recomendaciones oms: inicio en la primera hora de vida; exclusiva durante los primeros seis 
meses, a libre demanda; complementaria hasta por lo menos los dos años.

Beneficios de la lactancia para el bebé
La leche materna tiene múltiples funciones en el recién nacido y los beneficios del amamantamiento 
son notables a corto y largo plazo. Aquellos que son visibles se relacionan con el incremento de 
peso y talla de forma adecuada, sin llegar al sobrepeso y obesidad, además, reduce el riesgo de 
presentar infecciones respiratorias, incluyendo covid-19, enfermedades diarreicas, de la piel y 
alérgicas.7-9 Los beneficios no visibles se asocian a la regulación inmunológica, control metabólico, 
regulación bioquímica e incluso se ha propuesto que favorece cambios a nivel de genes, estos cam-
bios a largo plazo expresan una reducción en la probabilidad de que los niños padezcan diversas 
enfermedades crónicas. En cuanto a los aspectos psicológicos y del neurodesarrollo, la lactancia 
materna permite un mejor desarrollo del coeficiente intelectual, mejora el comportamiento y las 
funciones ejecutivas para la toma de decisiones.10,11 
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La economía familiar se beneficia 
al evitar el gasto en fórmulas lácteas, 
además de la reducción de los costos 
asociados a la atención médica y medi-
camentos en menores de seis meses por 
enfermedades infecciosas, ya que los be-
bés se enferman menos cuando han sido 
beneficiados con la lactancia materna.12

Beneficios de la lactancia para la 
madre
Las madres también tienen muchos 
beneficios, algunos de ellos son una re-
ducción importante del riesgo de padecer 
sobrepeso, obesidad,13 diabetes, hiper-
tensión,14 cáncer de mama y ovario,15 
asimismo, se ha señalado que previene 
el surgimiento o reduce los síntomas de 
diversas enfermedades mentales.16 

Prevalencia de la lactancia materna 
y factores para el abandono
A pesar de los beneficios que han sido 
descritos alrededor de la lactancia mater-
na (y que todavía faltan por descubrir), 
en el mundo el promedio de consumo 
exclusivo es de tan solo 48% en menores 
de seis meses, cuando la meta para 2030 
es de 70%.  En México la situación no es 
mejor, pues solo uno de cada tres niños 
es beneficiado con la lactancia materna 
de forma exclusiva durante los primeros 
seis meses.17 

Existen diversas causas por las cuales 
no se da lactancia materna, pero una de 
las más relevantes es el retorno laboral de 
la madre semanas posteriores al parto.18 
Las madres mexicanas trabajadoras regre-
san a su actividad laboral en promedio a 
los cuarenta y dos días después del parto, 
lo que garantiza una lactancia materna 
exclusiva por un periodo corto, sin em-
bargo, existen estrategias que pueden 
implementarse para darle continuidad 
a la lactancia, aun después de regresar al 

trabajo y de esta forma seguir proporcio-
nando los grandes beneficios de la leche 
materna.19-20 

¿Qué derechos como trabajadora 
tengo para lactar a mi bebé? 
Una de las estrategias más importan-
tes para promover la lactancia, tras 
el retorno laboral, se encuentra des-
crita en la Norma Oficial Mexicana 
(PROY-NOM-050-SSA2-2018), la cual 
establece los criterios y procedimientos 
para la promoción, protección y apoyo a 
la práctica de la lactancia materna hasta 
los dos años de edad, en ella se establece 
que las mujeres tienen derecho a dos 
pausas extraordinarias al día con una 
duración de treinta minutos cada una, 
con el propósito de amamantar a su hijo 
o de extraer la leche materna.21 Estas 
pausas deben llevarse a cabo en un lugar 
adecuado, privado, higiénico, digno y 
accesible para la lactancia o extracción 
y almacenamiento dentro de la empre-
sa o lugar de trabajo. Cuando resulte 
imposible cumplir con esta disposición 
por dificultades en el traslado del bebé al 
centro de trabajo, estos sesenta minutos 
diarios destinados a la lactancia pueden 

ser reducidos de la jornada laboral pu-
diendo entrar una hora más tarde, salir 
una hora más temprano o ampliar el 
horario de comida, siempre y cuando 
exista un acuerdo previo con el emplea-
dor. El salario se percibirá íntegro aun 
contando los periodos mencionados.

¿Cómo recolectar y conservar la 
leche materna?
Es importante que todas las madres dis-
pongan de un lugar limpio y tranquilo 
donde puedan realizar la extracción de 
leche materna.22 Se recomienda usar una 
blusa o bata con abertura hacia al frente 
para facilitar el procedimiento, así como 
tener las uñas de las manos cortas y sin es-
malte, además del cabello recogido; todo 
esto con la finalidad de que la leche no 
se contamine durante la extracción.23,24 

En la Figura 1 se describen los pasos 
para la preparación del entorno y de los 
instrumentos que se necesitan para la 
recolección, así como el tiempo mínimo 
que se requiere. Es preferible que la reco-
lección de leche se realice cada tres horas, 
simulando los patrones de alimentación 
cuando tienes a tu bebé contigo, con la 
finalidad de mantener la producción.
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En la Figura 2 se describen los pasos 
de la extracción de la leche materna si 
estás en casa o en tu centro de trabajo. 
Recuerda que durante el proceso no 
debes sentir dolor, si es así, verifica el 
tamaño del embudo con tu mama.

Almacenamiento
¿Qué necesito? 
1. Bolsas o envases de vidrio o plásti-

co que no contengan la molécula 
denominada bisfenol A (bpa), es im-
portante que recuerdes que solamente 
se usarán para conservar la leche du-
rante el tiempo en que des lactancia. 

2. Refrigerador o bolsa térmica, si utilizas 
esta última, te recomendamos adqui-
rir congelantes. 

3. Plumón permanente, cada envase o 
bolsa se deberá rotular con tu nom-
bre, fecha y hora de extracción. 

¿Cómo conservar la leche materna?
Guarda la leche en pequeñas cantidades, 
te recomendamos no exceder las cuatro 
onzas. La vida útil de la leche dependerá 
del almacenamiento, si solo la refrigeras 
dura hasta tres días, pero sí la congelas, 
puede durar hasta doce meses, aunque 
congelada se recomienda usarla dentro 
de los primeros seis meses de extraí-
da.22,23 En la Figura 3, te resumimos la 
información.
Si estás en casa 
- Para conservarla, coloca los frascos 

o bolsas al fondo de tu refrigerador, 
nunca en la puerta, con esto evitamos 
que la temperatura cambie. 

- Para congelarla, coloca los frascos o 
bolsas al fondo del congelador, de 
preferencia en algún otro envase de 
plástico con tapa evitando que esté 
en contacto con demás alimentos y 
bebidas.  

Si estás en tu centro de trabajo
- Coloca la leche en la bolsa térmica con 

Ovando-Diego L, y cols.
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congelantes, tendrás un máximo de 24 
horas para poder usarla. 

¿Cómo descongelo la leche materna?
Se debe priorizar en su utilización, la 
leche que tenga más tiempo almacenada. 
Colocar bajo agua corriente tibia, en 
un recipiente que contenga agua tibia 
o durante la noche en el refrigerador.23

Importante: no se debe poner a “baño 
maría” ni en el microondas.
¿Cómo se la doy a mi bebé?
A. Una vez descongelada la leche deberá 

usarse dentro de las primeras 24 horas. 
B. Se le puede ofrecer al bebé a tem-

peratura fría, ambiente o tibia, 
comprobando siempre la temperatu-
ra de la leche con unas gotas sobre el 
dorso de nuestra mano.

C. Para calentarla se colocará dentro de 
otro recipiente que contenga agua 
caliente o tibia (nunca hirviendo, o 
directamente en la flama de la estufa) 
debe flotar, posteriormente habrá que 
revolverla y proporciónasela al bebé 
en un plazo no mayor a dos horas.

Localiza el lactario más cercano a tu 
centro de trabajo 
En diferentes puntos de la república se 

han construido lactarios o salas de lac-
tancia cercanos a diferentes centros de 
trabajo con la finalidad de apoyar a las 
madres trabajadoras (Figura 4).

 
¡Accede al contenido del código qr 
para conocer si el estado en el que 
vives cuenta con sala de lactancia!

Conclusiones
La leche materna proporciona beneficios 
para el bebé, la madre y la familia. Es un 
alimento natural, adaptado a las necesi-
dades del bebé, que contiene todos los 
elementos nutritivos que necesita para su 
crecimiento y desarrollo, sustancias que 
lo protegen contra infecciones y otras 
enfermedades, además de ser un vínculo 
de amor entre la madre y su hijo. ¡No la 
abandones!
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