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1. Matrona.

1. INTRODUCCIÓN 2. OBJETIVOS 3. METODOLOGÍA

La lactancia materna es una 
fuente de riqueza  alimentaria e 
inmunitaria para el recién 
nacido.  

Conocer los beneficios de la 
lactancia materna y aquellos 
c a s o s e n l o s q u e e s t á 
contraindicado su uso, nos 
permitirá proporcionar una 
atención integral a la diada 
materno-filial, competencia 
intrínseca de nuestro trabajo.

Objetivo principal: Describir los 
bene f i c i o s de l a l a c t anc i a 
m a t e r n a , a s í c o m o s u s 
contraindicaciones absolutas y 
relativas. 
Objetivos secundarios: 
▪Evaluar el impacto de patologías 
maternas sobre la lactancia 
materna 
▪Determinar qué exclusividades 
tiene la lactancia materna 
▪Extrapolar a las matronas y 
población diana los resultados 
para mejorar la atención en la 
práctica clínica y recursos

Bases de datos y metabuscadores: 

•Cochrane 
•Pubmed 
•Up to Date 
•Trip Database 
•Scielo 

Otros recursos:  
✓e-lactancia.org 

Palabras clave: Breast feeding, lactancia 
materna, contraindications, beneficios. 

Criterios de inclusión: Últimos 5 años, idioma 
español y/o inglés, revistas de alto impacto. 

Criterios de exclusión: Bajo grado de 
evidencia, texto completo no disponible.

54 artículos encontrados  

39 seleccionados por título  

18 elegidos por resumen  

8 artículos empleados finalmente 
tras lectura completa

4. RESULTADOS

Componentes exclusivos de la lactancia materna 
para el RN

Beneficios de la lactancia materna  
para la madre

Oligosacáridos de 
leche materna (HMO) 
Modulan células epiteliales 
intestinales y desvían de 
patógenos. Acción contra 
Estreptococo del grupo B,  
Staphylococcus aureus y  
Acinetobacter buamanni

MicroARN 
Papel en el desarrol lo 
infantil. Regula el sistema 
inmunitario innato y la 
maduración de células B y 
T. Función metabolizadora 
de lípidos.

Otros componentes 
bioactivos 

•Lactoferrina: en el calostro con 
a c c i ón an t im i c r ob i ana en 
enfermedades gastrointestinales 
del lactante. E 
•Inmunoglobulinas SIgA y 
SIgG: neutralizan toxinas

Más rapidez de involución uterina y 
sangrado reducido durante la cuarentena.

Menor tasa de depresión postparto, 
mejor regulación diurna del cortisol 

manteniendo regulación estable

Factor protector contra cáncer de 
mama (disminuye un 4% probabilidad de 
padecerla por cada año de LM) y cáncer 
de ovario (disminuye un 2% por cada 

año de LM).
Menor tasa de diabetes mellitus tipo 
II, en relación directa a la liberación de 
oxitocina durante la LM (hormona que 

reduce la resistencia a la insulina).

Menor índice de enfermedades 
cardiovasculares, por los niveles más 

bajos de presión arterial.

Contraindicaciones absolutas para la lactancia

Contraindicaciones relativas para la lactancia

Causas maternas Causas del lactante
• VIH 
• Virus de la Leucemia de 
Células T (HTLV-1) 
•Fármacos (quimioterapia, 
radioterapia) 
• Drogas (cannabis, 
anfetaminas, heroína, cocaína) 

▪ Galactosemia 
▪ Deficiencia primaria 

congénita de lactasa

Enfermedades que no contraindican la lactancia

✓ Diabetes Mellitus: La lactancia evita hipoglucemia en lactante 
y disminuyeniveles de glucosa e insulina en la madre. 

✓ Hepatitis A 
✓ Hepatitis B 

✓ Rubeola/Parotiditis 
✓ COVID-19

Administrar inmunoglobulina y vacuna al 
lactante + lactancia materna para 

inmunidad pasiva

5. CONCLUSIONES
❖ Una de las demandas de las mujeres que atendemos es el asesoramiento en 

lactancia materna.  

❖ Los beneficios exclusivos son claros, y son pocas y bien descritas las 
contraindicaciones absolutas; en cuanto a las relativas, es importante 
individualizar los casos y valorar el riesgo-beneficio.  

❖ Aplicar estos conocimientos en la práctica clínica aumentará nuestras 
competencias y seguridad, así como la satisfacción de las mujeres que 
acompañamos. Bibliografía 
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