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INTRODUCCION

RESULTADOS

Llamamos hipogalactia a una insuficiente produccién de leche materna
que no consigue satisfacer de forma exclusiva las necesidades
nutricionales del recién nacido. Circunstancia que genera un alto nivel
de estrés en la madre, provocando en muchos casos un abandono de
la lactancia materna exclusiva.

Se puede dividir a la hipogalactia segun sus causas, pudiendo ser estas
transitorias, aquellas que afectan de forma temporal a la subida o
produccién de leche o permanentes, relacionados con trastornos
médicos.

El trastorno de la hipogalactia es multifactorial, siendo numerosos y
variados los factores que pueden estar implicados. En ocasiones
guardan relaciéon con la madre ( factores hormonales, problemas
anatémicos, estrés y fatiga, condiciones médicas como la diabetes o el
hipotiroidismo o el sindrome de ovario poliquistico, intervenciones
médicas o medicacién ), en otras circunstancias con un manejo
inadecuado de la lactancia y otras con una escasa estimulaciéon de la
glandula mamaria. Pudiendo incluso estar implicadas varias causas de
las anteriores en la hipogalactia.

Los criterios que determinan una hipogalactia real son la existencia de:
insuficiente ganancia de peso del RN (teniendo en cuenta las tablas de
la OMS para RN con LM), escasez de micciones en el RN, disminucién o
ausencia de las heces, imposibilidad por parte de la madre de
conseguir extraccién con técnica correcta y tras varios intentos al dia.

OBJETIVOS

Conocer el papel de la matrona en la identificacion y
manejo de la hipogalactia para mejorar la experiencia
con la lactancia materna

MATERIAL Y METODOS

Se llevo a cabo una busqueda bibliografica sobre el
tema, consultando las bases de datos de Pubmed,
Cinalh, Cochrane y Google Académico. Se consultaron
ademas las guias de practica clinica del ministerio de
Espafia. Limitando la busqueda al intervalo entre el
aflo 2015- 2024. Los criterios de inclusion utilizados
fueron articulos a texto completo en inglés, espafiol y
francés. Los descriptores usados fueron “lactancia
materna”, “hipogalactia” “intervencién de la matrona”
asi como sus homénimos en inglés “breastfeeding”

“hypogalactia”’midwife intervention”

De un total de 27 articulos finalmente fueron
seleccionados 3 por ser estos los relacionados con la
intervencion de la matrona en el diagnostico de
hipogalactia
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Segun la evidencia cientifica consultada en el caso de una
hipogalactia diagnosticada se debe recurrir a un asesoramiento y
apoyo de la madre con el fin de conseguir un aumento en la
produccion lactea como primera opcion terapéutica y antes de
recurrir a tratamiento farmacolégico

Se debe de conseguir un aumento en el nimero de tomas,
preferiblemente con el recién nacido y si no es posible mediante
el uso de un sacaleches ya sea eléctrico o manual.

Es importante formar a la madre lactante sobre las técnicas
correctas de un vaciamiento, frecuencia de tomas e insistir en la
importancia del contacto piel con piel, vigilando durante la toma
que el binomio mama-bebe tenga una postura y agarre
adecuado.

La bibliografia describe igualmente la eficacia del uso de
galactogogos tanto naturales como farmacolégicos. En el caso de
estos Ultimos se precisan de mas estudios que establezcan su
seguridad y eficacia en comparacién con las medidas expuestas
anteriormente.

CONCLUSION

La hipogalactia o produccion insuficiente de leche
materna, es un reto habitual al que se enfrenta un gran
numero de mujeres lactantes. La identificacion e
intervencion temprana de la matrona en los casos de
hipogalactia, puede llevar a aumentar la confianza de las
madres y ser determinante en el establecimiento y
duracion de la lactancia materna. Por lo que buscar el
origen de la hipogalactia sera clave para determinar que
intervencion resulta mas adecuada en el manejo de la
misma.
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