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La guia de referencia rapida tiene como objetivo proporcionar al usuario las recomendaciones clave de la guia
Intervenciones de Enfermeria para la promocion de la lactancia materna en los tres niveles de atencion,
seleccionadas con base a su impacto en salud por el grupo desarrollador, las cuales pueden variar en funcién de la
intervencion de que se trate, asi como del contexto regional o local en el ambito de su aplicacién.

Para mayor informacion, se sugiere consultar la guia en su version extensa de “Evidencias y Recomendaciones” en el
Catalogo Maestro de Guias de Practica Clinica, la cual puede ser descargada de Internet en: http://www.cenetec-
difusion.com/CMGPC/GPC-SS-823-18/ER.pdf
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1. TAGRAMAS DE FLUJO

Lactancia Materna

< Valoracion de Enfermeria >
Factores de riesgo que limitan la

\l/ lactancia materna:

Tabaquismo

Practicas hospitalarias erréneas
Ofrecimiento precoz de biberones
Nacimiento por cesarea
Enfermedad materna o neonatal

Factores de

riesgo que '
limitan la S Si \ Pre:matundad
lactancia | Bajo peso al nacer
materna \L Parto traumatico
Somnolencia
Irritabilidad
No Hiperbilirrubinemia

' lactancia materna Hipoglucemia.

Contacto piel a piel

|

Apego inmediato en los
primeros 30 minutos de
vida del recién nacido

l

Pasa a alojamiento
conjunto

J

Evaluar la lactancia y capacitar
a la madre sobre técnicas de
amamantamiento y extraccion
de la leche materna.

\l/ Signos de alarma
Dificultad respiratoria.

Plan de Alta Hipertermia.
Lactancia ~ materna Cambio de coloracién.
exclusiva a libre S o
demanda. Succion débil.

Con vigilancia de
signos de alarma.

Enla madre sensibilidad de los senos, eritema y
dolor.
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2. INTERVENCIONES DE ENFERMERIA
PROMOCION

Recomendacion Clave GR*
Incluir en los programas de lactancia materna a las abuelas del recién nacido, ya FUERTE
que tienen la capacidad de influir en las intervenciones para lograr un maximo

impacto.

Promocionar y difundir el programa de lactancia materna, debido que es un FUERTE

factor de proteccion para disminuir el riesgo de padecer cancer de mama, asi
mismo para las enfermedades del corazén.

Difundir que la lactancia materna a largo plazo podria estar asociada con un FUERTE
menor riesgo de cancer de endometrio.

Informar a las mujeres embarazadas y puérperas sobre los beneficios de la FUERTE
lactancia materna, uno de ellos es, disminuir la retencién de peso después del
parto.

FUERTE

Recomendar el contacto piel a piel en pacientes con parto vaginal con minima
intervencion y que permita la estrategia de apego inmediato.

Recomendar la practica de la lactancia materna para reducir la probabilidad de A
padecer enterocolitis, diarrea, enfermedad respiratoria, infeccion del oido medio,
diabetes tipo 1 y de la infancia.

Informar a los nuevos padres y las familias sobre los beneficios de la lactancia A
materna como: que el menor tenga menos enfermedad, mayor crecimiento y
desarrollo, beneficios psicolégicos para madre e hijo, amigable con el medio

ambiente y econémico.

Recomendar e informar a madres lactantes primerizas que, la leche materna no
cuesta dinero y reduce el riesgo de enfermedad en el recién nacido, disminuye
también los ingresos hospitalarios y costos en la atenciéon médica.

Iniciar la lactancia materna durante la primera media hora de vida, ya que es un FUERTE
apoyo a la seguridad del recién nacido para la estabilizaciéon de la glucosa.
Capacitar a las madres embarazadas y que estén lactando para mejorar la FUERTE
percepcion maternal y la actitud, relacionada con la adherencia en salud, para
gue realicen la practica de la lactancia materna exclusiva hasta los seis meses de
vida, y que posteriormente inicien la alimentacion complementaria.

Impartir educacién prenatal capacitando a las mujeres sobre lactancia materna FUERTE
y que pueda ayudarlas durante la practica de esta, para que sea efectiva y se
prolongue mas tiempo.
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Vigilar cualquier signo o sintoma de mastitis incluyendo sintomas gripales, A
sensibilidad de los senos, eritema y dolor, para continuar con la lactancia

mediante la extracciéon manual de la leche, asi como vigilar y mejorar la técnica

de agarre del recién nacido al seno materno.

*Grado de Recomendacion
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3. CUADROS O FIGURAS

Cuadro . Factores de riesgo de lactancia materna.

Personales:
e Falta de lactancia materna
e Vacunacién incompleta
e Prematurez/bajo peso
e Desnutricién
Persistencia de sintomas de infeccion en via aérea superior
Ambientales:
e Hacinamiento
e Epocainvernal
e Contaminacion ambiental
e Contaminacion domiciliaria

Familiares:
e Asistencia a guarderia
e Tabaquismo
e Madre analfabeta
e Adolescencia materna
e Desarrollo de infeccion de la via aérea superior en algin miembro de la familia.

Fuente: guia de practica clinica en el SNS, 2017

Cuadro Il. Patron de micciones y de evacuaciones.

Dia No. De Color de la orina No. de evacuaciones | Color de las heces
Micciones

1 Una o mas Amarillo / rosado Una o mas Meconio
/rojo

2 El numero varia | Amarillo / rosado Una o mas Meconio/negruzco /
/rojo verde

3-5 Tres a cinco Claro o amarillo 3 a4 de transicion Verdosos /amarillo
palido

5a7 | Cuatro o seis Trasparente/amarillo  3a 6 Verdoso/Amarillento

granuloso
7a Seis 0 mas Trasparente/amarillo | 5a 10 o mas Amarillo granuloso
28

Fuente: guia de practica clinica en el SNS, 2017

Cuadro lll. Seihales de hambre y satisfaccion del recién nacido.

Datos de hambre: Datos de Satisfecho:
e Lloriquea o se chupa los labios e Suelta el pecho vy el pezdn, se ve
e Hace ademanes de chupar relajado y con suefo.
 Encoge los brazos o piernas hacia el * Se queda dormido y deja de chupar.
vientre » Relajalas manosy el cuerpo

e Despiertay se ve alerta
e Mueve las manos o pufos a la boca
e Seacurruca a su pecho

Fuente: guia de practica clinica en el SNS, 2017



