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La lactancia materna también actúa de manera beneficiosa sobre el organismo de la madre:

• Disminuye el riesgo de hemorragia posparto.

• Favorece la contracción uterina.

• Reduce el riesgo de cáncer de mama y de ovario antes de la menopausia.

• Ayuda a recuperar el peso previo al embarazo de modo más rápido.

La leche materna es el mejor alimento que puedes ofrecer a tu bebé durante los primeros 
meses de su vida. Es un alimento completo y aporta al bebé todos los nutrientes que 
necesita para crecer y desarrollarse.

La lactancia materna tiene efectos positivos demostrados sobre la salud del recién nacido:

• Reduce la incidencia y/o gravedad de múltiples infecciones: gastroenteritis, infecciones 
de vías respiratorias, otitis, bacteriemias, meningitis, infecciones urinarias, entre otras.

• Tiene un efecto protector contra el síndrome de muerte súbita, diabetes, enfermedades 
crónicas intestinales, linfoma y otras enfermedades inmunológicas y alérgicas.

Dar el Pecho

¿Por qué optar por la lactancia materna?





¿Podré dar el pecho?
Toda madre está capacitada para dar el pecho a su bebé

Los primeros días pueden ser difíciles, tanto para la madre como para el niño, pero con 
ganas, ilusión, paciencia y buenos consejos se consigue una lactancia satisfactoria en la 
mayoría de casos.

Son frecuentes preguntas como:
• ¿Podré darle el pecho?
• ¿Tengo suficiente leche?, ¿es buena?
• ¿Cuánto tiempo tiene que pasar entre toma y toma?
• ¿Cómo sé que come suficiente?
• ¿Por qué no se coge bien?
• Vuelta al trabajo, ¿qué puedo hacer?
Durante tu estancia en el hospital, puedes contar con el personal de enfermería, 
puericultoras y pediatras. Consúltales cualquier duda.



Recomendaciones para una 
lactancia materna satisfactoria 

Si quieres dar el pecho debes saber que:

Es importante iniciar la lactancia lo antes posible, en la sala de partos o en la primera hora de 
vida. Es el momento en que el recién nacido está más despierto, con un reflejo o instinto de 
succión vigoroso, antes de sumirse en un profundo sueño. Este primer contacto, idealmente 
piel con piel, favorece el vínculo emocional con el recién nacido, su aprendizaje para la 
lactancia y estimula la subida de leche.

Los recién nacidos sanos no necesitan otro alimento ni aporte de líquidos más que la leche 
materna. A menudo lloran y quieren estar cogidos al pecho continuamente, pero ello no 
implica que pasen hambre. Simplemente es una forma de obtener protección y calor, y 
favorecer la producción de leche.

Tomarlos mucho en brazos, piel con piel, los hará estar más tranquilos y no los acostumbra 
mal.

Los suplementos de leche artificial sólo deben darse en situaciones muy concretas y por 
indicación del pediatra.

Es beneficioso dar el pecho sea cual sea la duración de la lactancia, pero para potenciar 
al máximo sus efectos es importante que alimentes a tu bebé exclusivamente con leche 
materna hasta los 6 meses y continúes como mínimo hasta el año de edad. A partir de los 6 
meses deben introducirse, además, otros nutrientes.



Los bebés alimentados con biberón no aumentan más de peso que los alimentados con 
lactancia materna.

Puede que cada mes y medio, coincidiendo con el aumento de peso, el lactante pida más a 
menudo durante unos días, de esta manera estimula la producción de leche y aumenta la 
cantidad. Si sigues la pauta a demanda, en pocos días la situación se regula y las tomas se 
espacian de nuevo.

La mayoría de medicamentos son compatibles con la lactancia y no supone ningún riesgo 
tomarlos dando el pecho. Ante cualquier duda, consulta siempre a un profesional experto.



Consejos prácticos para el inicio de la lactancia

Postura correcta:
• Boca abierta, aproximadamente 180°.

• Labios evertidos.

• Toda la areola o buena parte de ella ha de estar dentro de la boca. Ha de sobresalir más 
areola por encima del labio superior que por debajo del labio inferior.

• No hacer la pinza: se obstruyen conductos de leche.

• Ofrece el pecho al bebé de manera que el pezón le quede al nivel de su nariz o labio 
superior. Esto ayudará a que abra más la boca.

• Aproximar el niño al pecho y no al revés.

• La barriga de la madre ha de estar en contacto con la barriga del bebé. Y el cuello 
del bebé alineado con su tronco. Esta es la postura convencional. Pide consejo para 
aprender otras posturas.

Sabremos que el bebé mama correctamente si sus mejillas no forman 
hoyuelos al succionar y si oímos ruidos de deglución (no chasquidos ni 
ruidos de chupetones). Además, la succión del bebé no debe ser dolorosa, 
o lo es sólo al inicio de la toma para luego ir mejorando. Si el dolor 
aumenta con cada succión, suele indicar que está mal colocado.



Frecuencia y duración de las tomas:

• Ponle al pecho a demanda, o sea siempre que el niño lo reclame. Un recién nacido no 
tiene horario. Poco a poco irá cogiendo un hábito, pero para facilitar esta adaptación 
es recomendable que el bebé pase el mayor tiempo posible con la madre, empezando 
durante la estancia en el hospital. Hay bebés muy tranquilos (pocos) que duermen 
profundamente y no piden comer. En esos casos, se recomienda despertarles cada 3-4 
horas para ofrecerles el pecho.

• El reclamo del bebé empieza con sutileza (olfateo, succión de los puños...). El llanto llega 
después de reclamar sin ser atendido, y puede dificultar el agarre al pecho.

• La duración de las tomas es variable y viene determinada por la respuesta del recién 
nacido, no por el reloj. Al principio pueden necesitar más tiempo en cada pecho y 
posteriormente un período más corto puede ser suficiente. Cada bebé es diferente.

• La concentración de grasa en la leche es más alta al final de una toma, por lo que es 
importante dejar que vacíe completamente un pecho antes de ofrecerle el otro. Hay niños 
que quedan satisfechos con uno solo. Si conseguimos que tomen leche más rica en grasas, 
quedarán más saciados y se podrán espaciar las tomas.

• Inicia siempre las tomas por pechos alternos: si has terminado la toma con el izquierdo, 
empieza la siguiente con el derecho y así sucesivamente.

• Evita el uso de chupetes, pezoneras y tetinas, por lo menos durante las primeras semanas. 
La manera en que se cogen a ellos es diferente a la postura correcta de mamar y eso 
dificultará su aprendizaje y les llevará a confusión.



Consejos prácticos para el mantenimiento del período de lactancia:

• La alimentación de la madre tiene que ser sana y variada. No hay alimentos contraindicados. 
Se aconseja ingerir líquidos a menudo (agua, zumos naturales y leche), los suficientes para 
no pasar sed.

• Durante el primer y segundo mes, el bebé puede mamar entre unas 6-12 veces al día 
en cada pecho o uno solo. En general, el número de tomas y su duración empiezan a 
disminuir a partir del tercer o cuarto mes de vida.



El bebé que está bien alimentado:

• Debe mojar 5 o más pañales en 24 horas.

• Realiza muchas deposiciones al principio. La frecuencia normal oscila entre una deposición 
cada dos días y seis o siete diarias. Las heces iniciales son líquidas y presentan grumos, 
e irán adquiriendo progresivamente más consistencia. El color puede variar del amarillo 
claro al verde en algunas ocasiones.

• Tiene los ojos brillantes, está alerta y tiene buen color.

• Aumenta de peso un promedio de 100 a 150 gr. por semana, aunque puede ser muy 
variable de semana a semana, por lo que no debemos alarmarnos si una semana aumenta 
menos (siempre que esté comiendo y orinando bien), ya que la semana siguiente 
compensará con un aumento mayor de peso. Por ello no hay que dar valor a un control 
aislado de peso, sino a la curva global a través de las semanas. Es importante pesar al niño 
sin ropa y siempre en la misma báscula.

Te recomendamos consultar al pediatra si el bebé:
• No aumenta 100-150 gr. por semana y/o pierde peso.

• Moja menos de 5 pañales al día.

• Rechaza el alimento durante varias tomas consecutivas.

• Realiza menos de 1 deposición cada 24-48 horas, seca y/o muy escasa 
(a pesar de que realizar 3 ó 4 deposiciones abundantes por semana, 
puede ser normal a partir de los 2-3 primeros meses).

• Si el bebé está menos activo, con ojos hundidos, 
muy irritable o con mal color.



Grupo de consulta y asesoramiento 
para la lactancia materna
Si tienes cualquier duda, ven con tu bebé a las sesiones semanales del grupo. 
Estas reuniones se celebran todos los miércoles de 12 a 14 horas.

Lugar: Auditorio, planta 0.

Coordinadoras: Mercedes Riba, Míriam López, Judith Cuevas y Carmen Carrasco.

Departamento de Obstetricia y Ginecología y Unidad de Neonatología 
del Hospital Universitari Dexeus.

Grupo formado por pediatras, enfermeras de la Unidad de Neonatología, 
puericultoras, comadronas y madres voluntarias.

Este grupo está abierto a otros miembros de la familia, como padres y hermanos 
más mayores. Es un servicio gratuito que se ofrece a todas las madres en período 
de lactancia materna. No hace falta solicitar hora.

Para consultas breves, llama al teléfono 609 64 63 38
(horario de atención: de 14 a 16 h de lunes a viernes)
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