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“En todas las especies de mamíferos, el ciclo 
reproductivo incluye tanto el embarazo como la 

lactancia materna: 

 

en ausencia de la última, ninguna de estas especies, 
incluyendo al hombre, podría haber sobrevivido.” 

 
Bo Vahlquist 

1981 



  
 
La importancia de la lactancia materna exclusiva 
en la prevención de la mortalidad infantil (Lancet 
1987, AJE 1989) 

y  

 



EL MUNDO 

HOY 



Cuál es la importancia de la lactancia materna para 
las mujeres y los niños en países de ingresos bajos, 
medios y altos en el siglo XXI? 



Primer mapa mundial de la prevalencia de la 
lactancia materna 

Revisión sistemática de literatura sobre prevalencia de lactancia 
materna en países de ingresos altos: datos de 37 de 75 países 

Análisis de 
encuestas  DHS y 
MICS para 127 de 
139 países de 
ingresos bajos y 
medios 



Los patrones de alactancia materna varían  
por región 



La lactancia materna: uno de los pocos comportamientos 
positivos en salud que es más prevalente en países de 

ingresos bajos y medios que en países de ingresos altos 

Mayoría de países de 
ingresos altos 

• Menos del 20% de los niños es 
amamantado hasta los 12 
meses (datos limitados) 

• Mujeres más educadas y ricas 
amamantan por más tiempo 

Países de ingresos bajos y 
medios 

• Menos del 40% de los niños es 
exclusivamente amamantado 

• Alrededor de 1/3 de los niños 
entre 6 y 24 meses no es 
amamantado 



Prácticas de la lactancia materna a lo largo  
del tiempo 

 

 
La 
prevalencia 
de la LM a los 
12 meses se 
reduce en 10 
puntos 
porcentuales 
cada vez que 
el PBI per 
cápita se 
duplica 

Promedios ponderados por población a 
partir de 217 encuestas  



La lactancia materna favorece la equidad 

 

 
La LM es uno de 
los pocos 
comportamientos 
de salud positivos 
que es más 
frecuente en 
personas pobres 
que en personas 
ricas 

Promedios ponderados por población a 
partir de 217 encuestas  



La lactancia materna favorece 
la salud materna y de la niñez 

• 22 revisiones sistemáticas 
nuevas  
(datos de países con ingresos bajos, 
medios y altos) 

- Mortalidad infantil, resultados a 
corto y largo plazo 

- Cáncer de seno y ovarios en 
mujeres 

- Intervenciones para mejorar las 
prácticas de lactancia materna 

• La Herramienta de Vidas 
Salvadas (Lives Saved Tool, LiST 
en inglés) se utilizó para 
modelar las muertes infantiles 
prevenibles 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.2015.104.issue-S467/issuetoc 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.2015.104.issue-S467/issuetoc
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.2015.104.issue-S467/issuetoc
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/apa.2015.104.issue-S467/issuetoc


Mejorar las prácticas de lactancia materna salvaría 
820,000 vidas de niños menores de 5 años anualmente 

87% de ellas entre 
infantes de menos 
de 6 meses de edad 

Reduce la mortalidad 
asociada a 
infecciones (<3 
meses) en 88% 



Mejorar las prácticas de lactancia materna tendría un 
efecto profundo en la morbilidad, así como en  

la mortalidad 

Mejorar la lactancia 
materna prevendría: 

Más del 54% de los 
episodios de diarrea 

Y 32% de todas las 
infecciones 
respiratorias 
 

(en países de ingresos bajos y medios) 

La protección es aún 
mayor contra los 
ingresos 
hospitalarios:  

72% de todos los 
ingresos por diarrea 

57% de ingresos por 
infecciones 
respiratorias 



La lactancia materna protege la salud y contribuye 
al desarrollo 

NOTE: Weights are from random effects analysis
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Unfavours  Favours 

0-16.3 0 16.3

Lactancia materna protege contra: 
• Otitis media aguda (<2 años) 
• Mal oclusión 
• Diabetes tipo 2 
• Obesidad 

No hay evidencia de efecto en: 
• Presión arterial 
• Lípidos séricos 
• Crecimiento (peso o longitud) 

 
Mayor duración de la lactancia asociada con mejor 
desempeño en pruebas de inteligencia 
• Promedio de 3 puntos de cociente intelectual, 

controlando por cociente intelectual materno 
• Mejor desempeño en la escuela 
• Aumenta los ingresos en la edad adulta 

Pero no contra: 
• Asma 
• Dermatitis atópica 
• Alergias alimentarias 

 
Aumenta el riesgo de: 
• Caries dentales 

 



La lactancia materna beneficia la salud de las 
mujeres 

Cada año que la mujer amamanta disminuye el riesgo de 
desarrollar cáncer invasivo de seno en 6% 

La lactancia materna también reduce el riesgo de cáncer de ovarios 

Nuevo modelo de impacto: 

– Las tasas actuales de lactancia materna previenen casi 20,000 
muertes por cáncer cada año   

– 20,000 muertes adicionales se pueden prevenir mejorando las 
prácticas de lactancia matedeaths 

– Las revisiones recientes confirman el impacto de la lactancia 
materna en el espaciamiento de embarazos 



 

Son biológicamente plausibles estos 
efectos? 

Puede una intervención así de simple y tan 
temprana tener un impacto tan profundo en la 

salud a lo largo de la vida? 

 



Lactancia materna – medicina personalizada en un 
momento crítico 

Algunos de los muchos componentes de la leche materna 

• Ácidos grasos de cadena larga que forman el cerebro 
infantil 

• Bacterias de la microbiota intestinal materna 

• Células inmunes desarrolladas en el intestino de la madre 

• Carbohidratos que favorecen el desarrollo de la 
mibcrobiota del infante 

• Microvesículas (exosomas) y microARN que controlan los 
genes en el infante 

• Células madre que sobreviven en el infante 



“Por lo tanto, la leche humana no es solo el 
aporte nutricional perfectamente adaptado 

para el infante, sino probablemente la 
medicina personalizada específica mas 

avanzada que él o ella recibirá a lo largo de su 
vida, dada en un momento en que la expresión 

genética está siendo afinada para la vida.” 

 
Lancet series paper 1 (Simon Murch) 



Lancet 2015 



EL COMPLEJO DE CULPA 

POR EL QUE TODAS LAS 

NUEVAS MADRES 

PASARÁN 

………….. 

PECHO O BIBERÓN 



Construyendo un ambiente propicio para la lactancia 
materna: un modelo conceptual 



Intervenciones para mejorar las prácticas de lactancia 
materna 

Revisión sistemática que analizó el efecto de las intervenciones por 
ámbito: más de 20,000 artículos tamizados y  300 estudios analizados 

Meta-análisis: 

• Las prácticas de LM responden en gran proporción a intervenciones 
implementadas a través de los sistemas de salud, comunidades y hogares 

• Las intervenciones de los sistemas de salud y comunidades pueden 
aumentar la LME 2.5 veces 

• La licencia maternal e intervenciones en el lugar de trabajo también son 
beneficiosas (pocos estudios y limitados a países de ingresos altos)  

• El mayor impacto se observa cuando las intervenciones se aplican en conjunto 

• La combinación necesaria de intervenciones puede variar por contexto y 
tendencias de LM 



La industria de sucedáneos de la leche materna es 
grande y está creciendo 
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Real GDP Growth 

Recesión Al inicio de la década de los 2000, los 

países desarrollados experimentaron 

una desaceleración en la economía 

Recesión europea 

Standard Follow-on Toddler Special 

  

Yr-on-Yr 
growth 

En 2014, las ventas a nivel mundial de fórmulas infantiles fueron de US$ 44,800 millones. 

Para el 2019, se proyecta que el valor de marcado alcanzará US$ 70,600 millones. 



El argumento económico para invertir en la 
lactancia materna 

Ganancias monetarias:  

US$ 302,000 millones/año  
(0.47% del PBI mundial) 
Por mejoras en la productividad 
debido a la mayor inteligencia  
 

Beneficios estimados en salud: 
Costos de atención en salud 
reducidos en alrededor de US$ 400 
millones en los EEUU, Reino Unido, 
Brasil y zonas urbanas de China  



Construyendo un ambiente propicio para la 
lactancia materna : acciones claves 
Un conjunto de acciones, políticas y programas para apoyar a las 
madres en los servicios de salud, en cada y en el trabajo tiene el 
mayor impacto 

• Diseminar información precisa sobre el valor de la LM 

• Promover actitudes sociales positivas hacia la LM 

• Demostrar voluntad política para apoyar la LM 

• Regular la industria de los sucedáneos de la leche materna 
implementando, monitoreando y haciendo cumplir el Código 

• Aumentar a escala y monitorear las intervenciones en LM 

• Promulgar políticas públicas para asegurar que la protección de la 
maternidad e intervenciones en el lugar de trabajo sean aplicadas 



 
 
 

Toda mujer y niño, sin importar su origen o 
circunstancias, se benefician de la lactancia materna 

óptima 

 
 

1989 



Responsabilidad compartida para crear un 
ambiente propicio para que las madres ejerzan su 

elección 



 

“Si la lactancia materna no existiera, alguien 
que la invente hoy, se merecería un premio 

Nobel doble en medicina y economía.” 

 
Keith Hanson,  

Vice President for Human Development,  
World Bank Group 
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