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Resumen:

Diversas causas pueden disminuir la secrecion de leche materna, pero existen productos
herbales o farmacéuticos llamados galactogogos (GG) que se cree que aumentan su produccion.
Los objetivos de la revision bibliografica son: conocer los agentes herbales 0 medicamentosos
gue se usan en la actualidad como GG, determinar su efectividad en el aumento de la
produccion de leche maternay evaluar el grado de seguridad de su uso paralamadrey €l recién
nacido. Los resultados respecto a los GG farmacéuticos es que podrian aumentar la secrecién
basal de prolactina pero esto no se correlaciona con un aumento en la secrecion lactea. Respecto
alos GG herbales, apenas hay estudios sobre dosificacion, seguridad para la madre 'y € recién
nacido o efectos adversos, por 1o que actualmente se desaconseja su uso. Como conclusion, para
aumentar la tasa de produccion lactea parece mas adecuado ensefiar técnicas de
amamantamiento, posturas, apoyar las tomas, técnicas de relgjacion, etc., que suplementar a las
mujeres con ningun tipo de GG.

Antecedentes/Objetivos:

La produccion de leche humana es un proceso fisiologico complejo que comprende factores
fisicos y emocionales, asi como la interaccién de multiples hormonas, de las cuales se cree que
la més importante es la prolactinal.

La literatura cientifica evidencia algunos factores que pueden dificultar la lactancia materna,
como por gjemplo la ansiedad, la fatiga, €l dolor, la prematuridad, anormalidades estructurales
en las mamas o en la boca del recién nacido, una mala técnica de amamantamiento o €l bajo
suministro de leche, ya seareal o percibido. Por €llo, tanto las madres como los profesionales de



la salud han buscado soluciones que ayuden alidiar con este problemal,2.

Los galactogogos o lactogogos (GG) son medicamentos u otras sustancias que parecen ayudar
en e inicio, mantenimiento 0 aumento en la tasa de sintesis de leche maternal. Su uso es
conocido desde la antigliedad; ya Discorides (50 d. C.) en su libro De materia medica, fue uno
de los pioneros en escribir sobre estos productos usando |os tratamientos fitoterapicos3.

L os objetivos que se plantea la revision bibliografica son:

- Conocer los productos herbales o medicamentosos que se usan en la actualidad como
galactogogos.

- Determinar la efectividad de dichos productos en € aumento de la produccion de leche
materna.

- Evaluar €l grado de seguridad del uso de dichos productos paralamadrey el recién nacido.

Descripcion del problema - Material y método:

Se realiz6 una revisiéon bibliografica en las siguientes bases de datos: Medline, Cochrane y
Cuiden. También se revisd la pagina web de la Academia de Medicina de la Lactancia
(Academy of BreastFeeding Medicine).

Se incluyeron todos los articulos sobre el uso de galactogogos, tanto de productos farmacéuticos
como productos herbales. Se utilizaron limites de tiempo (articulos desde € afio 2010) y de
idioma (inglés y castellano). Se obtuvieron un total de 7 articulos, de los cuales 2 fueron
eliminados porgue sélo hablaban especificamente de un galactogogo (el Cardo Mariano y la
Domperidona especificamente) y los otros 2 fueron eliminados porque tenian que ver son el uso
de galactogogos paralainduccion de la produccion lactea en animales de granjay veterinaria.

Un total de 3 articulos fueron examinados finalmente.

Resultados y discusion:

Resultados:

Una variedad de hierbas y productos farmacéuticos han sido recomendados como GG alo largo
delahistoria2.

? Glactogogos farmacéuticos.

La teoria detras de estos GG es que los antagonistas de la dopamina aumentan la secrecion de
prolactinay con ello latasatotal de sintesis lacteal,3.

» Domperidona (Motilium®):

Se asocia a un aumento significativo en el volumen de leche tomando 10 mg, via oral, cada 8
horas, durante 2 semanas, pero no se evallan efectos alargo plazo2.

No se registraron efectos adversos sobre los recién nacidos, sin embargo en las madres fueron
descritos casos aislados de calambres abdominales, dolor de cabezay estrefiimiento2.

» Metoclopramida (Primperan®):

También se asocia a un aumento de la produccion lactea. Se tomarian 10 mg, via oral, cada 8
horas, durante 2-4 semanas2.

Los Unicos efectos adversos descritos en e recién nacido fueron gases. En la mujer, si se usa
durante méas de 3 meses, podria causar discinesiatardia2.

* Otros farmacos:

Muchas otras medicaciones podrian ser consideradas como GG, tales como |os antipsicoticos de
primera generacion, la risperidona, acetato de medroxiprogesterona (DMPA), hormona de
crecimiento humano (GH) y hormona liberadora de tirotropina (TRH)2.



? Hierbas, alimentos o bebidas con funcion de galactogogos.

Muchas culturas mantienen el uso de alimentos tradicionales y hierbas que sirven para mejorar
lalactancial.

Los unicos productos que han sido minimamente evaluados y publicados resultados con
humanos son: el fenogreco y el cardo mariano?2.

* Fenogreco:

Su mecanismo de accion es desconocido, pero parece que dicha sustancia incrementa la
produccion de sudor, y dado que la mama es considerada biol6gicamente una glandula
sudoripara modificada, esto mejorariala produccion lactea?.

Se tomarian 1200-1800 mg, 3-4 veces a dia2.

Se describen casos de sintomas gastrointestinales maternos, principalmente diarrea y casos de
hipoglucemia2. La FDA lo considera un producto seguro.

* Cardo mariano:

Hay estudios que demuestran e aumento de prolactina en ratas de laboratorio, pero en mujeres
no hay datos concluyentes. A diferencia del fenogreco, la FDA no lo incluye en su lista de
productos seguros2.

* Otros:

Algunas hierbas o alimentos considerados GG son el diente de ledn, mijo, anis, abahaca,
comino, semillas de hinojo, horchata, malvavisco y muchos otros2,3.

Otro producto conocido en nuestro pais como GG es la cerveza. Un componente de la cebada,
podriaincrementar la secrecion de prolactinag, pero no hay resultados fiablesl.

Conclusiones:

Los GG se han usado comunmente para aumentar la disminucién de la tasa de produccion de
lechel. Los estudios demuestran que los GG farmacéuticos si incrementan la prolactina sérica
de base, pero no hay una correlacion directa entre los niveles basales de prolactina y los
volumenes medidos de produccién | acteal,3.

Respecto a las hierbas o alimentos con efecto GG, en la actualidad no hay ninguno con dicho
efecto probado cientificamente2,3, por o que deberiamos tener precaucion al recomendar estas
sustancias parainducir o aumentar la tasa de secrecion |actea en mujeres en etapa de lactancial.
Se deberian valorar medidas no farmacol égicas para aumentar la produccion de leche materna,
como apoyar y aumentar la frecuencia de las tomas, lactancia sin restricciones, recomendar €
contacto piel con piel, ensefiar técnicas de relgacion, reducir o terminar con e uso de
suplementos, evaluar a la madre en busgqueda de causas “médicas’ de hipogalactiay referir a un
especialistaen lactancia s fuese necesario.

Aportacion del trabajo ala seguridad del paciente:

Debido a que en la actualidad no hay apenas bibliografia sobre los galactogogos, tanto
farmacol6gicos como herbales, y los escasos estudios que hay presentan muchas limitaciones
sobre dosificacién, seguridad para la madre y € recién nacido y efectos adversos entre otros,
deberia tenerse precaucién a la hora de aconsgjar o prescribir dichos productos para aumentar la
produccion de leche materna.

Propuestas de lineas futuras de investigacion:



Seria interesante realizar estudios sobre €l efecto de los GG frente a uso de placebos, con un
amplio tamafio muestral y con seguimiento a largo plazo para evaluar de una forma cientifica la
dosificacién, duracién del tratamiento, efectos en madresy recién nacidos, etc.
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