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INTRODUCCION

Laaimentacion de recién nacidos y lactantes con lactancia materna les aporta enormes beneficios de salud
adlosy asus madres, tanto en paises desarrollados como en vias del mismo, motivo por € cual serecomien-
da internacionalmente como e méodo preferido de alimentacion exclusiva en los 6 primeros meses de vida
y, de forma complementaria hasta dos o mas afios.

La Asociacion Espafiola de Pediatria (AEP), la Organizacion Mundia de la Sdud (OMYS) y la Academia
Americana de Pediatria (AAP), entre otras soci edades cientificas, recomiendan lalactancia materna exclu-
sivahastalos 6 meses de viday su continuaciéon, con introduccién gradual de alimentos, hastael segundo afio
eincluso mas s madrey nifio asi o deciden .

Estas recomendaciones estén basadas en multitud de datos comprobados cientificamente que avalan los
importantes beneficios en términos de salud que se derivan paralas mujeresy sus hijos, y de tipo econdémico
para familias, sistemas sanitarios y la sociedad en generd cuando los nifios son alimentados con lactancia
materna.

El auge que hatenido en los dltimos afios |a promocion de programas de apoyo alactanciamaterna, derivado
del inobjetable beneficio paralosnifiosy su familiade este tipo de alimentacidn, hamotivado un mayor interés
entre los pediatras y demés personal sanitario por este topico, siendo uno de los de mayor preocupacion la
prescripcién de sustancias medicamentosas a las madres lactantes.

Un motivo frecuente de cese de lactancia es la necesidad de utilizar una medicacion alamadre lactantey €
consiguiente consgjo de su médico para que deje de lactar, pese a que la mayoria de medicamentos que se
prescriben a las mujeres que amamantan no tiene ninguin efecto ni sobre la calidad o cantidad de la leche
producida por la madre ni sobre la salud o bienestar del nifio. La Academia Americana de Pediatria viene
realizando un loable trabgjo de divulgacion entre los pediatras basado en hechos publicados en la literatura
cientificay que ha plasmado en desde fechas tan tempranas como 1983, con revisiones sucesivas en 1989,
1994 y 2001.

Dado que no existen dudas cientificas de que e fendbmeno biocultura del amamantamiento supone una
funcion biol6gica esencia en los humanos, en laactuaidad no haria falta argumentar su recomendacion sino
todo lo contrario: es necesario justificar cuidadosamente la decision de interrumpir unalactanciay sus susti-
tucién por un sucedaneo artificial .

Desde 1976 € Estudio Colaborativo Espafiol de Maformaciones Congénitas (ECEMC) dirigido por la Dra
Martinez Frias ofrece asesoria para la prevencién de malformaciones. Por medio de la Fundacion 1000 del
mismo grupo, radicada en la Facultad de Medicina de la Universidad Complutense de Madrid, en los Ultimos
ahos han desarrollado, ente otros un Servicio de Informacion Telefonica ala Embarazada (SITE) con € fin
de que todas agquellamujeres que estando embarazadas y tuvieran que tomar una medicacion puedan consul -
tar sobre los factores de riesgo para € desarrollo prenatal .
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Este servicio se hahecho popular y muchas mujeres sobre todo en la Comunidad Autonomade Madrid hacen
uso dd mismo. Pero también recibian Ilamadas de madres que una vez tenido su hijo o incluso antes de
tenerlo se encontraban con un problema semejante cuando estaban lactando o pensaba amamantar y solici-
taban informacion sobre €l riesgo parad nifio delas medicaciones prescritas o de lamedi caci6n que tomaban
habitualmente por motivo de una enfermedad crénica o de larga duracion y que era previsible que siguiesen
tomando tras dar aluz.

Conocedores desde la Fundacion 1000 y e ECEMC de los trabgos que en e campo de la formacion -
informacién sobre lactancia materna realizaban los autores del presente trabajo, nos ofrecieron la posibilidad
de colaborar con ellos en la atencion aeste tipo de preguntasyy asi, desde Noviembre del 2001, derivan todas
las llamadas de madres lactantes a teléfono de nuestro lugar de trabajo.

Hasta ese momento atendiamos consultas de comparieros de trabajo de la misma drea sanitariay preguntas
de las madres en € lugar de trabajo, que solucionabamos tras consulta en diversa bibliografia disponible asi
como busguedas puntuales en la National Library of Medicine através de Pubmed en Internet citas, 1o que
nos obligaba a un reciclgie y busqueda bibliogréfica de las posibles acciones sobre € lactante de cada
medicamento u otrasustanciaquimicaingeridas por lamadretras su liminacién atravésdelaleche materna.En
cada llamada anotamos la persona que llama (profesional, madre o familiar), € lugar geografico, € medica
mento que toma o deseatomar y larespuesta que se le da.

Tras e acuerdo con € SITE pudimos comprobar que la consulta sobre medicacion durante la lactancia es
frecuente como se desprende de nuestra experiencia, maxime por tratarse de un servicio sin promocion. No
en vano se sabe que més del 90% de mujeres utilizan algiin medicamento en las primeras semanas tras €
parto. Asi, entre Noviembre del 2.001 y Marzo del 2.002 serecibieron un total de 29 |lamadas realizadas por
13 madres/padres, 9 médicos, 6 pediatras y 1 matrona desde 17 provincias diferentes pertenecientes a 12
comunidades auténomas.

A fin de poder dar una respuesta cientificay fiable de forma répida a este importante volumen de consultas
generado en poco tiempo, decidimos crear una base de datos accesible desde |a Intranet de nuestro lugar de
trabgjo con todos |os medicamentos o sustancias sobre las que nos podian consultar, dado que nos encontra-
mos con |os siguientes problemas:

? Lainformacion al respecto esta muy dispersa,

? Hay contradicciones o matices sutiles segin la fuente consultada,

? Los listados de farmacos o0 sustancias pueden no estar en orden afabético, sino ordenados por
grupos terapéuticos,

? Labibliografia no esta en espafiol resultando engorroso € hallar una determinada sustancia a causa
de la peculiar grafia anglosgjona

? No sempre sereciben las |lamadas en € despacho en € que se encuentra la bibliografia necesaria
para resolver una consulta.

Tras un periodo de prueba, € fruto de este trabgjo nos parece lo suficientemente importante como para
ofrecerlo por medio de Internet ala comunidad cientifica pediétricay sanitaria en general; en estos tiempos
delainformacion asequible por laRed creemos que puede ser una herramienta Util y facil de utilizar por todos
aquellos compafieros que diariamente son consultados sobre la idoneidad de una medicacién en una madre
lactante. Asi pues, € objetivo de esta herramienta es:

? Dotar de una herramienta Gtil y actualizada de respuesta, cientificay fiable, atodos aquellos sanita
rios que sean consultados en relacion con la toma de farmacos o sustancias afines por la madre
lactante por medio de:
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? La creacion de un programa informético que permita la consulta puntual de una sustancia
farmacol 6gica, generando una respuesta practicay confiable.

? La colocacion de dicho programa en Internet de forma libre y gratuita para conseguir un acceso
universal y rgpido.

MATERIAL Y METODOS

Se han seguido los siguientes criterios paraincluir una sustanciaen € fichero de datos:
? Medicamentos y sustancias farmacol ogicas que estén en activo.
?  Sustancias farmacol gicas de uso mas frecuente cuya nomenclatura sea utilizada en € ambito
médico espafiol.
Sustancias de venta en herboristerias cuyo uso nos parece posible araiz de las consultas que he-
mos recibido hasta @ momento.
Drogas psicotropas de abuso incluidas alcohol y tabaco.
Infusiones estimulantes de amplio uso (café, té, chocolate).
Radiof &rmacos.
Medios de contraste.
Vacunas, toxoides e inmunoglobulinas.
Contaminantes ambientales.
Aditivos dimentarios.

)
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La péagina de acceso ala base de datos ofrece una interfaz donde se pueden introducir los criterios de
busqueda:
LACTANCIA MATERNA, MEDICAMENTOS Y OTROS PRODUCTOS

La lactancia materna es un fendmens bioouthural de o humanddad Fundamental pata la salud de nifios v madres, tanto en paises
industrializados como en desawolln, La Asocianitn Espafiola de Pediatria CARE), 1a Orgatizacion Llundial de 1a Salud (OIS v multitad de
sociedades cientificas de todo el munida la recomdenidan como el meiadn pireferido de alimentacion exclusiva en los 6 primeros meses devida
¥, de forma complementaria, hastalos dos 0 mas afios,

Son muchas las mujeres que amamantan a sus bijos ¥ en aloin momento puederitener dudas sobre la utilizacidn de un medicamento w
otro producto. La mavoria de ellds no tiene nmglm_ﬁ‘f'&ctu sobre la calidad o cartidad de leche producida porla madee, ni sobre la satud o
hienestar del lactante. Los sanitarios debemos atonsejar con ngor cientifico, admitiendola inoovidad del producto, proponienda altem‘atwa?;
0, casn peot, justificando cuidadosaments la decigion _J:iermternxmp].rma.aiacta.rmm

Ante la dispersidn de la informacidn al respacto, hemne concehido esta péging para asistit en sus consultas al personal sanitario, La
womplejidad de lo expuesto es tdl que no es aconsejable su utilizacion por personal no experio. 3 usted es madre, consulte a su pediatra,
‘matroria.g ginecologo ¥ aseglrese que estaninterssados en lalaclancia suya y de suhijo.

Praducto: __ ) - | [ Submit Cluery J

Grupo:! | v_| Subimit Clueny

Se puede buscar por producto o por grupo terapeutico. Una vez redlizada la busgueda, € sistema devuelve
una pagina con los resultados:

Resultado de la bisqueda

Bussueda por el grapo Anestésico local del producto

|BUPIACAINA (Svedocain]

| DIBUCAINA, CIRCOCAINA

MEPIVACAINA (Isogaine, Scandinibsa)

[PROCAINA
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Para cada uno de los resultados, € sistema ofrece informacion asociada:

Inicio | | Atras
Producte buscado | Inicia | | Atrés |
FProducte: LI CATH A
L& ghiTe Anestesico local

Eiesgo lactancia: |((0- Segure, compatﬂ:;ule, sin problemas
Altefnativa:

Comentario; Aprobade AAT

| Peso molec, (daltons): 234 Tnaz thoras): 0,01 Ao
ruén Proteinas (V4): it T ¥ (horas): 1.8
Indice Leche/Plasma: 04 Biodisponib:oral (%) a5

a cada producto se muestra un indicador con la siguiente leyenda:

Nurel de
Riscrn Desrripeian teral d el riecmn COLOR
Producto seguro, compatible conlactancia

o Sin problemas

Producto mod eradamente segaro:
Posibhle nes zo leve. Controlar.
Products poco segum. Riesgo.

Evitar o buscar alternatva.

Producto comtrammd icado . Evatar,

__BORON _

Buscaralternatvac mspender lactaneia,
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