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RESUMEN

Objetivo: Describir el manejo actual recomendado
a los profesionales de la salud para el tratamiento
de las grietas en el pezdn asociadas a la lactancia
materna basado en la evidencia cientifica.

Material y métodos: Revision de la literatura
en diferentes bases de datos tales como Pubmed,
Embase, Lilacs, entre otras. Aplicando filtros y
criterios de seleccion, se obtuvieron 15 articulos en
esta sintesis de evidencia.

Resultados: Las grietas del pezdn se observan
generalmente entre el tercer y el séptimo dia
después del parto y pueden continuar hasta por seis
semanas, posicionandose como el segundo factor
de abandono de la lactancia materna. En cuanto al
origen, se ha demostrado que la posicion y el acople
incorrecto se consideran las causas mas comunes
que generan las grietas del pezon. No existe un
unico método para la prevencion o tratamiento de
las grietas en el pezon.

Conclusién: No se recomienda un tratamiento
estandar para las grietas del pezon, sino que este
dependera del tipo de lesién. De acuerdo a esta
revisiéon y evaluacion de los articulos, la leche
materna se considerara eficaz solo si el pezén esta
enrojecido y no hay pérdida de continuidad de la
piel, si ese es el caso se recomienda mantener la
zona limpia evitando la humedad para favorecer la
cicatrizacion del tejido.

ABSTRACT

Objective: To describe the current manage-
ment recommended to health professionals for the
treatment of nipple cracks associated with breastfe-
eding based on scientific evidence.

Material and methods: Literature review in di-
fferent databases such as Pubmed, Embase, Lilacs,
among others. Applying filters and selection criteria,
15 articles were obtained in this evidence synthesis.
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Results: Nipple cracks are generally observed
between the third and seventh day after delivery and
can continue up to six weeks later, ranking it as the
second leading factor in the abandonment of breast-
feeding. Regarding the origin, it has been shown that
the position and incorrect coupling are conside-
red the most common causes that generate nipple
cracks. There is no single method for the prevention
or treatment of cracked nipples.

Conclusion: A standard treatment for nipple
cracks is not recommended, but it will depend on
the type of injury. According to the present review
and evaluation of the articles, breast milk can be
considered effective only if the nipple is red and the-
re is and there is no continuous loss of skin. If this is
the case, it is recommended to keep the area clean
avoiding moisture to promote tissue healing.

INTRODUCCION

La lactancia materna es la forma de alimentacion
que contribuye con mas efectividad al desarrollo
mental y fisico del nifio, brindandole nutrientes en
calidad y cantidad adecuadas (1). Segin la Organi-
zacion Mundial de la Salud (OMS) solo el 40% de
los lactantes de cero a seis meses se alimentan ex-
clusivamente de lactancia materna (2). En Chile, la
lactancia materna exclusiva (LME), tiene una preva-
lencia del 73% durante el primer mes de vida, cifra
que presenta una baja progresiva llegando a los tres
meses a un 67% y a los seis meses a un 57% para el
ano 2017 (3). Dentro de las diversas complicaciones
que se pueden desarrollar durante la lactancia ma-
terna se encuentran: el dolor al amamantar, micosis
del pezoén, infecciones bacterianas, congestion ma-
maria, grietas del pezon y otros (4).

Las grietas del pezon constituyen un problema,
dado que a raiz de ellas pueden surgir otras compli-
caciones, tales como: destete temprano de la lactan-
cia materna e incluso ausencia del establecimiento
de la misma. Es por esto que la prevencion y trata-
miento eficaz para la fisura y el traumatismo del pe-
zo6n resulta ser un factor importante para estable-
cer una lactancia materna exitosa. En la literatura se
describen diversos tratamientos para las grietas en
el pezodn, tales como: uso de leche materna, protec-
tores mamarios, uso de lanolina, apésitos de hidrogel
e incluso de polietileno, entre otros (5). No obstante,
no existe un consenso sobre la efectividad de estos

tratamientos y actualmente gran parte del personal
sanitario sigue perpetuando la utilizaciéon de estas
técnicas sin evidencia.

Este articulo tiene como objetivo describir el ma-
nejo actual recomendado a los profesionales de la
salud para el tratamiento de las grietas en el pezon
asociadas alalactancia materna basado en la eviden-
cia cientifica, realizando una revision de la literatura.

MATERIAL Y METODO

Se realizo una revision de la literatura, utilizando
fuentes primarias y secundarias, tales como Meta-
buscador de biblioteca Universidad de La Frontera,
PubMed, Lilacs, Google Académico, Scielo, Embase
y Cochrane.

Para la busqueda se consideraron términos Mesh,
Decs, Emtree y términos libres asociados a mujeres
amamantando para la poblacion. En cuanto a la expo-
sicion se utilizaron términos relacionados con grie-
tas, injuria o heridas del pezén y para resultados, se
consideraron términos asociados al establecimien-
to de la lactancia. La frase final de basqueda para la
base de datos con mayor numero de resultados fue:
(("wet nursing”) OR ("Postpartum Period"[Mesh]))
AND  (("Wounds and Injuries"[Mesh]) AND
"Nipples"[Mesh]) OR ("Wounds and Injuries"[Mesh]))
OR ("Nipples"[Mesh]))) AND (("Breast Feeding"[Mesh])
OR ("Lactation"[Mesh]))).

En fuentes secundarias se utilizaron tres filtros
para delimitar los estudios, el primero fue el tiempo,
se seleccionaron publicaciones entre el ano 2012 y
2022. El segundo fue el idioma, se eligieron estudios
en espanol, inglés y portugués, y por ultimo, se filtr6
a través de una revision rapida de los documentos,
buscando que hicieran referencia especificamente a
las grietas o fisuras del pezén durante la lactancia
materna, descartando otras alteraciones y finalmen-
te, se incluyeron 15 articulos. Los articulos fueron
seleccionados segun relevancia, utilizando como
criterio aquellos que explicaran claramente el trata-
miento utilizado para las grietas del pezén y la efec-
tividad del mismo.

En el metabuscador se obtuvieron estudios tras la
combinacion de diferentes palabras claves y se apli-
caron filtros de btisqueda en cuanto al tipo de re-
cursos que fueron libros electronicos, publicaciones
académicas y publicaciones profesionales. El total de
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estudios encontrados fueron 230, tras la aplicacion
de filtros se obtuvieron 72, entre los que se seleccio-
naron 2 por su relevancia.

En PubMed tras la combinacion de diferentes pa-
labras claves, el total de estudios encontrados fue
de 131, tras la aplicacion de filtros se obtuvieron 76
resultados, entre los cuales se seleccionaron 3 por
su relevancia.

Sobre la base de datos LILACS se realizé busque-
da con los términos utilizados en PubMed, el resul-
tado fue de 9 articulos, con la aplicacion de filtros se
obtuvieron 4, sin embargo, 3 eran duplicados por lo
que no se consideraron por su relevancia.

En cuanto a Google académico, el total de articu-
los encontrados fue de 2.320, al aplicar los filtros se
obtuvieron 35 resultados, de los cuales se seleccio-
naron 2 por su relevancia.

En la base de datos Scielo el total de articulos en-
contrados fue de 11, tras la aplicacion de filtros se
obtuvieron 9, de los cuales 2 ya se encontraban du-
plicados, por lo que se seleccionaron 3.

En Embase se realiz6 la busqueda tras la combi-
nacion de diferentes palabras claves, el total de ar-
ticulos encontrados fue de 44, tras la aplicacion de
filtros 35, de los cuales se seleccionaron 2 por su re-
levancia.

En Cochrane el total de articulos encontrados fue
de 7 tras la aplicacion de filtros se obtuvieron 2, de
los cuales se seleccion6 uno por su relevancia.

Finalmente, también se incluyeron fuentes pri-
marias de informacion tales como blogs de expertas
en lactancia, manuales institucionales y libros.

RESULTADOS

1.  Grietas del pezén

Las grietas del pezén se observan generalmente
entre el tercer y el séptimo dia después del parto y
pueden continuar hasta seis semanas después, posi-
cionandose como el segundo factor de abandono de
la lactancia materna (5,6). Actualmente, en la litera-
tura no existe un consenso para una definiciéon ge-
neral de grietas, debido a que se presentan diversas
formas y clasificaciones. En esta misma linea, desde
la mirada dermatoldgica las lesiones se refieren a
cambios de color, contenido (liquido, sélido) y espe-

Figura 1. Diagrama de flujo de revision,
basado en formato prisma.

sor de la piel, por lo tanto, las grietas corresponden a
una modificacion de la dermis del pezon, que no solo
tiene relacion con la continuidad de la piel (7).

Segun los investigadores, la lesion entre los trau-
matismos del pezon puede existir del tipo eritema,
caracterizandose por un cambio del color normal
de la piel del pezon a rosa o rojo. No obstante, en la
préactica clinica, existe un area de hiperemia y que no
presenta ruptura en la piel. Para otro grupo de inves-
tigadores, puede definirse como una lesién alta, con
contenido liquido y cambio en la forma de la piel que
puede ser de color blanca, amarillenta o roja.

Ahora bien, en cuanto a la lesién tipo fisura, exis-
ten diferencias y similitudes referentes a la concep-
tualizacién, forma, afectacion tisular, tamafio y lo-
calizacion. Al comparar los estudios de muestra y la
literatura, la fisura fue definida como una solucion
de continuidad con pérdida de tejido lineal o en for-
ma de hendidura. Sin embargo, con respecto al teji-
do afectado, un investigador afirmé que en la lactan-
cia materna hay pérdida de epidermis; mientras que,
para otro, el tejido afectado es la epidermis y podria
también ser la dermis. Por lo tanto, existe una falta
de consenso en cuanto a la afectacion tegumentaria
de una fisura.
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En la practica clinica, se observan diferentes ta-
manos de la fisura; sin embargo, se hace dificil de-
finir, tras la inspeccién, la profundidad del tejido
afectado. Otros signos que pueden contribuir al
diagnostico de la profundidad de la fisura del pezén
corresponden a: presencia de sangrado, exudado,
pus, costras e incluso el dolor, ya que el sangrado, la
formacion de costras o el pus pueden indicar com-
promiso de la dermis (8).

En cuanto al origen, se ha demostrado que la po-
sicion y el acople incorrecto se consideran las causas
mas comunes que generan las grietas del pezon(5,6).
El mal acople del recién nacido ocasiona las grie-
tas al agredir el pezon con sus encias o al compri-
mir con la lengua contra el paladar duro (5). Existen
otros factores que generan grietas: la infeccion del
pezon, sobre todo por Staphylococcus aureus y Can-
dida albicans, el frenillo corto, la lengua pequena del
bebé, la falta de exposicién a la luz solar, entre otros
(6). Las grietas o fisuras en el pezén pueden ser una
puerta de entrada para las bacterias, lo que podria
conducir a alteraciones mas graves, como abscesos
y mastitis (9).

2. Tratamientos

2.1 Lanolina

A pesar de ser uno de los productos mas reco-
mendados en las maternidades, no demostrd ser
mas efectivo que el aceite de oliva o la propia leche
materna (9). En otro estudio se sostiene que provoca
el desarrollo del crecimiento bacteriano y aplaza-
miento de la cicatrizacién, probablemente al mante-
ner el entorno humedo (6).

No esta claro si la intervencion de lanolina com-
binada con educacién para la salud tiene un efecto
positivo en la prevencién del dolor y el traumatis-
mo en los pezones. Se necesitan mas investigaciones
para dilucidar esto (10).

3. Hidrogel

El hidrogel se genera a partir de compuestos po-
liméricos de almidon y es efectiva para el tratamien-
to de heridas con pocas secreciones. En este caso,
el hidrogel acelera el crecimiento de nuevos tejidos
debido a que crea un entorno himedo y disminu-
ye el dolor al proporcionar una superficie fria alre-
dedor de la herida (6). No obstante, se evidencié la
aparicion de infecciones secundarias cuando se usa

de forma inadecuada, debido a esto se requiere una
correcta educacion de las usuarias para su manejo
correcto (5).

4. Aceite de oliva

El aceite de oliva estad compuesto por una amplia
variedad de flavonoides, y polifenoles, oleuropeina
oleocantal. Se ha determinado que la oleuropeina,
el principal polifenol del aceite de oliva, posee pro-
piedades antioxidantes y antiinflamatorias. Ademas,
el oleocanthal ejerce actividades antiinflamatorias
y analgésicas al inhibir las vias de biosintesis de la
ciclooxigenasa y la prostaglandina (6). Se ha estable-
cido que ayuda a prevenir y tratar heridas por sus
compuestos antibacterianos y antifiungicos, ademas
de ser un método econémico no farmacolédgico, por
lo que podria ser ventajoso para prevenir y tratar
problemas en el pezon (11,12). En un estudio se con-
cluye que el aceite de oliva es igual de eficaz que la
leche materna para el tratamiento de las grietas en
el pezén en mujeres multiparas y es mas eficaz que la
leche materna en mujeres primiparas(13).

5. Aceite de coco

El aceite de coco se caracteriza por su riqueza en
acidos grasos saturados (acido laurico, acido miris-
tico, acido palmitico, acido caprilico, 4cido caprico
y acido estedrico). Ademas, contiene acidos grasos
esenciales como el acido oleico y el acido linoleico,
en menor proporcion (14). Los estudios en animales,
han demostrado su capacidad para acelerar la ci-
catrizacion de heridas y su capacidad para eliminar
algunas bacterias, hongos y virus (15). Sus compues-
tos hidratantes y reparadores contribuyen a aliviar
la piel inflamada y agrietada de los pezones, ademas
sus acidos grasos de cadena media, sumado a los
antioxidantes y agentes antimicrobianos, protegen
esta area ayudando a aliviar el dolor (16). No se en-
cuentran estudios que avalen, en humanos, el uso de
aceite de coco.

6. Leche materna

La leche materna es otro tema de interés que ha
sido discutido en la literatura, ya que es un recurso
sencillo, accesible y seguro con propiedades antiin-
flamatorias y antibacterianas que podria prevenir el
danio en el pezén si se aplican gotas de leche mater-
na a su alrededor, sin embargo, se han obtenido re-
sultados contradictorios en cuanto a su superioridad
con otros métodos naturales no farmacolégicos (11).
Se afirma que, si bien favorece el crecimiento y re-
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paracion de las células, se requiere de un tiempo mas
prolongado en comparacién con otros tratamientos
(5). En otras revisiones, se sefiala que la leche ma-
terna tiene una microbiota propia, por lo que al ser
aplicada en una herida abierta puede provocar una
sobre infeccién (17).

7. Dexpantenol

En esta misma linea, dentro de los posibles tra-
tamientos utilizados para las lesiones del pezén se
mencionan las cremas a base de Dexpantenol (18) que
es un factor vitaminico del grupo de las vitaminas
B, el cual, refuerza la proteccién natural de la piel,
estimula a las células que regeneran la piel y acele-
ra el proceso natural de curacion. En un estudio se
menciona que brinda efectos sobre la estimulacion
del crecimiento epitelial del pezon agrietado, por lo
que podria ser beneficioso para su tratamiento (5).

8. Pezoneras

Por otro lado, se encuentran las pezoneras, las
cuales en un estudio se establece que por su com-
posicion favorecen una accion antibacteriana efi-
caz que ayuda a la cicatrizacién (18). Sin embargo,
en otra investigacion, se enfatiza en que el uso de
pezoneras no ayudo a disminuir el dolor asociado a
grietas del pezo6n y que incluso, aumenta las lesiones
por roce (19).

9. Pezoneras de plata

En cuanto a las pezoneras de plata (figura 2), su
composicioén garantiza una accién antibacteriana y
cicatrizante. El efecto curativo indirecto de la plata
se atribuye a la creacion de un ambiente humedo en
la superficie de la herida y, finalmente, a la duplica-
cién y migracion de las células epiteliales en el
sitio afectado (20). En un estudio se determiné que el
tratamiento fue mas efectivo que las gotas de leche
materna extraida (18) contribuye a la cicatrizaciéon y
evita que exacerbe la fisura, puesto que la aisla en
un espacio humedo e hipéxico evitando asi, el creci-
miento de microorganismos aerobios (5).

Figura 2: Pezoneras de plata

10. Fototerapia

La fototerapia, en el rango de 630 a 1000 nm, es
una herramienta eficaz en la regeneracion del tejido
al aumentar la proliferacion de fibroblastos, la sinte-
sis de colageno, asi como estimular la angiogénesis y
la produccién de factor de crecimiento, los resulta-
dos sugirieron que la fototerapia reduce la gravedad
del dolor y el tamaifo de la herida del pezon (20). En
relacion con la terapia laser de bajo nivel, se conclu-
ye que reduce significativamente el dolor durante la
lactancia materna, pero no la disminucién del tama-
flo de la lesion ni el tiempo de curacion de estas (18)
(20).

11. Plantas o hierbas medicinales

111 Aloe vera: Por las combinaciones como el po-
lisacarido de glucomanano, las carboxipeptidasas, la
glucosa y todo tipo de vitaminas que contiene, tiene
propiedades antioxidante, antibacteriano, antifingi-
co, antiinflamatorio y curativo. En una investigacion,
el gel de Aloe vera fue mas eficaz en la cicatrizacion
de la fisura del pezén que la pomada de lanolina sola
y la leche materna, ademas de los beneficios curati-
vos que presenta como efectos antiinflamatorios y
analgésicos, este actua como agente antimicrobiano

©).

11.2 Menta: La menta posee propiedades anti-
sépticas y cicatrizantes, por lo que es indicada para
limpiar heridas, evitar infecciones y favorecer una
adecuada cicatrizacion. Los resultados mostraron
que el gel de menta fue mas efectivo en la preven-
cion de la fisura del pezon como en el tratamiento de
cicatrizacion de las mismas que la lanolina y la leche
materna (5).

11.3 Matico: El matico es una de las plantas més
apreciadas en medicina popular por sus propieda-
des antibacterianas, cicatrizante, antiinflamatorio
y analgésico, hacen posible su uso como infusién a
temperatura ambiente, no obstante, como crema no
se recomienda, ya que mantiene exceso de humedad
en la herida y al retirarla se arrastran todas las célu-
las cicatrizantes (15).

DISCUSION

De acuerdo a la revision bibliografica, se puede
establecer que existen diversos métodos  para la
prevencion o tratamiento de las grietas en el pezon.
Diversos autores sostienen que, mediante el uso de
productos farmacolégicos, naturales y mas la aten-
cion profesional, es posible prevenir dicha dificultad
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durante la lactancia(5,11,18). Niazi et al., afirma que la
lanolina, es un método que posee propiedades an-
tiinflamatorias y de curaciéon de heridas en un en-
torno humedo y de proteccién a la piel, debido a que
proporciona una barrera que disminuiria la canti-
dad y duracién de tiempo a exposicion de mediado-
res dolorosos como la bradicinina e histamina
(6). En cambio, Jarauta sostiene que el uso de la lano-
lina por si sola, tiene una eficacia disminuida, sobre
todo en comparacion a la aplicacién de leche mater-
na en combinacién con pezoneras de silicona (18), lo
cual en cierta medida concuerda con Dennis, quien
sostiene no haber encontrado diferencias claras en
el dolor del pezoén (uno a tres dias, cuatro a cinco
dias, o seis a siete dias después del tratamiento) en-
tre las pacientes que aplicaron lanolina o nada en los
pezones (21). Otro autor menciona que la lanolina
propicia el desarrollo del crecimiento bacteriano y
el aplazamiento de la cicatrizaciéon, probablemente
al mantener un entorno himedo, ademas de no dis-
minuir el dolor de las grietas y desencadenar efectos
como ardor, prurito y sobreinfeccion (6).

En sintesis, de acuerdo con la revision bibliogra-
fica, se establece que el uso de la lanolina como tra-
tamiento de las grietas del pezon aun se posiciona
como un tema controversial. Se requieren mas es-
tudios para determinar si actia como una medida
farmacolégica de alivio de dolor o, por el contrario,
como un agente externo que incrementa las moles-
tias asociadas a grietas. Es importante destacar, el
uso del Dexpantenol debido a que la informacién que
se entrega es limitada y en comparacion con el uso
de la lanolina no se encontraron diferencias signifi-
cativas.

Otro articulo en el que se abordaron tratamientos
topicos para la prevencion y el alivio de la fisura del
pezon y el dolor en mujeres que amamantan, SOS-
tiene que el uso de Hidrogel, el cual es producido
a partir de compuestos poliméricos de almidon, es
eficaz para el tratamiento de heridas con pocas se-
creciones. Ahora bien, también se destaca el uso de
aposito de hidrogel por su practicidad al momento
de separarlo del pezén, debido a que se desprende
con facilidad sin dafar la herida (6). La eficacia de
los apositos de hidrogel es reafirmada por De la Hoz,
quien menciona que el uso de esta medida, en com-
binacién con la lanolina, contribuye a la disminucién
de dolor y trauma en las grietas del pezon (5).

Otro método que se describe como competente
en el articulo de Marrazzu, es el uso de pezoneras
de plata, las cuales ofrecen una accién antibacte-
riana eficaz y a la vez cumplirian una funcién cica-
trizante y disminucion de dolor (20). Por otro lado,
en relacion al uso de pezoneras de silicona junto a la
aplicacion de gotas de leche extraida, determiné que
potenciaba su efectividad (12), sin embargo, Medina
sostiene que el uso no disminuye el dolor asociado a
grietas del pezon e incluso aumenta las lesiones por
roce (19).

En relacién con los tratamientos, en un articulo
que compara los efectos del aceite de oliva y la le-
che materna sobre la prevencién de problemas en
los pezones, se menciona que ambos tratamientos
se pueden utilizar como un método alternativo de
forma segura y util para mantener la integridad de
la piel y alrededor del pezdn. Niazi ademas afirma
que ayuda a reducir el dolor, en consecuencia, me-
jorard la capacidad de amamantar y la comodidad de
las madres (6,11) . Por otro lado, también se mencio-
nan las propiedades del aceite de coco en el manejo
de grietas del pezon, sin embargo, entre sus usos se
enfatiza su efecto comedogénico que podria hacer
contraproducente su uso en el tratamiento de las
grietas del pezon, ademas de no tener estudios en
humanos (22,23).

Respecto al uso de la leche materna sobre las
grietas en el pezon, uno de los articulos establece
que favorece el crecimiento y reparacion de las cé-
lulas (5). Otro estudio menciona que favorece el pro-
ceso de cicatrizacion, tiene propiedades antisépticas
y reparadoras, pero no ha demostrado ser
eficaz si su aplicacion se realiza por si sola en la zona
afectada del pezén (12). Otra limitacién sefialada es
que es un tratamiento de accién lenta (6), ademas se
suele recomendar a todas las mujeres sin considerar
el motivo o tipo de grieta, si es una herida abierta
esto podria provocar una infeccion por las bacterias
presentes en la leche materna (17,24).

En esta revision, se mencionan las propiedades
de hierbas tales como la aloe vera, sin embargo, por
su contenido en antraquinonas, puede provocar dia-
rreas y colicos a los lactantes. La menta como esen-
cia, puede ser efectiva para el dolor y el matico, por
sus propiedades antibacterianas, cicatrizantes, anti-
inflamatorias y analgésicas pueden ayudar. Sin em-
bargo, el uso de las hierbas, no esta recomendado en
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menores de 2 anos por el riesgo de botulismo, por
lo que su uso estaria supeditado al retiro previo a
la toma y en consecuencia perpetuaria un ambiente
humedo no propicio para la cicatrizacion de la heri-
da (25)(26).

Ademas de los tratamientos mencionados, los es-
tudios concuerdan que el adecuado acople entre la
boca del bebé y el pezén de la madre es uno de los
mecanismos mas eficaces para evitar la aparicion de
grietas, por lo que es fundamental la educacion pre-
natal y capacitaciones a los profesionales del area de
la salud, lo que ayudaria a reducir los problemas de
lactancia, favoreciendo el éxito de esta. Es por esto,
que los profesionales tienen un rol crucial en la pre-
vencion y manejo de las dificultades que se pudieran
presentar durante esta practica, requiriendo conoci-
mientos, actitudes y habilidades especificas.

CONCLUSIONES

De este modo, un tratamiento rapido y eficaz, es
de vital importancia para la fisura y traumatismo del
pezon, puesto que ayuda a establecer una lactancia
materna exitosa y disminuye la aparicién de compli-
caciones mayores como la mastitis (5). No se reco-
mienda un tratamiento estandar para las grietas del
pezon, sino que este dependera del tipo de lesion.
De acuerdo con la presente revision y evaluacion de
los articulos, la leche materna se puede considerar
eficaz solo si el pezén estd enrojecido y no hay pér-
dida de continuidad de la piel, sin embargo, si ese es
el caso se recomienda mantener la zona limpia evi-
tando la humedad para favorecer la cicatrizacion del
tejido.

Las recomendaciones de acuerdo a esta revision
son las siguientes:

* Actualizacion en lactancia materna del perso-
nal de salud, con el fin de realizar una educa-
cion pre y posnatal que permita disminuir el
riesgo de padecer grietas en el pezén o cual-
quier otra complicacion.

* Tratar las grietas del pezén de acuerdo a su
origen y tipo de lesion, no recomendando un
tratamiento estandar.

» Identificar las causas de las grietas y valorar la
técnica de lactancia.

* Contar con clinicas de lactancias que ayuden
a tener un tratamiento precoz evitando com-
plicaciones mas severas.

* Trabajar de forma interdisciplinaria con el
equipo de salud cuando el dolor y las grietas
sean causadas por una alteracion anatémica
y/o motricidad orofacial.

Para finalizar, recalcar el valor que tiene la matro-
na/matron, en la atencion de la mujer en el puerpe-
rio y lactancia, siendo este el periodo en que la pre-
valencia de grietas se concentra mayoritariamente.
Elrol en la pesquisa, tratamiento y contencion emo-
cional es de suma importancia entre los profesiona-
les de la matroneria, haciendo necesaria la actuali-
zacion continua a fin de entregar una atencion de
excelencia.
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