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CARTA AL EDITOR

Cruces de leche materna en  las
unidades  neonatales

Cruces  maternal  milk  in  neonatal  units

Sr.  Editor:

Los recién  nacidos  ingresados  son especialmente  vulnera-
bles  a  que  se  cometan  errores.  La  administración  de leche
materna  a  un receptor  erróneo  (cruce  de  leche) tiene  un
riesgo  clínico  para  el  neonato  receptor  (transmisión  de
infecciones  como  VIH  o  CMV)  y un  impacto  emocional  sobre
las  familias  «donante»  y «receptora»

1.  Estos  errores  han  sido
escasamente  estudiados.  En  nuestra  unidad  se  elaboró  una
guía  clínica  sobre  el  manejo  adecuado  de  la leche  materna
que  incluye  todos  los pasos  desde  la  recepción  de  leche  hasta
la  administración.  A  pesar  de  ello,  se cometen  con  frecuen-
cia  cruces  de  leche.  Desde  2016  a 2018  se  han  identificado
18  cruces  de  leche,  lo que  supone  una  frecuencia  de  1,43
cruces/10.000  alícuotas  administradas.  Cuando  se identifi-
caron  estos  errores  se informó  a las  familias  y  se tuvieron  que
solicitar  serologías  a  la  madre  «donante»  y  específicamente
de  CMV  a  la  madre  receptora.

Los  cruces  de  leche  se suelen  detectar  durante  la
administración  o  después  de  la  misma.  Como  ocurre  con
otros  errores,  probablemente  los que  se comunican  suponen
solo  una  pequeña parte  de  los  que  realmente  se  producen.
Otra  fuente  de  cruces  de  leche  (hasta  ahora  no  detectada)
puede  ser  el  etiquetado,  en el  proceso  de  preparación  de
las  alícuotas.

La  importante  acción  protectora  que  ejerce la  leche
materna  sobre los  recién  nacidos  prematuros  y enfermos
justifica  que  sea  una  prioridad  para  las  unidades  neonatales.
En nuestra  unidad  se gestionan  aproximadamente  4.000  l de
leche  de  madre  propia  anualmente.  El apoyo  a  la  lactancia
materna  hace  probable  que  el  volumen  de  leche  que  maneja
cada  unidad  se incremente  de  forma  progresiva.  Esto  es
una  buena  noticia  para  los  recién  nacidos,  pero  hace más
compleja  la  gestión  de  la  leche  materna  en  las  unidades
neonatales.

Quizás  los profesionales  no  hemos  sido  muy  conscien-
tes,  hasta  hace  poco,  de  que  la leche  materna,  además
de  un  alimento,  es  un  fluido  biológico  y requiere  una  serie

de  controles  específicos  y un sistema  de seguridad  en su
administración  y preparación  que  van  más  allá  de los  que  se
precisan  para  la administración  de un  alimento2.

Ante  esta  situación  parece  claro  que  la  recepción,  el
almacenaje,  la preparación  y  la administración  de leche
materna  en  las  unidades  neonatales  debe  disponer  de un sis-
tema  de trazabilidad  que  hoy  día  es  fácilmente  implantable
gracias  a los  sistemas  informáticos  que  se han  desarrollado
y que  incluyen  la  lectura  del  código  de barras  de la  alí-
cuota  y del de la pulsera  del niño  en el  momento  de  la
administración3,4.

Mejorar  la  seguridad  de los recién  nacidos  ingresados  es
un  objetivo  de todas  las  unidades  neonatales.  Los  cruces
de  leche  son un  tipo  de  error  que  ocurre  probablemente
con  una  frecuencia  superior  a la  que  detectamos.  La  ges-
tión  de la leche  materna  en  las  unidades  neonatales  debe
desarrollarse  con los sistemas  de seguridad  y trazabili-
dad  que  requiere  un  fluido  biológico,  y  en los  hospitales
con  unidades  neonatales  que  manejen  altos  volúmenes
de  leche  debería  ser prioritaria  la  implantación  de  los
sistemas  informáticos  que  incrementen  la  seguridad  del
proceso.
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Nuevas aportaciones originales al
conocimiento de las «Gotas de
Leche» en  España

New  originals contributions to  the knowledge
of the «Gotas  de Leche» in Spain

Sr.  Editor:

En los  monográficos  publicados  por diversos  autores1,2 sobre
la  historia  de  las  Gota  de  Leche  no  se  incluye  información
referente  a la Gota de  Leche de  Santiago  de  Compostela.
Teniendo  en  cuenta  la importancia  de  la  ciudad  como una
de  las  grandes  cunas  médicas  y universitarias  de  España,  pro-
cedemos  a divulgar  los  resultados  de  nuestra  investigación,
llevada  a  cabo  a  partir  del análisis  de  prensa  y de  los fondos
del  Archivo  Histórico  Universitario  de  Santiago  (AHUS).

A  Santiago,  la  Gota de  Leche  llegó  con mucho  retraso,
en  comparación  con otras  ciudades  de  similares  carac-
terísticas,  aunque  la  idea  de  su implantación  se barajó
desde  tempranamente3.  La  falta  de  propuestas  serias  y de
compromiso  por  parte  de  las  instituciones,  al  priorizar  otros
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NIÑOS  VIGILADOS EN LA GOTA DE LECHE DE SANTIAGO

NIÑOS VIGILADOS LACTANCIA NATURAL

LACTANCIA MIXTA LACTANCIA ARTIFICIAL

Figura  1  Niños  vigilados  en  la  Gota  de  Leche  de  Santiago  de Compostela.

Elaboración  propia.

Fuente:  AHUS,  Archivo  Municipal,  Beneficencia,  Instituto  Municipal  de  Puericultura,  Legajo  2.204.

proyectos,  motivó  que  se  tardara  más  de  2  décadas  en con-
seguir  su  instalación.  Finalmente,  la  Gota de Leche  se  puso
en  funcionamiento  con cargo  al Ayuntamiento,  con  un  pre-
supuesto  de  20.000  pesetas.

Inició  su  andadura  el  18 de abril de 1927,  bajo la dirección
del  Prof.  Dr.  Gumersindo  Sánchez  Guisande  y  la  colabora-
ción  del Dr.  Julio Fernández  Hernández.  Posteriormente,  por
la  institución  pasaron  Ramón  Cobián  Otero,  Felipe  Lorenzo
Ruza  y José María  Méndez-Benegassi.  También  contaba  con
la  matrona  Ma.  Josefa  Ferro  Bendaña.

El  Instituto  Municipal  de Puericultura  estaba  dividido  en
2  secciones.  Un  Consultorio  de Niños  de Pecho,  en donde
se  realizaban  tareas  de asesoramiento  a madres  y nodrizas,
vigilancia  semanal  de los  niños  lactantes  y  selección  de  casos
que  pasaban  a  la  Gota de Leche,  donde  se suministraban  los
biberones  bajo  tres  categorías:  gratuitos  e  ilimitados  para
los  pobres,  a razón  de 10  céntimos  para  obreros  y  emplea-
dos,  y a  15  céntimos  para  las  clases  pudientes.

Se  realizaban  también  consultas  prenatales,  desde  el
sexto  mes de gestación;  asistencia  a partos  a domicilio;  visi-
tas  a  puérperas  y  recién  nacidos;  reconocimientos  de niños;
análisis  de leche  y  de orina;  curas;  administración  de  inyec-
tables;  uso  de  rayos  X, y tratamientos  con luz  ultravioleta.
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