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Anexo 8. Posibles herramientas estandarizadas para la 
observación de una toma

Opción 1. Escala LATCH (Adaptado de Báez León, 2008)

ÁREAS 
ESCALA DE PUNTUACIÓN

0 1 2

Coger • Demasiado dormido
• No se coge al pecho

• Repetidos intentos de cogerse
• Mantiene el pezón en la boca
• Llega a succionar

• Agarra al pecho
• Lengua debajo
• Labios que ajustan
• Succión rítmica

Deglución
audible

• Ninguna • Un poco de ruido o signos 
de transferencia de leche tras 
estimulación

• Espontáneo e intermitente 
si menos 24h de vida

• Espontáneo y frecuente si 
más 24h de vida

Tipo de pezón • Invertidos • Planos • Evertidos tras estimulación

Comodidad/ 
Confort 
(pecho / 
pezón)

• Ingurgitados
• Grietas con 

sangrado, ampollas 
o magulladuras 
importantes

• Disconfort, dolor severo

• Sensación de tensión en los 
pechos cuando están llenos

• Pezón enrojecido, con ampollas 
o rozaduras pequeñas

• Molestia leve o moderada

• Mamas blandas
• No dolor

Mantener 
colocado al 

pecho

• Ayuda total (el personal 
mantiene al niño 
colocado al pecho)

• Minima ayuda (colocar una 
almohada)

• Si se le enseña de un lado, la 
madre lo coloca al otro

• El personal lo obliga y luego la 
madre sigue

• No es necesaria la ayuda 
del personal

• La madre es capaz de 
mantener al niño colocado 
al pecho

Nota informativa:

En la escala LATCH cada ítem se puntúa de 0 a 2 (de menos a más favorable). La puntuación más alta (de 10) se corresponde con una 
situación muy favorable que no requiere intervención, y la puntuación más baja (de 0) es la que más atención va a necesitar por parte 
de los profesionales.
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Opción 2. Ficha para la observación de la toma de la Unión 
Europea

Signos de amamantamiento adecuado Signos de posibe dificultad

Postura de la madre y del bebé

 ̆ Madre relajada y cómoda
 ̆ Bebé en estrecho contacto con su madre
 ̆ Cabeza y cuerpo del bebé alineados, frente al pecho
 ̆ La barbilla del bebé toca el pecho
 ̆ Cuerpo del bebé bien sujeto
 ̆ El bebé se acerca al pecho con la nariz frente al pezón
 ̆ Contacto visual entre la madre y el bebé

 ̆ Hombros tensos, inclinados hacia el bebé
 ̆ Bebé lejos del cuerpo de la madre
 ̆ Cabeza y cuello del bebé girados
 ̆ La barbilla del bebé no toca el pecho
 ̆ Solo se sujetan la cabeza y el cuello del bebé
 ̆ El bebé se acerca al pecho con el labio inferior/

barbilla frente al pezón
 ̆ No hay contacto visual madre-bebé

Lactante

 ̆ Boca bien abierta
 ̆ Labios superior e inferior evertidos
 ̆ La lengua rodea el pezón y la areola*
 ̆ Mejillas llenas y redondeadas al mamar
 ̆ Más areola visible por encima del labio superior
 ̆ Movimientos de succión lentos y profundos, con 

pausas
 ̆ Puede verse u oírse tragar al bebé

 ̆ Boca poco abierta
 ̆ Labios apretados o invertidos
 ̆ No se le ve la lengua*
 ̆ Mejillas hundidas al mamar
 ̆ Más areola por debajo del labio inferior
 ̆ Movimientos de succión superficiales y rápidos
 ̆ Se oyen ruidos de chupeteo o chasquidos

Signos de transferencia eficaz de leche

 ̆ Humedad alrededor de la boca del bebé
 ̆ El bebé relaja progresivamente brazos y piernas
 ̆ El pecho se ablanda progresivamente
 ̆ Sale leche del otro pecho
 ̆ La madre nota signos del reflejo de eyección**
 ̆ El bebé suelta espontáneamente el pecho al finalizar 

la toma

 ̆ Bebé intranquilo o exigente, agarra y suelta el pecho 
intermitentemente

 ̆ La madre siente dolor o molestias en el pecho o en 
el pezón

 ̆ El pecho está rojo, hinchado y/o dolorido
 ̆ La madre no refiere signos del reflejo de eyección**
 ̆ La madre ha de retirar al bebé del pecho

* Este signo puede no observarse durante la succión y solo verse durante la búsqueda y el agarre.

** La madre siente sed, relajación o somnolencia, contracciones uterinas (entuertos) y aumento de los loquios durante el amamanta-
miento.
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Opción 3.

AYUDA DE TRABAJO PARA LA OBSERVACIÓN DE LA LACTANCIA MATERNA 

Nombre de la madre: _____________________________________________ Fecha: ____________________

Nombre del bebé: ________________________________________________ Edad del bebé: ____________

Signos de una buena lactancia: Signos de posible dificultad:

GENERALES

Madre:

 ̆ Se la ve saludable
 ̆ Está relajada y cómoda
 ̆ Signos de vínculo afectivo madre/bebé

Bebé:

 ̆ Se lo ve saludable
 ̆ Está calmado y relajado
 ̆ Busca el pecho si tiene hambre

Madre:

 ̆ Se la ve enferma o deprimida
 ̆ Está tensa e incómoda
 ̆ No existe contacto visual madre/bebé

Bebé:

 ̆ Se lo ve somnoliento o enfermo
 ̆ Está inquieto o llorando
 ̆ No busca el pecho

PECHOS

 ̆ Están sanos
 ̆ No presenta dolor o molestias
 ̆ Sostiene el pecho con los dedos en la areola, lejos del 

pezón
 ̆ Pezón protruye, es protráctil

 ̆ Están enrojecidos, hinchados o doloridos
 ̆ El pecho o el pezón están doloridos
 ̆ Sostiene el pecho con los dedos en la areola
 ̆ Pezón plano, no es protráctil

POSICIÓN DEL BEBÉ DURANTE LA LACTANCIA

 ̆ La cabeza y el cuerpo están alineados
 ̆ Está en contacto con el cuerpo de la madre
 ̆ Todo el cuerpo del bebé es sostenido
 ̆ Aproximación al pecho, nariz al pezón

 ̆ El cuello y la cabeza están torcidos
 ̆ El bebé no está en contacto
 ̆ Sólo la cabeza y el cuello son sostenidos
 ̆ Aproximación al pecho, labio inferior/mentón al 

pezón

AGARRE DEL PECHO

 ̆ Se ve más areola por encima del labio superior
 ̆ La boca está muy abierta
 ̆ Labio inferior hacia fuera
 ̆ El mentón toca el pecho

 ̆ Más areola por debajo del labio inferior
 ̆ La boca no está muy abierta
 ̆ Labios apuntan adelante o hacia adentro
 ̆ El mentón no toca el pecho

SUCCIÓN

 ̆ Succiones lentas, profundas, con pausas
 ̆ Las mejillas están redondeadas
 ̆ Se retira del pecho cuando ha acabado
 ̆ La madre nota signos del reflejo de la oxitocina

 ̆ Succiones rápidas, superficiales
 ̆ Las mejillas están tensas o chupadas hacia adentro 

cuando succiona
 ̆ La madre retira al bebé del pecho
 ̆ No se advierte signos del reflejo de la oxitocina
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