
12

Una revisión sistemática exploratoria sobre nodrizas en la 
literatura científica internacional reciente
Eduardo A. Duro
Escuela Superior de Ciencias de la Salud, Universidad de Morón, Morón, Provincia de Buenos Aires, República Argentina

Perinatología y Reproducción Humana

Artículo original

Disponible en internet: 26-11-2025 

Perinatol Reprod Hum. 2025;39(1):12-18 

www.perinatologia.mx 

0187-5337/© 2025. Instituto Nacional de Perinatología Isidro Espinosa de los Reyes. Publicado por Permanyer. Este es un artículo open access bajo la 
licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Correspondencia: 
Eduardo A. Duro 

E-mail: eduro@unimoron.edu.ar

Fecha de recepción: 07-04-2025

Fecha de aceptación: 14-08-2025

DOI: 10.24875/PER.25000003

Resumen

Antecedentes: Las nodrizas en la antigüedad y los bancos de leche humana hoy son instituciones que han permitido 
administrar leche humana a niños cuyas madres no pueden proporcionársela. Mucho se ha escrito sobre los bancos de 
leche humana, pero desconocemos qué pasa con la práctica del nodrizaje. Objetivo: Identificar, evaluar y sintetizar todas 
las publicaciones sobre nodrizas y nodrizaje presentes en las bases de datos internacionales más utilizadas. Método: Se 
realizó una revisión sistemática exploratoria de las bases de datos SciELO, PubMed, Web of Science (WOS), ScienceDirect 
y Cochrane Library, con límites al siglo XXI, utilizando descriptores DeSC/MeSH y siguiendo la guía PRISMA-ScR. 
Resultados: Se encontraron 105 publicaciones y se seleccionaron 15 que pudieron ser agrupadas en «tensiones entre 
banco de leche humana y prácticas de nodrizaje en el islam» (7), «nodrizaje en situaciones de emergencia» (5), «prácticas 
de lactancia compartida entre particulares» (2) y «uso de nodrizas para tratamientos genéticos» (1). Conclusiones: Se 
deben producir más investigaciones con relación al tema ante la escasez de ellas en las bases de datos más usadas.
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A systematic exploratory review of wet nurses in the current international  
scientific literature

Abstract

Background: Wet nurses in ancient times and human milk banks today are institutions that have made it possible to admi-
nister human milk to children whose mothers are unable to provide it. Much has been written about human milk banks, but 
we do not know what happens with the practice of wet nursing. Objective: To identify, evaluate and synthesize all the publi-
cations present in the most widely used international databases on wet nurses and wet nurses. Method: An exploratory 
systematic review of the SciELO, PubMed, Web of Science (WOS), ScienceDirect and Cochrane Library databases with limits 
to the 21st century was carried out, using DeSC/MeSH descriptors and following the PRISMA-ScR guideline. Results: We 
found 105 publications and 15 were selected, that could be grouped into “tensions between human milk bank and wet nursing 
practices in Islam” (7), “wet nursing in emergency situations” (5), “shared breastfeeding practices between individuals” (2) and 
“use of wet nurses for genetic treatments” (1). Conclusions: More research should be carried out on the subject due to the 
scarcity of publications in the most used databases.
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Introducción

Las declaraciones de organismos multilaterales y 
sociedades científicas destacan la importancia de la 
leche humana (LH) para las personas y la sociedad. 
Es accesible, gratuita y presenta condiciones broma-
tológicas destacables, y además la lactancia materna 
establece fenómenos vinculares y garantiza protección 
a largo plazo1. Sin embargo, existen impedimentos para 
su uso, como las enfermedades de transmisión verti-
cal2,3. Muchas directrices sanitarias aconsejan a esas 
mujeres no amamantar y utilizar alimentación de reem-
plazo, como fórmulas debidamente preparadas o LH 
pasteurizada de una donante a un banco de leche 
humana (BLH), en ese orden4. La gran ausente es la 
nodriza. Para el virus de la inmunodeficiencia humana 
(VIH), numerosas sociedades científicas legitiman el 
uso de fórmulas industriales o de LH procesada por un 
BLH acreditado como las únicas opciones seguras5,6.

La Organización Mundial de la Salud (OMS) ha fle-
xibilizado estas restricciones en sus guías para el VIH 
si se puede ofrecer tratamiento a madre e hijo con 
antirretrovirales durante el amantamiento7; si esto no 
puede cumplirse, recomienda sustitución, dando prio-
ridad a la lactancia de una nodriza o la LH tratada por 
un BLH. Este orden incluye primero a una nodriza an-
tes que otros formatos8.

Otras prohibiciones absolutas para la lactancia ma-
terna incluyen errores del metabolismo, tóxicos que se 
excretan con la LH, drogas de consumo problemático 
y sustancias radiactivas como el estroncio 89, el sodio 
fosfato P-32, el talio 201, el tecnecio 99m y los isotopos 
del yodo.

Nodrizaje es la práctica de amamantar a un niño que 
otra mujer gestó y que por diferentes razones no puede 
alimentarlo, y ha sido una herramienta fundamental a 
lo largo de la historia de la humanidad para proteger a 
la descendencia con la leche de otra mujer, un acto 
altruista y voluntario. Se diferencia de la lactancia mer-
cenaria, que consiste en una mujer que amamanta a 
un niño a cambio de un estipendio, un sueldo, un be-
neficio económico o por condiciones de abuso, some-
timiento y explotación; práctica que se mantuvo hasta 
avanzado el siglo xx, cuando perdió protagonismo de-
bido al acceso a sucedáneos y a genuinos reclamos 
políticos y sociales en favor de los derechos de las 
mujeres.

Una instancia superadora de las fórmulas sucedá-
neas para reemplazo fue la creación de los BLH, próxi-
mos a las unidades de neonatología o los servicios de 
maternidad, con el objetivo de entregar LH libre de 

patógenos, acorde al volumen y las necesidades nutri-
cionales del niño que la necesita. En nuestros días se 
reconoce la continuidad teleológica e histórica de las 
prácticas de nodrizaje con el desarrollo y la institucio-
nalización de los BLH. Estas instituciones han permi-
tido que LH donada llegue a niños vulnerables que 
mayormente se encuentran internados. Los BLH tienen 
importantes dificultades operativas y logísticas, y direc-
cionan su esfuerzo hacia prematuros hospitalizados o 
pacientes intramuros. Se orientan a pasteurizar la LH 
de la propia madre o donada para objetivos especial-
mente nutricionales9, generando así otros problemas: 
se eliminan inmunoglobulinas, citocinas y factores de 
crecimiento, además de destruir la microbiota comen-
sal y las lipasas que el recién nacido necesita10.

En este contexto aparecen en las redes sociales 
iniciativas particulares de donación, préstamo o venta 
de LH líquida, conocidas como milk sharing. Este neo-
logismo de Internet que adiciona a la palabra milk 
(leche) el participio presente del verbo share (compar-
tir) se refiere no a la LH, sino a compartir contenidos 
digitales en redes sociales y plataformas en línea a 
través de una variedad de organizaciones con y sin 
fines de lucro, práctica distante del nodrizaje11.

La OMS, en sus recomendaciones globales para la 
alimentación del lactante y del niño pequeño, frente a 
las pocas situaciones de salud en las que estos no 
pueden o no deben ser amamantados, propone otras 
alternativas, priorizando la leche extraída de la propia 
madre pasteurizada o tratada, seguida de LH de una 
nodriza sana o de un BLH, y por último los sustitutos 
o fórmulas medicamentosas12.

Si bien en la actualidad se conocen prácticas de 
nodrizaje en la comunidad y los equipos de salud per-
inatal están al tanto de ellas, pues diarios y revistas 
han publicado casos de niños generosamente ama-
mantados por mujeres que no son sus madres13-15, 
para los sistemas de información científica la figura de 
la nodriza aparece confusa, imprecisa y perteneciente 
al pasado. Asimismo, desde una opinión experta con 
bajo nivel de evidencia, esta práctica no es recomen-
dada por instituciones como la Asociación Europea de 
Bancos de Leche y la Asociación de Bancos de Leche 
Humana de América del Norte, que presentan al res-
pecto argumentos bromatológicos16.

El objetivo de este estudio fue conocer la supervi-
vencia de las prácticas de nodrizaje en Occidente, el 
contexto social donde esto ocurre y su aceptación o 
rechazo por parte de los profesionales y de los servi-
cios que asisten a niños, mediante una revisión siste-
mática exploratoria de los trabajos publicados en 
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revistas científicas indexadas en las bases de datos 
internacionales más utilizadas.

Método

Este trabajo se posiciona dentro de las revisiones 
sistemáticas exploratorias de la literatura indexada que 
utiliza un proceso de acumulación, carga de datos y 
selección de estudios, con la finalidad de recopilar y 
analizar documentos relacionados con el tema objeto 
de estudio e identificar tendencias siguiendo la guía 
PRISMA-ScR.

Se recurrió a las bases de datos SciELO, PubMed, 
Web of Science (WOS), ScienceDirect y Cochrane Li-
brary, utilizando filtros temporales limitados a publica-
ciones desde el cambio de siglo.

Para la búsqueda se manejaron las siguientes 
palabras clave: “nodriza”, “nodrizas”, “wet-nurse” y 
“wet-nurses”, aplicando los operadores booleanos 
“AND” y “OR” para aumentar la cobertura de los estu-
dios. Se incluyeron estudios tanto cuantitativos como 
cualitativos con resúmenes en español o inglés, publi-
cados desde el año 2001. Además, se realizó una 
búsqueda inversa en función de los estudios encontra-
dos con consulta a las referencias citadas en ellos. Se 
excluyeron artículos duplicados y aquellos en los que 
el grupo de estudio no era en humanos, estudios his-
tóricos o de la práctica de nodrizaje en el pasado, en 
idioma distinto del inglés o el español, y anteriores al 
año 2001. La selección inicial se realizó utilizando títu-
los y resúmenes, posteriormente fueron evaluados los 
textos completos de los estudios relevantes, y los da-
tos apreciables cargados se analizaron en forma cua-
litativa destacando patrones recurrentes.

En SciELO se rescataron 56 publicaciones, todas 
descartadas por ser estudios históricos, por desambi-
guación de referencias sobre formas de cría de peces 
o reptiles, referidos a técnicas de nodricismo vegetal, 
o por uso de las palabras clave con otro significado. 
En PubMed la búsqueda arrojó 48 resultados, de los 
que se descartaron 23 artículos recientes sobre histo-
ria del nodrizaje desde la antigüedad hasta el siglo 
XIX, 6 estudios sobre animales, 3 sobre guías para la 
práctica y 1 estudio epidemiológico. La búsqueda en 
ScienceDirect arrojó una publicación, que se descartó 
por ser un trabajo duplicado. En WOS y Cochrane 
Library no se rescató ningún trabajo. La búsqueda 
reversa fue negativa (Fig. 1). Los 15 trabajos restantes 
sobre nodrizaje17-31 fueron sintetizados y organizados 
por categorías de identificación temática con análisis 
del contenido.

Resultados

Los 15 trabajos seleccionados sobre nodrizaje pu-
dieron ser agrupados, según los patrones identifica-
dos, en «tensiones entre BLH y prácticas de nodrizaje 
en el islam» (7), «nodrizaje en situaciones de emer-
gencia» (5), «prácticas de lactancia compartida entre 
particulares» (2) y «uso de nodrizas para tratamientos 
genéticos» (1). La mayoría de los trabajos eran de au-
tores turcos (7), al que se agrega un estudio ibérico 
sobre las dificultades en las culturas musulmanas para 
implementar BLH con el modelo occidental (donación 
anónima y no vinculante). Las 5 publicaciones sobre la 
práctica de nodrizaje en situaciones de emergencia 
fueron efectuadas en Bangladesh, Australia, Alemania, 
Francia y Burkina Faso sobre poblaciones africanas. 
Solo 2 publicaciones hacen referencia a prácticas de 
nodrizaje en Occidente: un relato estadounidense de 
uso de las redes sociales y otro australiano de igualdad 
de criterio para seleccionar una nodriza antaño con las 
condiciones que exige hoy un BLH a una donante.

Discusión

La mayoría de los trabajos son de autores turcos, 
espejo de las dificultades culturales para implementar 
BLH institucionales en el país bajo el modelo occiden-
tal, allí donde la cultura predominante en el 95% de sus 
habitantes exige que se identifiquen donantes y recep-
tores, sumados a trabajos sobre nodrizaje como vehí-
culo de tratamiento de enfermedades génicas, también 
de autores turcos. En los países con cultura islámica 
sunní, la figura de la nodriza está muy presente y los 
BLH bajo el modelo occidental –que requiere donación 
anónima– encuentran dificultades, incluso en la secular 
Turquía. La nodriza es obligatoriamente una pariente 
del lactante, y de ahí la resistencia para alimentar con 
LH de una donante desconocida y anónima. El uso de 
nodrizas disminuyó con los años en Turquía, pero sigue 
siendo un método de alimentación aceptado para niños 
pequeños. La mayoría de las mujeres tienden a conver-
tirse en nodrizas o compartir leche si es necesario, pero 
requieren la personalización de quien dona y quien re-
cibe. Las madres que amamantan consideran a los BLH 
como problemáticos desde un punto de vista religioso 
y cultural. Solo se plantearían colaborar si se les pro-
porcionara información sobre el destino personalizado 
de su leche o calostro. Consideran que un BLH de for-
mato occidental causaría riesgos de incesto, debido a 
que los bebés que reciben leche de una misma mujer 
son considerados como hermanos de leche y ese 
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parentesco de leche prohíbe la unión matrimonial, se-
gún las escuelas Maliki, Hanafi y Hanbali, mientras que 
la escuela Safií considera que solo se prohíbe con más 
de cinco tomas en los primeros 2 años de vida, y si son 
fuera de ese periodo no hay impedimentos; sin embar-
go, todas las escuelas y personas tenían una visión 
favorable de las nodrizas.

En apoyo de esta posición islámica aparece el tra-
bajo también turco sobre las microvesículas de la leche 
materna que, absorbidas por el bebé amamantado, 
permitirían incorporar genómica materna en el material 
genético del neonato, para transferir señales genéticas 
de la madre al neonato durante la lactancia. Estas mi-
crovesículas, similares a los retrovirus que contienen 

Figura 1. Diagrama de flujo de la identificación de los artículos, los criterios de exclusión e inclusión utilizados, y el 
origen de los seleccionados.
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transcripciones de ARNm, poseen actividad de trans-
criptasa inversa, transfieren a otras células por 
endocitosis su contenido de ARN y se transforman en 
funcionales en su nueva ubicación. Un porcentaje sig-
nificativo del genoma de los mamíferos parece ser 
producto de este mecanismo, y uno de los trabajos 
seleccionados es un protocolo de tratamiento génico 
natural de la mucopolisacaridosis tipo VII mediante 
nodrizas para compensar la actividad deficiente de la 
beta-glucuronidasa de un niño afectado. Esta práctica 
requiere prudencia, ya que puede derivar en explota-
ción, como ocurría con la lactancia mercenaria antaño.

La práctica de nodrizaje en situaciones de emergen-
cia, considerada por las organizaciones de ayuda, es 
aceptada por las mujeres descritas en los trabajos 
realizados en Burkina Faso y Senegal, con población 
mayoritaria musulmana. Gran aceptación refirieron las 
mujeres refugiadas Rohingya, también musulmanas, 
mientras otras mujeres, ante la emergencia en Costa 
de Marfil, no mostraron interés por el nodrizaje, quizás 
reflejo de una gran variedad de expresiones religiosas 
en su población. Un trabajo de la Universidad Curtin, 
en Australia, sobre alimentación en desastres, refiere 
que para los bebés separados de sus madres la opción 
ética es una nodriza, frente a las fórmulas infantiles 
donadas por empresas productoras.

Solo dos publicaciones hacen referencia a prácticas 
de nodrizaje en occidente: una en la que una gran 
cantidad de madres compartirían leche por intermedio 
de las redes sociales, y otra sobre las semejanzas de 
los requisitos exigidos antaño para la selección de 
nodrizas y los requerimientos que hoy solicitan los BLH 
a una mujer donante voluntaria de LH.

Según organizaciones internacionales, como La 
Leche League International, el nodrizaje es una alter-
nativa viable en la actualidad para los niños que no 
pueden ser alimentados por sus propias madres o no 
se les puede dar leche extraída de su propia madre, 
especialmente en situaciones de emergencia y desas-
tres naturales32. La OMS menciona que «alimentar a 
los niños con leches artificiales en situaciones de 
emergencia debe considerarse solo como último recur-
so», señalando como opciones más seguras ayudar a 
las madres a la relactación, encontrar una nodriza o 
alimentar al bebé con LH pasteurizada de un BLH33.

Esta revisión sistemática exploratoria tiene limitacio-
nes. Para hacer la reseña no se pudo acceder más allá 
de los resúmenes en algunos artículos publicados en 
revistas de pago, lo que puede haber limitado la pro-
fundidad del análisis.

Conclusiones

Existen poco conocimiento y escasa información so-
bre la práctica del nodrizaje y sobre las nodrizas en la 
literatura científica indexada en las bases de datos 
internacionales más usadas, que se agrava para Lati-
noamérica, ya que no se identificó ninguna publicación 
de la región.

En las crisis humanitarias, el nodrizaje es una estra-
tegia viable y aceptada para garantizar la alimentación 
de los bebés separados de sus madres, pero con po-
cas experiencias publicadas y predominio del uso de 
sucedáneos. Por los medios de comunicación sabe-
mos que el nodrizaje se utilizada en ocasiones, por 
ejemplo en desastres y calamidades, y que ante el 
llanto de hambre de un bebé, policías, enfermeras, 
rescatistas y otras mujeres no han dudado en compar-
tir la leche de su propio hijo con el semejante que lo 
requiere.

Por fuera de estas contingencias, y aunque ha dis-
minuido con el tiempo, el nodrizaje sigue siendo una 
práctica aprobada, especialmente en poblaciones mu-
sulmanas en las que las mujeres aceptan compartir 
leche cuando pueden identificar a la donante y a la 
receptora, en contraste con el ocultamiento occidental, 
ya que algunas mujeres lo usan como un medio para 
ayudar a estimular la producción de LH, o en un arreglo 
de cuidado de niños, o como una expresión de amistad 
con otra mujer próxima. Esto no se refleja en la litera-
tura científica indexada, con pocas evidencias a favor 
o en contra de la práctica de compartir el acto de 
amamantar.

No fue objeto de búsqueda si una nodriza se debe 
someter a revisiones médicas periódicas y estudios 
serológicos que garanticen la seguridad de su leche. 
En el cuidado perinatal actual, los riesgos de infección 
disminuyen con los controles obstétricos regulares, 
que permiten identificar y tratar, si es posible, a las 
embarazadas con enfermedades de transmisión verti-
cal; para aquellas mujeres con pruebas negativas, la 
lactancia se recomienda de inicio inmediato, deposi-
tando en la responsabilidad materna la vigilancia de la 
seguridad de su leche en el largo plazo. No se solicita 
ningún otro control en personas razonables que actúan 
libremente y hacen un ejercicio prudente de su auto-
nomía a lo largo del periodo de lactancia.

En cuanto a los estudios sobre contaminación bacte-
riana de la LH, las pruebas diagnósticas para descartar 
infecciones bacterianas y virales pasibles de ser trans-
mitidas verticalmente y la presencia de metabolitos tó-
xicos u otras sustancias peligrosas o indeseables, y el 
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tratamiento térmico del producto final de un BLH, son 
condiciones obligatorias previas a su administración a 
prematuros y recién nacidos de riesgo internados. Para 
los profesionales y técnicos responsables del BLH, es 
una obligación ética brindar un producto seguro. Tras-
ladar estos requerimientos directamente a la población 
general, que ya fue tamizada durante la gesta, parece-
ría una medicalización innecesaria.

Amamantar directamente a un niño no gestado –en 
forma altruista, no mercenaria– es una modalidad que 
se sigue practicando en muchas culturas, dentro de un 
grupo familiar o entre amigas en forma beneficiente y 
no maleficente, pero está poco o nada presente en las 
bases de datos científicas. Sabemos de la subsistencia 
de la práctica del nodrizaje –vigente, aunque invisibili-
zada– en la región de América Latina, pero esto no se 
refleja en las bases de datos internacionales, en las que 
no se rescató ninguna publicación sobre nodrizaje en la 
región. La práctica de nodrizaje en nuestros días mere-
ce ser objeto de investigación, con más numerosos y 
más profundos estudios que contribuyan a disminuir 
esta brecha de información y a producir conocimiento 
válido que hoy falta en las publicaciones indexadas.

Nota aclaratoria

Este trabajo es parte de las investigaciones en curso 
del Proyecto 80020230100027UM «Lactancia inducida, 
relactación, nodrizaje humano y lactancia mercenaria. 
Estudio sobre estas prácticas en el Área Metropolitana 
de Buenos Aires», de la Secretaría de Ciencia y Téc-
nica de la Universidad de Morón (SeCyT-UM).

Financiamiento

La presente investigación no ha recibido ninguna 
beca específica de agencias de los sectores públicos, 
comercial o con ánimo de lucro.

Conflicto de intereses

El autor declara no tener conflicto de intereses.

Consideraciones éticas

Protección de personas y animales. El autor de-
clara que para esta investigación no se han realizado 
experimentos en seres humanos ni en animales.

Confidencialidad, consentimiento informado y 
aprobación ética. El estudio no involucra datos 

personales de pacientes ni requiere aprobación ética. 
No se aplican las guías SAGER.

Declaración sobre el uso de inteligencia artificial. 
El autor declara que no utilizó algún tipo de inteligencia 
artificial generativa para la redacción de este 
manuscrito.

Referencias
	 1.	 Neves PAR, Vaz JS, Maia FS, Baker P, Gatica-Domínguez G, Piwoz E, 

et al. Rates and time trends in the consumption of breastmilk, formula, 
and animal milk by children younger than 2  years from 2000 to 2019: 
analysis of 113 countries. Lancet Child Adolesc Health. 2021;5:619-30.

	 2.	 Horvath T, Madi BC, Iuppa IM, Kennedy GE, Rutherford G, Read JS. 
Interventions for preventing late postnatal mother-to-child transmission 
of HIV. Cochrane Database Syst Rev. 2009;(1):CD006734.

	 3.	 Townsend CL, Cortina-Borja M, Peckham CS, de Ruiter A, Lyall H, 
Tookey PA. Low rates of mother-to-child transmission of HIV following 
effective pregnancy interventions in the United  Kingdom and Ireland, 
2000-2006. AIDS. 2008;22:973-81.

	 4.	 National Institute of Health (NIH). Preventing perinatal transmission of 
HIV after birth. HIV Info. (Consultado el 10-04-2025.) Disponible en: ht-
tps://hivinfo.nih.gov/understanding-hiv/fact-sheets/preventing-perina-
tal-transmission-hiv-after-birth-.

	 5.	 Abuogi L, Noble L, Smith C; Committee on Pediatric and Adolescent HIV, 
Section on Breastfeeding. Infant feeding for persons living with and at 
risk for HIV in the United States: clinical report. Pediatrics. 
2024;153:e2024066843.

	 6.	 Fowler MG, Flynn P, Aizire J. What is new in perinatal HIV prevention? 
Curr Opin Pediatr. 2018;30:144-51.

	 7.	 Guzzi L, Lauro S, Amborosioni G, Cancela P, Castells M, Comparato C, 
et al. Lactancia materna en personas con HIV, del tabú a la realidad. 
Medicina (B Aires). 2025;85:182-96.

	 8.	 World Health Organization. Indicator Metadata Registry Details. Global 
Health Observatory. (Consultado el 10-04-2025.) Disponible en: https://
www.who.int/data/gho/indicator-metadata-registry/imr-details/7040.

	 9.	 Jassem-Bobowicz JM, Drazkowska I, Janczewska I, Stefanska K, Orrego 
Castellanos J, Domżalska-Popadiuk I. Changing perspectives of medical 
staff after Human Milk Bank opening. A single-center retrospective study 
of a tertiary neonatal unit. Minerva Pediatr (Torino). 2023  Nov  28. 
doi: 10.23736/S2724-5276.23.07398-6. Online ahead of print.

	 10.	 Parker LA. Donor human milk is not the solution. Adv Neonatal Care. 
2022;22:485-6.

	 11.	 O’Sullivan EJ, Geraghty SR, Rasmussen KM. Informal human milk sha-
ring: a qualitative exploration of the attitudes and experiences of mothers. 
J Hum Lact. 2016;32:416-24.

	 12.	 World Health Organization. Global strategy for infant and young child 
feeding. Geneva: WHO; 2003. (Consultado el 10-04-2025.) Disponible 
en: http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/42590/1/9241562218.pd-
f?ua=1&ua=1.

	 13.	 ElDiario.es. Nodrizas modernas: mujeres que alimentan a bebés ajenos 
de forma altruista. (Consultado el 10-04-2025.) Disponible en: https://
www.eldiario.es/nidos/nodrizas-modernas.

	 14.	 La Nación. La historia detrás de la emotiva imagen de una policía que 
amamantó a un bebé que lloraba en una comisaría. (Consultado el 10-
04-2025.) Disponible en: https://www.lanacion.com.ar/sociedad/la-histo-
ria-detras-de-la-emotiva-imagen-de-una-policia-que-amamanto-a-un-be-
be-que-lloraba-en-una-nid23062021.

	 15.	 Diario Río Negro. Una mujer policía amamantó a la beba de una madre 
accidentada cerca de Bahía Blanca. (Consultado el 10-04-2025.) Disponi-
ble en: https://www.rionegro.com.ar/sociedad/una-mujer-policia-amaman-
to-a-la-beba-de-una-madre-accidentada-cerca-de-bahia-blanca-2178498/.

	 16.	 Perrin MT, Goodell LS, Allen JC, Fogleman A. A mixed-methods obser-
vational study of human milk sharing communities on Facebook. Breas-
tfeeding Medicine. 2014;9:128-34.

	 17.	 Espina-Jerez B, Romera-Álvarez L, de Dios-Aguado M, Cunha-Oliveira A, 
Siles-Gonzalez J, Gómez-Cantarino S. Wet nurse or milk bank? Evolution 
in the model of human lactation: new challenges for the Islamic popula-
tion. Int J Environ Res Public Health. 2022;19:9742.

	 18.	 Baumgartel KL, Sneeringer L, Cohen SM. From royal wet nurses to 
Facebook: the evolution of breastmilk sharing. Breastfeed Rev. 
2016;24:25-32.

	 19.	 Thorley V, Sioda T. Selection criteria for wet-nurses: ancient recommen-
dations that survived across time. Breastfeed Rev. 2016;24:13-24.

	 20.	 Ergin A, Uzun SU. Turkish women’s knowledge, attitudes, and behaviors 
on wet-nursing, milk sharing and human milk banking. Matern Child 
Health J. 2018;22:454-60.

http://dx.doi.org/10.23736/S2724-5276.23.07398-6.


18

Perinatol Reprod Hum. 2025;39(1)

	 21.	 Azad F, Rifat MA, Manir MZ, Biva NA. Breastfeeding support through wet 
nursing during nutritional emergency: a cross sectional study from Ro-
hingya refugee camps in Bangladesh. PLoS One. 2019;14:e0222980.

	 22.	 Irmak MK, Oztas Y, Oztas E. Integration of maternal genome into the 
neonate genome through breast milk mRNA transcripts and reverse 
transcriptase. Theor Biol Med Model. 2012;9:20.

	 23.	 Konukbay D, Kapan E, Yildiz D. Determining knowledge and opinions of 
neonatal intensive care unit nurses on wet-nursing and human milk 
banks: a cross-sectional study in Türkiye. J Hum Lact. 2023;39:636-47.

	 24.	 Ekşioğlu A, Yeşil Y, Turfan EÇ. Mothers’ views of milk banking: sample 
of İzmir. Turk Pediatri Ars. 2015;50:83-9.

	 25.	 Binns CW, Lee MK, Tang L, Yu C, Hokama T, Lee A. Ethical issues in 
infant feeding after disasters. Asia Pac J Public Health. 2012;24:672-80.

	 26.	 Mané NB, Simondon KB, Diallo A, Marra AM, Simondon F. Early breas-
tfeeding cessation in rural Senegal: causes, modes, and consequences. 
Am J Public Health. 2006;96:139-44.

	 27.	 Ozkan H, Tuzun F, Kumral A, Duman N. Milk kinship hypothesis in light 
of epigenetic knowledge. Clin Epigenetics. 2012;4:14.

	 28.	 Karacan E, Çelikkanat Ş, Güngörmüş Z. Beliefs and views of breastfee-
ding mothers regarding human milk banking: a qualitative study. Nutrition. 
2024;119:112299.

	 29.	 Nacro B, Barro M, Gaudreault S, Dao B. Prevention of mother to child 
transmission of HIV in Burkina Faso: breastfeeding and wet nursing. 
J Trop Pediatr. 2010;56:183-6.

	 30.	 Karadag A, Ozdemir R, Ak M, Ozer A, Dogan DG, Elkiran O. Human milk 
banking and milk kinship: perspectives of mothers in a Muslim country. 
J Trop Pediatr. 2015;61:188-96.

	 31.	 Yeo EA, Béquet L, Ekouévi DK, Krawinkel M. Attitudes towards exclusi-
ve breastfeeding and other infant feeding options – a study from Abidjan, 
Cote d’Ivoire. J Trop Pediatr. 2005;51:223-6.

	 32.	 Liga de La Leche Argentina. En crisis y emergencias, amamantar salva 
vidas. Semana Mundial de la Lactancia Materna 2009. (Consultado el 
17-05-2025.) Disponible en: www.ligadelaleche.org.ar.

	 33.	 Organización Mundial de la Salud. Breastfeeding is life-saving for babies 
in Philippines typhoon emergency. Manila: WHO; 2013. (Consultado el 
17-05-2025.) Disponible en: https://www.who.int/es/news/item/28-11-2013.


