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Abstrakt

Východiska: Hodnotící nástroj, LATCH skóre, slouží k mapování a dokumentování ko-
jení. Každé písmeno představuje oblast hodnocení. Patří mezi nejrozšířenější nástroje 
usnadňující hodnocení kojení a možnosti jeho využití v klinické praxi jsou široké.
Cíl: Provést analýzu literárních zdrojů zaměřenou na možnosti využití nástroje LATCH 
skóre v klinické praxi.
Metody: Vyhledávání vhodných studií bylo realizováno ve vědeckých databázích Pub-
Med, EBSCO a za použití vyhledávacího nástroje Google Scholar za období 2003–2023, 
podle předem definovaných kritérií a určených klíčových slov v  anglickém, českém  
a slovenském jazyce: kojení, hodnocení, nástroj, LATCH, využití. Systematická analýza  
a výběr studií byly uskutečněny na základě vývojového diagramu PRISMA.
Výsledky: Celkem bylo vyhledáno 159 studií. Pro konečné zpracování bylo využito 
sedm kvantitativních studií, jejichž autoři využívali LATCH skóre k  hodnocení kojení 
z různých perspektiv. Výsledky ukazují, že je možné využívat toto skóre na predikci délky 
kojení v brzkém, ale i pozdním šestinedělí. Při hodnocení exkluzivního kojení, u nedono-
šených novorozenců nebo novorozenců s ankyloglosií. Prediktivní schopnost skóre byla 
prokázána i v souvislosti s dalšími rizikovými faktory, jako je věk matek, způsob porodu, 
parita, vzdělání a rodinný status.
Závěr: Prediktivní schopnost LATCH skóre byla prokázána ve všech zařazených studií. 
Využívání tohoto nástroje významně ovlivní určení párů matka-dítě ohrožených před-
časným ukončením kojení.
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Abstract

Backround: The LATCH score assessment tool is used to map and document 
breastfeeding. Each letter represents an area of assessment. It is one of the most widely 
used tools to facilitate the assessment of breastfeeding, and its applications in clinical 
practice are wide-ranging.
Aim: To analyse the literature on the potential use of the LATCH score in clinical practice.
Methods: The search for suitable studies was performed in the scientific databases 
PubMed, EBSCO and using the Google Scholar search tool for the period 2003–2023, 
according to predefined criteria and specified keywords in English, Czech and Slovak 
languages: breastfeeding, evaluation, tool, LATCH, use. The systematic analysis and 
selection of studies was based on the PRISMA check list.
Results: A total of 159 studies were retrieved. Seven quantitative studies were used 
for the final analysis, whose authors used LATCH scores to assess breastfeeding from 
different perspectives. The results show that it is possible to use this score to predict the 
duration of breastfeeding in early as well as late six months. When assessing exclusive 
breastfeeding, in preterm newborns or newborns with ankyloglossia. The predictive 
ability of the score has also been demonstrated in relation to other risk factors such as 
maternal age, type of delivery, parity, education and family status.
Conclusion: The predictive ability of LATCH score was demonstrated in all included 
studies. The use of this tool will significantly influence the identification of mother-infant 
pairs at risk of premature termination of breastfeeding.

Keywords

breastfeeding, assessment, tool, LATCH, usage

VÝCHODISKA

Kojení představuje nejvhodnější způsob výživy dítěte. Zabezpečuje jeho veškeré nutrič-
ní, imunologické a psychologické potřeby. Má nespočet dalších benefitů pro dítě, 
matku, ale i pro společnost. Přínos kojení pro dítě je velmi široký a také dlouhodobý 
(Mitrová a Bronský, 2014). Výhody kojení jsou spojovány s prevencí vzniku alergií, infekč-
ních onemocnění, gastrointestinální chorob a s nižším rizikem vzniku syndromu náhlé-
ho úmrtí kojence. Dále působí pozitivně na růst dítěte, rozvoj jeho kognitivních funkcí  
a současně snižuje riziko pozdějšího výskytu civilizačních chorob (astma, diabetes melli-
tus, obezita, srdeční choroby) (Brahm a Valdés, 2017; Selim, 2018). Výhody pro matku 
jsou patrné již v poporodním období, kdy jsou kojící matky méně ohroženy vznikem kr-
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vácivých stavů, rozvojem poporodní deprese a úzkosti. Mezi další benefity patří snížení 
rizika rakovinových stavů prsu a ovaria, vzniku diabetu mellitu II typu, nižší riziko vzni-
ku a rozvoje osteoporózy. Pro společnost jsou zásadní ekonomické důsledky nekojení. 
Častější nemocnost matek i dětí představuje vyšší náklady na zdravotní péči (Mitrová  
a Bronský, 2014; Národní komise pro kojení a Státní zdravotní ústav, 2022; Selim, 2018).
Světová zdravotnická organizace (dále jen WHO) doporučuje, aby bylo dítě výlučně ko-
jeno do šesti měsíců života a dále kojeno do jeho dvou let a více dle potřeby dítěte, sou-
časně se zavedením kompletní výživy od šesti měsíců jeho života (WHO, 2021). I přes 
celosvětové i vnitrostátní úsilí nedosahuje délka ani exkluzivita kojení stále požadované 
úrovně. Existuje řada nástrojů, které usnadňují zdravotníkům v klinické praxi posoudit 
techniku kojení a identifikovat situace, v kterých je nutný zásah odborníků s cílem zlepšit 
péči o matku a dítě. Nástroje na hodnocení kojení celkově zlepšují kvalitu poskytova-
né péče. Jejich využívání vede k systemizaci a k efektivnější dokumentaci zdravotnické 
péče. Usnadňuje poskytování individualizované péče vycházející z konkrétních potřeb 
párů matka-dítě. Zlepšuje písemnou komunikaci mezi zdravotníky a tím zajišťuje lepší 
kontinuitu intervencí (Brugaletta et al., 2021; Griffin et al., 2022; Sartorio et al., 2017).
LATCH skóre představuje systém k mapování kojení, který poskytuje systematickou me-
todu pro shromažďování informací o jednotlivých sezení kojení. LATCH systém přiřadí 
číselné skóre 0, 1 nebo 2 k pěti klíčovým položkám, které toto skóre tvoří. Maximum 
je tedy deset bodů. Grafická úprava LATCH skóre umožňuje zdravotnickým pracovní-
kům snadnou a rychlou identifikaci problémových oblastí, které vyžadují jejich zásah. 
Významně přispívá k úspěšnému nácviku kojení a včasnému odhalení obtíží spojených 
s kojením. Každé písmeno zkratky LATCH označuje oblast hodnocení. Písmeno „L“ hod-
notí techniku kojení a efektivitu sání. Písmeno „A“ vyhodnocuje míru zaznamenaného 
polykání novorozence. „T“ určuje typ bradavky. Písmeno „C“ zkoumá úroveň a pohodlí 
matky při kojení a poslední písmeno tedy „H“ hodnotí potřebu pomoci matky držet své 
dítě u prsu (Jensen, Wallace a Kelsay, 1994; Mydlilová, 2020, Střídová et al., 2023). Hod-
nocení LATCH skóre je rozděleno do tří základních kategorií. 0–3 představuje špatné 
skóre, 4–7 střední a 8–10 dobré skóre. Nízké LATCH skóre < 6 indikuje potřebu aktivní-
ho zakročení a současné sledování po propuštění ze zdravotnického zařízení. Ženy po 
porodu s nízkým LATCH skóre jsou v riziku předčasného ukončení kojení. Naopak vyšší 
skóre představuje vyšší míru úspěšnosti iniciace a delší dobu výlučného kojení (Jensen, 
Wallace a Kelsay, 1994; Mydlilová, 2020).
Skóre LATCH je hodnotící nástroj podobný skóre Apgarové, který slouží k hodnocení 
kojení. Byl vyvinut v USA autorkami Deborou Jensen, Sheilou Wallace a Patricii Kel-
say, představen byl v roce 1994. Patří mezi nejrozšířenější a nejvyužívanější nástroje na 
hodnocení kojení po celém světě. Jeho využitelnost je určena nízkým počtem položek 
a snadným využitím v  klinické praxi. Validizován je v řadě dalších zemí, jako je USA, 
Itálie, Singapur, Turecko a Austrálie (Brugaletta et al., 2021; Sartorio et al., 2017). V Čes-
ké republice je pod zaštítěním laktační ligy dostupný v  české verzi, včetně způsobu 
hodnocení (Mydlilová, 2020). V podmínkách české klinické praxe byla posuzována jeho 
prediktivní schopnost v  různých časových odstupech od porodu. Z výsledků je patr-
né, že LATCH skóre nejde považovat za spolehlivý prediktor délky kojení v 6 týdnech  
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a 6 měsících od porodu. Nižší bodové hodnoty skórovacího systému mohou upozornit 
na potřebu dokrmu umělou mléčnou výživou (Střídová et al., 2023).

POPIS REŠERŠNÍ STRATEGIE

Cíl
Představit hodnotící skóre LATCH a popsat možnosti jeho využití v klinické praxi při hod-
nocení kojení.

Design
Narativní přehledová studie.

Metodika
Literární rešerše byla provedena za využití vyhledávacích nástrojů a v elektronických 
odborných databázích. Dohledané výsledky byly kriticky posouzeny a jejich následná 
analýza vedla k vytvoření předloženého literárního přehledu.

Strategie vyhledávání
Vyhledávací strategie začala definováním klíčových slov: kojení, hodnocení, nástroj,  
využití a LATCH skóre. Prohledávány byly elektronické vědecké databáze Medline, 
EBSCO (Academic Search Complete, Art&Architecture Source, Cambridge Journals 
Online – FULL Collection, IOPscience, JSTOR Arts & Sciences I.–IV., Business, Medli-
ne Complete, Oxford Journals Online – Full Collection, ProQuest Central, SAGE HSS 
Package, ScienceDirect Freedom Collection, SpringerLink Compact, Taylor & Francis 
Social Science & Humatities Library, Wiley). Vyhledávání bylo doplněno využitím vyhle-
dávacího nástroje Google Scholar. Při každém vyhledávání byla využita totožná klíčová 
slova za využití booleovských operatorů „or“ a „and“. Rešerše probíhala od listopadu 
2022 do března 2023. Dohledané studie byly analyzovány a následně tříděny za využití 
PRISMA protokolu. Celkem bylo dohledáno 159 studií, pro literární přehled bylo využito 
sedm odpovídajících studií, které splňovaly požadovaná kritéria.

Kritéria vyhledávání
Zařazení či vyřazení jednotlivých studií bylo provedeno podle předem stanovených 
kritérií. Do literárního přehledu byly zavzaty kvantitativní primární studie zabývající se 
využitím LATCH skóre při hodnocení kojení z  různých perspektiv oproti původní stu-
dii. Zdrojové články byly vyhledány v rozmezí let 2003–2023. Veškeré texty musely být 
dostupné v plné verzi, publikované v recenzovaném periodiku. Zvolený jazyk byla ang-
ličtina, slovenština a čeština. Do přehledu nebyly zařazeny studie, které se zaměřovaly 
na jiný hodnotící nástroj, kvalifikační práce, kvalitativní studie, případové studie, jiné 
protokoly či zprávy.
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Výběr studií
Kritické posouzení dohledaných výsledků bylo provedeno na základě vývojového dia-
gramu PRISMA (viz obr. 1). Vyhledávání relevantních studií probíhalo v dostupných 
vědeckých databázích. Celkem bylo vyhledáno 159 výsledků, v databázi EBSCO bylo 
nalezeno 28 záznamů, v databázi Pubmed 18 a za použití vyhledávacího nástroje Goo-
gle Scholar bylo nalezeno 119 záznamů. Následně probíhalo odstranění duplikátů na 
základě posouzení názvů (n=77), odstranění automatickými nástroji (n=28) a vyřazení 
nevhodných studií na základě posouzení abstraktů (n=31). Dále bylo posouzeno celkem 
23 plno textů a hodnocena jejich relevantnost dle předem definovaných kritérií. V další 
fázi probíhalo kritické hodnocení záznamů (n=9). Identifikováno bylo sedm relevantních 
studií v anglickém jazyce, dostupných v plné verzi zaměřených na určené téma.

Obr. 1 Prisma diagram

Zdroj: vývojový diagram upraveno dle PRISMA flow diagram 2020; 2024
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LITERÁRNÍ PŘEHLED

Na základě definované vyhledávací strategie bylo nalezeno sedm odpovídajících studií, 
které byly chronologicky zařazeny do literárního přehledu (viz tab. 1).

Tab. 1 Přehled využití LATCH skóre v klinické praxi

Autor/Rok Hypotézy/Cíle Typ výzkumu/Metodika Výsledky/Zjištění

Cakmak  
a Kuguoglu 
(2007)

Porovnání kojení 
u matek, které 
rodily císařským 
řezem a vagi-
nálně.

Observační, srovnávací studie –  
zařazeno bylo 200 matek  
(118 po císařském řezu,  
82 po vaginálním porodu).
Hodnocení kojení LATCH 
nástrojem.

Výsledky ukazují, že matky 
rodící vaginálně měly vyšší 
skóre oproti matkám rodícím 
císařským řezem.

Kumar et al. 
(2006)

Zhodnotit 
pomocí LATCH 
skóre kojení 
6 týdnů od 
porodu.

Prospektivní studie – zařazeno 
248 párů matka-dítě z toho 
188 kontaktováno telefonicky  
6 týdnů po porodu.

LATCH skóre se dá využívat, 
jako prediktor délky kojení.
Ženy s vyšším LATCH skóre 
kojily déle než ženy s nízkým 
skóre.

Küçükoğlu  
a Çelebioğlu 
(2014)

Hodnocení 
kojení u kojenců 
s nízkou porodní 
hmotností  
a posouzení 
vlivu edukace 
na kojení.

Kvazi-experimentální studie – 
83 kojenců s nízkou porodní 
hmotností.
Matkám 5 dní po porodu po-
skytnuta edukace o kojení, ná-
sledovaly domácí kontroly do 
6 měsíců věku, u obou skupin. 
Bylo využito LATCH skóre  
a dalšího formuláře (včetně sebe 
účinnosti při kojení BSES-SF).

Výsledky naznačují, že  
hodnocení kojení a především 
edukace zvyšují sebe účinnost, 
úspěšnost a délku kojení  
i u kojenců s nízkou porodní 
hmotností.

Puapornpong 
et al. (2014)

Porovnaní 
přisátí mezi 
novorozenci 
s ankyloglosií  
a fyziologickými 
novorozenci.

Observační studie –  
zařazeno 833 párů matka-dítě 
po porodu.
Hodnocení dutiny ústní 
novorozence na základě 
Kotlowových kritérií, následně 
hodnocení LATCH skóre druhý 
den po porodu.

Skóre LATCH bylo u novoro-
zenců s fyziologickým nálezem 
na jazyku oproti novorozen-
cům, kteří měli různě závažné 
anomální spojení jazyka  
s podjazykovou krajinou,  
významně vyšší.

Gerçek et al. 
(2017)

Zkoumání vzta-
hu mezi sebe 
účinností kojení 
a skóre LATCH.

Observační, průřezová studie – 
zařazeno 303 žen po porodu.
Využití LATCH skóre a BSES-SF 
skóre.

Vhodné hodnocení kojení  
a pozitivní sebe účinnosti žen 
jsou podstatné faktory  
ovlivňující délku kojení.

Hassan et al. 
(2021)

Vyhodnocení 
užitečnosti 
LATCH skóre 
k predikci exklu-
zivního kojení  
a hmotnostního 
přírůstku po 
porodu.

Observační, kohortová studie –  
sledováno 93 párů matka-dítě 
po porodu.
Zahájení v těhotenství,  
hodnocení kojení po porodu 
laktační poradkyní LATCH 
skóre a opakování 6 týdnů  
po porodu.

LATCH skóre je vhodný nástroj 
na posouzení předčasného 
ukončení kojení a hodnocení 
hmotnostních přírůstků  
novorozence.
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Zdroj: vlastní, 2024

Cílem tohoto přehledu bylo prozkoumat a následně představit široké možnosti využití 
LATCH skóre při hodnocení kojení z různých perspektiv. LATCH skóre bylo vytvořeno 
pro hodnocení jednotlivých konzultací kojení, vzhledem k  jeho uznávané prediktivní 
hodnotě začalo být využíváno na hodnocení různých oblastí souvisejících s  kojením. 
Tyto oblasti významně ovlivňují délku a kvalitu kojení. Cakmak a Kuguoglu (2007) po-
rovnávali rozdíl kojení matek, které rodily císařským řezem a vaginálně. Za využití LATCH 
skóre tato studie prokázala, že matky po císařském řezu mají horší skóre oproti matkám, 
které rodily vaginálně a vyžadují především pomoc při polohování novorozenců při ko-
jení. S tímto výsledkem se shodují Chien a Tai (2007), kteří potvrzují, že způsob porodu 
je podstatný faktor mající vliv na kojení.
Kumar et al. (2006) hodnotily pomocí LATCH skóre kojení po dobu 6 týdnů po porodu. 
Tato studie je v některých metaanalýzách uváděna, jako validizační. Do našeho přehle-
du byla zařazena, protože popisuje nejběžnější užívání LATCH skóre. Výsledek potvrzuje 
prediktivní schopnost tohoto skóre. Ženy se skóre 9 a výším 16–24 hodin po porodu 
měly 1,7x vyšší šanci v tom, že budou pokračovat v kojení 6 týdnů po porodu. Hassan 
et al. (2021) hodnotili užitečnost LATCH skóre při predikci exkluzivního kojení. Jejich 
studie měla obdobné zaměření, jako studie Kumar et al. (2006) ale současně hodnotili 
s ohledem na kojení hmotností přírůstek novorozenců. Výsledky jejich studie potvrzují 
prediktivní schopnost tohoto skóre. Současně, autoři popisují hraniční hodnotu LATCH 
skóre na ≥ 6. Novorozenci, kteří získali skóre šest a výš, měli odpovídající hmotností 
přírůstek 20 g/týdně.
Küçükoğlu a Çelebioğlu (2014) využívali LATCH skóre k hodnocení kojení u novoro-
zenců s nízkou porodní hmotností. Výsledkem studie bylo zjištění, že edukace matek 
s novorozenci s nízkou porodní hmotností vede k podpoře a zvýšení kojení. LATCH se 
v této studii ukázal, jako vhodný nástroj na hodnocení kojení u nezralých novorozenců. 
Nástrojů na hodnocení kojení novorozenců s nízkou porodní hmotností je v literatu-
ře popsán nízký počet, přímo určený na hodnocení nedonošených novorozenců je  
NOMAS a PIBBS (Sartorio et al., 2017). Z  toho důvodu je žádoucí vyhledávat, tes-
tovat, hodnotit a při pozitivních výsledcích využívat i nástroje určené pro donošené  
novorozence.
Další dohledaná studie byla od Puapornpong et al. (2014), kteří hodnotili pomocí 
LATCH skóre přisávání novorozenců s anomálií spojení jazyka oproti novorozencům s fy-
ziologickým spojením jazyka. Výsledky ukázaly, že novorozenci s těžkým nebo středně  

Autor/Rok Hypotézy/Cíle Typ výzkumu/Metodika Výsledky/Zjištění

Swapna a Fibi 
(2022)

Porovnat 
LATCH skóre 
s ohledem na 
rizikové faktory 
ovlivňující délku 
a efektivitu  
kojení.

Observační, deskriptivní 
studie – zařazeno 1 560 párů 
matka-dítě.
Hodnocení kojení 48 hodin 
porodu pomocí LATCH skóre, 
porovnání skóre u definova-
ných rizikových faktorů.

Byla prokázána významná  
souvislost mezi skóre LATCH  
a věkem matky, paritou,  
vzděláním, typem rodiny  
a typem porodu.
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těžkým srůstem jazyka měli nižší skóre než novorozenci se středně těžkým a lehkým 
srůstem. Ankyloglosie přestavuje srůst jazyka se dnem dutiny ústní, může být způsobe-
na krátkou podjazykovou uzdičkou. Představuje častou překážku při kojení a v pozděj-
ším věku může způsobovat vadu řeči (Vokurka et al., 2015). Sethi et al. (2013) uvádí, že 
ankyloglosie však nebývá jediná příčina způsobující obtíže při kojení a řešení ankyloglo-
sie u matek nezaručuje pokračování v kojení.
Gerçek et al. (2017) zkoumali vztah sebe účinnosti při kojení a celkovým hodnocením 
kojením. Výsledkem bylo zjištění slabé pozitivní korelace mezi průměrným LATCH skóre 
a průměrným BSES-SF u žen v poporodním období. Pokles průměrného LATCH skóre 
v časném postnatálním období ukazuje na nedostatek podpory ze strany zdravotnic-
kých pracovníků nebo rodiny. Větší pokles LATCH skóre vykazovaly matky, které kojily 
během první až čtvrté hodiny po porodu, než ty kterým bylo dítě přiloženo do 30 mi-
nut. İnal, Aydin a Canbulat (2016) popisují, že časnější iniciace do půl hodiny po porodu 
zvyšuje a zrychluje úspěch aktivního sání novorozence a zlepšuje samostatnost matek 
při kojení. Samotná sebe účinnost matky při kojení také účinně podporuje schopnost 
matky kojit a podpoří její touhu kojit (Gerçek et al., 2017). Chan, Ip a Choi (2016) uvádí, 
že podpora sebe účinnosti je klíčová pro zlepšení soběstačnosti matek, prodlužování 
celkové délky kojení a navýšení míry exkluzivně kojených dětí. Současně podpora sebe 
účinnosti může představovat strategii pro zdravotnická zařízení, která povede k navýše-
ní počtu kojených dětí.
Swapna a Fibi (2022) porovnávali LATCH skóre s ohledem na rizikové faktory ovlivňu-
jící délku a kvalitu kojení. Výsledky této studie ukazují, že významný faktor ovlivňující 
kojení je věk matky, vzdělání, typ rodiny a hmotnost novorozence při porodu. Některé 
z nástrojů na hodnocení kojení mají zařazené údaje o pacientce a rovnou pracují při 
vyhodnocování s těmito faktory, které jsou prokázány jako rizikové. Například nástroj 
Breastfeeding assessment score obsahuje pouze 8 proměnných mezi které patří právě 
věk matky a hmotnost novorozence (Hall et al., 2002; Ospalíková, Matulníková a Vrlová, 
2024) nebo nástroj BAPT je rozdělen na několik částí, kdy první část pracuje s velkým 
počtem těchto faktorů a při hodnocení kojení je bere rovnou v úvahu. Nevýhodou to-
hoto nástroje je však velký počet položek a tím je obtížnější využití v  klinické praxi  
(Sartorio et al., 2017).
Do přehledové studie bylo na základě literární rešerše zařazeno sedm studií, které spl-
nily požadovaná kritéria. Výsledky dohledaných studií dokazují, že možnosti ve využití 
hodnocení kojení pomocí LATCH skóre jsou opravdu široké.

VÝSTUPY

V podmínkách české klinické praxe se hodnotící systémy v oblasti kojení využívají stále 
sporadicky a to i přesto, že jejich přínos je prokazatelný. LATCH skóre bylo vyvinuto 
k hodnocení kojení po porodu, následnému odhalení problémových oblastí a k poskyt-
nutí cíleného laktačního poradenství, které povede k odstranění překážek při kojení. 
Tím se prodlouží celková délka kojení a podpoří exkluzivita.
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Vzhledem k délce využívání tohoto systému bylo dohledáno sedm různorodých studií, 
které hodnotily kojení z různých perspektiv. LATCH skóre lze využít pro predikci délky 
kojení, hodnocení kojení s různým časovým odstupem od porodu, pro hodnocení kojení 
a přisávání novorozenců s ankyloglosií a nedonošených novorozenců. Prediktivní schop-
nost byla prokázána u vybraných rizikových faktorů (věk matek, způsob porodu, parita, 
vzdělání, způsob porodu a rodinný status), které mají vliv na délku a exkluzivitu kojení. 
Všechny dohledané studie uvádí pozitivní výsledky při hodnocení kojení s využitím to-
hoto skórovacího systému.

Etické aspekty a konflikt zájmu

Autoři deklarují, že literární rešerše nemá žádný konflikt zájmu a při zpracování výsledků 
byly dodrženy veškeré etické aspekty. Souhlas s využíváním LATCH skóre byl získán od 
MUDr. Mydlilové, která uveřejnila a doporučila využívání tohoto nástroje na stránkách 
kojení.cz. Studie byla schválená etickou komisí Fakulty zdravotnických věd Univerzity 
Palackého v Olomouci v rámci projektu IGA.

Limity rešerše

Limitem předložené rešerše je nízká dostupnost mladších volně dostupných článků 
v plné verzi, část dohledaných článků byla zpoplatněna a do přehledu nebyly zařazeny.

SUMMARY

The LATCH score is an assessment tool to identify problem areas in breastfed babies 
and breastfeeding mothers. With regard to the length of use of the scoring system, 
its usefulness was assessed with respect to specific issues that directly affect the 
effectiveness and duration of breastfeeding. It is evident from the reviewed studies that 
the possibilities of use in clinical practice are wide and the results show positive results 
in the assessment of breastfeeding using LATCH scores.
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