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ACTUALIZACION EN LACTANCIA MATERNA

1. INTRODUCCION

Bienvenido(a) a la Unidad VI del curso de actualizacion
en lactancia materna, en la cual se plantean las estrategias
para la promocion, proteccidén y apoyo a la lactancia materna,
poniendo un especial interés en los obstaculos que se
interponen a una lactancia materna éptima y en los elementos
basicos de un programa para poder resolverlos. En esta
ultima unidad, usted estara en capacidad de desarrollar un
programa de promocion, proteccién y apoyo a la lactancia
materna en la institucion donde labora o a nivel comunitario,
siguiendo PASO a PASQO las acciones que al final se
proponen.

Al finalizar esta Unidad, usted estara en capacidad de:

g Reconocer cuales son los obstaculos que
se interponen a una lactancia materna
Optima.

T Identificar cuales son los elementos

béasicos en un programa de promocion,
proteccién y apoyo a la lactancia materna.

g Desarrollar un programa de promocion,
proteccidén y apoyo a la lactancia materna
en la institucibn donde labora (publica o
privada), o a nivel comunitario si esta a
nivel de area de salud o a nivel municipal.
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ACTUALIZACION EN LACTANCIA MATERNA

Un nifio tendrd menor riesgo

de desnutricién, enfarmedad

o muerte si es allmentado

exclusivarmente con leche

materns durante los primeros
8 meses de vida

2. POR QUE ES IMPORTANTE LA
LACTANCIA MATERNA

Los beneficios psicologicos, afectivos y de salud que
ofrece la lactancia natural, tanto para la madre como para su
hijo, para la familia y la sociedad, han sido perfectamente
reconocidos y documentados extensamente en la literatura
cientifica y popular. Esos benefigios incluyen la composicion
nutricional ideal de la leche humana, sus propiedades
inmunolbgicas. sus beneficios psicolégicos, su facilidad y
conveniencia, el mejor control del ingreso calérico por el nino,
involucién uterina mas rapida, menor costo econdémico y
crecimiento postparto mas rapido debido a la utilizacion de
la grasa acumulada como una fuente de energia para la
lactancia (ADA Reports, 1986), asi como mayores relaciones
entre padres e hijos. Un nino tendrd menor riesgo de
desnutricion, enfermedad o muerte si es alimentado
exclusivamente con leche materna durante los primeros 6
meses de vida (Unicef,1992). En lugares sin acceso a agua
potable, un lactante alimentado con biberén tiene una
probabilidad de morir como consecuencia de la diarrea, 25
veces mayor que un nino amamantado. Ademas, la lactancia
materna ofrece a la madre cierta proteccidn contra
embarazos demasiado seguidos (Jelliffe y Jelliffe, 1982),
independientemente de su estado nutricional o nivel
socioecondmico.

En América Latina y el Caribe amamantar a los recien
nacidos ha formado parte de las tradiciones familiares
durante siglos. Sin embargo, en los Ultimos anos, esta
saludable practica materna esta en retroceso y en relacion
inversa con el nivel de "modernizacion" de cada pais. La
prevalencia de la lactancia materna soélo es alta en los paises
mas pobres, en donde mas del 90 por ciento amamantan a
sus hijos durante los primeros meses de vida. Por el
contrario, en los paises mas urbanizados y ricos, la
proporcidn es menor y la lactancia se practica por periodos
mas cortos (Unicef, 1992).
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Loa programas de lactancia
materna son muy eficaces en
funcién de costo, existen
opciones miltiples de
programacion y son efectivos

Encuestas sobre demografia y salud realizadas en la
regibn, muestran una mayor prevalencia de la lactancia
materna en mujeres rurales y sin instruccion (Unicef, 1992).

Por tal razén, para que los programas de promocion
respondan a las inquietudes y prioridades locales, deben
basarse en investigaciones especificas en cada pais para
poner al descubierto las causas furidamentales de practicas
deficientes de lactancia materna y que en la region
centroamericana existen gran cantidad de investigaciones
que han servido de soporte a este curso. Por ejemplo, una
madre puede comenzar a dar suplementos demasiado pronto
debido a la tradicidn local o a la creencia de que su
produccion de leche es baja debido a las exigencias de su
empleo. Una vez que se comprendan sus razones para la
administracion precoz de alimentacién suplementaria, pueden
contrarrestarse estas razones por medio de campanas
publicitarias y/o materiales educativos que sean claros,
accesibles y atractivos para ella.

Recordemos que la especie humana existe sobre el
planeta desde hace un millébn de anos y su sobrevida se
debe a la idoneidad de la leche materna. Por tal razén,
promoviendo, protegiendo y apoyando la lactancia, se apoya
la salud y el bienestar de los bebés, quienes son los
ciudadanos del futuro.

Es necesario, por todo ello, abordar de frente el
fendmeno y desplegar con inteligencia y desicién una serie
de estrategias multisectoriales y multidiciplinarias, que
permitan revertir la situacion y alcanzar niveles 6ptimos de
lactancia de adecuada calidad.
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ACTUALIZACION EN LACTANCIA MATERNA

3. POR QUE LA LACTANCIA MATERNA
MERECE UNA MAYOR PRIORIDAD

Existen al menos cinco buenas razones para dar a la
lactancia materna una mayor prioridad en las asignaciones
programaticas (AED, 1990).

La mayoria de las mujeres ya estan predispuestas a favor de la

lactancia materna. Un poco de esfuerzo producira grandes
resultados, puesto que, en muchas areas tradicionales la lactancia
materna es aun muy valorada y en algunos centro urbanos, ha
comenzado a tener atractivo para gustos "modernos”.

Los programas de promocién de la lactancia materna son muy

eficaces en funcidn de costo. Las demandas sobre servicios
limitados de atencion de salud se reducen sustancialmente con una
mayor lactancia materna puesto que esta ayuda a evitar que se
enfermen los ninos.

La lactancia materna es una practica de baja tecnologia y no

controvertida. Al contrario de muchas otras intervenciones de
supervivencia infantil, la lactancia materna no requiere la importacion
de una nueva tecnologia, el desarrollo de un producto nuevo ni el
establecimiento de un sistema de distribucion.

Existen opciones multiples de programacion para la promocién de
la lactancia materna. Las campafnas de lactancia materna pueden
vincularse facilmente a distintas intervenciones de supervivencia
infantil o establecerse como iniciativa separada.

Los programas de promocion de lactancia materna son eficaces.

Numerosos estudios han documentado un incremento en el nimero
de mujeres que amamantan a sus hijos, y lo hacen por un periodo
mas largo de tiempo, como resultado de programas orientados
hacia ellas.
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——————————————

———————

PRINCIPALES OBSTACULOS
® Pricticas institucionales

® Suplemento precoz

® Fallas educativas

® Mujer trabajadora

® Promocién a la poblacion
® Presiones comerciales

4. CUALES SON LOS OBSTACULOS QUE
SE INTERPONEN A UNA LACTANCIA
MATERNA OPTIMA

Los planificadores de programas de salud y los
proveedores de atencidn de salud en la mayoria de los
paises de América Latina y el Caribe disponen de informacién
sobre los beneficios nutrlmoniales, de salud y econémicos de
la lactancia materna, y sin embargo, sigue en pié la cuestion
de por_qué, en muchas areas, la lactancia materna no esta
generalizada y no se practica por el ttempo que se deblera
Parece que, no basta simplemente con transmitir informacion
sobre los beneficios de la lactancia materna

En realidad, la mayoria de las mujeres consideran gque
la leche de la madre es lo mejor para el nino, pero distintas
circunstancias les dificultan amamantar a sus hjos de una
forma Optima para la salud y desarrollo de éstos Entre los
principales obstaculos o practicas asociados con una
lactancia materna menos oOptima se han identificado los
siguientes

o Practicas _institucionales que no favorecen [a
lactancia_ materna- Un gran niumero de mujeres
dan a luz en hospitales, que a menudo
desestimulan la lactancia materna con practicas
tales como uso de oxitdcicos, ayuno prolongado
de la muyjer en labor y post-parto, introduccidn
temprana de aguas y férmulas a los recien
nacidos durante su estancia nstitucional,
restricciones para el apego precoz y el
alojamiento conjunto, asi como proporcionar
muestras gratuitas de férmulas infantiles

11



INSTITUTO DE NUTRICION DE CENTRO AMERICAY PANAMA

Py

Los pediatras hemos defendido siempre Ia
lactancia materna, pero hemos sido con
demasiada frecuencia "defensores teoricos”,
convencidos de sus ventajas, pero poco
involucrados en la lucha diaria para conseguir
mayor numero de recién nacidos y ninos
alimentados con leche materna y esa lucha
diaria significa participar en la informacion
prenatal, presionar para cambiar algunas
rutinas en las maternidades, apoyar a las
madres en el inicio y mantenimiento de la
lactancia y trabajar en equipo con el personal
sanitario que atiende a la madre en "primer
nivel' comadronas, enfermeras, puericultores)
(Dr V. Molina, Espana)

Suplemento precoz- En muchas areas, las
madres introducen habitualmente tés y aimentos
liquidos y semisdlidos mucho antes de que el
lactante cumpla los 6 meses de edad En muchas
comunidades es costumbre la introduccion de
liguidos antes de que el nino haya cumplido 15
dias de vida La mayoria de veces esto se da por
recomendacion del personal de salud, sin que
exista realmente una indicacidn para hacerlo

Fallas en la metodologia educativa utilizada
para_capacitacion del personal de salud- En
muchas instituciones el personal multidiciplinario
de salud no ha sido capacitado adecuadamente
sobre el fomento, proteccién y mantenimiento de
la lactancia materna y concen muy poco sobre
como resolver los problemas clinicos, tanto de la
madre como del nino, en relacion a ésta practica
Esto ha sido consecuencia de la dificultad para la
elaboracion de objetivos de capacitacion, fallas en
la seleccion de metodologias adecuadas para la
capacitacion, fallas en la seleccidn de contenidos
educativos a desarrollar y falta de segumiento y
evaluacion de estas actividades de capacitacion

12
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Fallas en el proceso educativo para
embarazadas y madres en prenatal y el post-
parto- Ya que la mayoria de las madres
permanecen en los hospitales en el post-parto
por menos de 24 horas, debido a la escaces de
camas, los contenidos educativos a las madres
debieran ser-reforzados en las areas prenatales
y postnatales Sin embargo existe poca
informacion sobre los conocimientos, actitudes y
practicas de las madres, fallas en la elaboracion
de los objetivos y contenidos educativos, fallas en
la seleccion de la metodologia de ensefanza para
madres, restricciones en el disefio y validacion de
materiales educativos y escaso seguimiento y
evaluacién de los programas

Incorporacion de la mujer al {irabajo-
Actualmente ha aumentado el porcentae de la
poblacién femenina en el sector laboral y muchas
de ellas deben incorporarse muy rapidamente
después del parto y por lo tanto, tienen
dificultades en establecer y mantener la lactancia
También desfavorecen la practica de la lactancia
la marginacidbn de las mujeres respecto a los
beneficios sociales y econdémicos, la no existencia
de condiciones laborales favorables para la
lactancia materna y el incumplimeento del cédigo
de trabajo por parte de los empleadores, asi
como el desconocimiento que tienen las mujeres
de sus derechos, por lo gue no exigen su
cumplimiento

Fallas en las acciones de promocion de
lactancia materna para la poblacién- La
poblacidn en general esta poco informada sobre
los problemas relacionados con el uso de
biberones e Influenciadas socialmente porque
consideran que el uso de una formula infantl es
una practica mas "moderna” y no tienen modelos

13
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cuyos ejemplos puedan seguir m familiares y
amigas gque las apoyen Esto es consecuencia de
la poca Iinformacidbn sobre los conocimientos,
actitudes y practicas de la lactancia materna de la
poblacion, fallas en la elaboracidn de los objetivos
y contenidos de promocion, fallas en el disefo y
validacion de matenales educativos y escasa o
ninguna evaluacion de las acciones de
promocion

= Los programas de promocién de la
lactancia materna en determinados
paises han demostrado que muchos de
estos impedimentos, una vez
identificados, son susceptibles de
cambio. Incluso wuna intervencion
relativamente modesta puede surtir un
efecto importante en el comportamiento
de las madres en relacién a la lactancia.

g Presiones comerciales de la industria de
alimentos infantiles- La publicidad y el mercadeo
de férmulas y alimentos industnalizados, dentro
de las sociedades de cosnumo, ha tenido un
papel muy activo en '"crear" demanda para sus
productos, Interviniendo en las relaciones
naturales y culturales entre madres y ninos,
cnando en ellos |la "necesidad" del consumo de
los mismos, basandose en 5 temas

® Los productos son apoyados por expertos
médicos

® Son elaborados con respaldo de la ciencia

® Hace bebés saludables

® Son utlizados por madres que aman a sus
hijos

14
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OR QUE LOS
ROGRAMAS DE
ROMOCION,
PROTECCION Y APOYO
A LA LACTANCIA
MATERNA PUEDEN SER
EFICACES
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P
P
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5. POR QUE LOS PROGRAMAS DE
PROMOCION, PROTECCION Y APOYO A
LA LACTANCIA MATERNA PUEDEN SER
EFICACES

Muchas personas han supuesto que la modernizacion
y la urbanizacion llevan consigo como resultado inevitable un
descenso en las practicas de la‘lactancia. En el curso de la
década pasada, las tasas de iniciacion de la lactancia y la
duracibn de ésta, han descendido en muchos paises,
especialmente entre las mujeres de las zonas urbanas. Sin
embrago, este descenso se ha invertido en una docena de
paises, aproximadamente. En algunos casos, parece
probable que las campanas de promocion de la lactancia
materna y/o extensa cobertura por los medios de
comunicacion de la controversia en torno a las férmulas
infantiles han ayudado a producir este cambio en la situacion,
mientras que, en otros casos, las causas son menos claras.
De todas formas, los esfuerzos eficaces para promover Ia
lactancia materna son un testimonio del hecho de que el
comportamiento relativo a la lactancia materna es posible
modificarlo a distintos niveles.

Los programas de promocion, proteccion y apoyo de
la lactancia materna no tienen que limitarse a un proyecto
especifico de nutricidn. La promocién de la lactancia materna
es compatible con la promocién de distintos programas,
entre ellos los de supervivencia infantil, salud, nutricion,
control de enfermedades diarréicas, planificacion familiar,
vigilancia del crecimiento e inmunizaciones y en otros
sectores como educacion, mujer y desarrollo, proteccion del
ambiente y aprovechamiento de recursos naturales, etc.

16
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Se han empleado distintas intervenciones, entre ellas,
cambios en las practicas hospitalarias, capacitacion de los
promotores de salud, promocion de grupos de apoyo a
madres, consultas de expertos en relacion a problemas
especificos, orientacion de los empleadores y funcionarios
sindicales y legislando la comercializacidn y mercadeo de los
alimentos infantiles industrializadas. Todas esas
intervenciones, sin embargo, requieren alguna forma de
apoyo en comunicacion y promocién a través de los medios
de comunicacibn o con la preparacibn de materiales
impresos © audiovisuales, ademas de una adecuada
coordinacién intersectorial e interinstitucional para la
unificacion de criterios y optimizacién de los recursos.

Todo esto puede llegar a modificar conocimientos,

actitudes y practicas en distintos niveles, aumentando la
prevalencia y mejorando la calidad de la lactancia materna.

17
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Las madres y loa nifios que
consultan a los servicios
deben recibir una atencién
integral

6. CUALES SON LOS ELEMENTOS
BASICOS EN UN PROGRAMA DE
PROMOCION, PROTECCION Y APOYO A
LA LACTANCIA MATERNA

Los programas de promocién, proteccion y apoyo a la
lactancia materna deben estar contenidos dentro de las
politicas gubernamentales y dentro del desarrollo de un plan
nacional de salud que involucre politicas de alimentacion vy
nutricién, de desarrollo social, mujer y desarrollo, educacion,
etc. Los programas deben basarse en la realidad social,
econdmica y cultural de cada pais y comunidad, y en todos
los casos, con un enfoque multisectorial y el apoyo de los
diferentes sectores, en los que se incluyen Agricultura,
Educacién, Economia, Salud, Trabajo, asi como Asociaciones
profesionales y organismos internacionales, organismos no
gubernamentales y grupos comunitarios.

Sin embargo, la planificacién y ejecucidn de estos
programas deben estar dados en distintos niveles:

NACIONAL <--> INSTITUCIONAL <--> COMUNITARIO

La organizacion de los servicios debe orientarse a que
toda persona reciba wuna atenciéon integral
independientemente del motivo de consulta y que el personal
de salud realice acciones integrales, asegurando que toda
persona (mujer y nifez) reciba todos los servicios necesarios.

Esto implica que el trabajador de la salud que brinda
la atenciébn practique el proceso de integracion de las
diferentes normativas de los programas (Ejemplo: al atender
a un nino que consulta por cualquier motivo, relacione su
crecimiento y desarrollo con morbilidad, lactancia materna,
alimentacioén y vacunacion).

19
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® Limitaciones a la
educacién

® Discriminacién racial

@ Discriminacidn sexual

® Malas condiciones de
trabajo

® Violencia doméstica

afectan las pricticas de la

mujer hacia la lactancia

materna

En todos los paises centroamericanos existen
programas nacionales que han logrado que la promocién,
proteccién y apoyo de la lactancia, esté contenida dentro de
los planes y politicas de los gobiernos. Por tal motivo, dentro
de este curso se hara mas énfasis en el desarrollo de
programas locales (ya sea institucionales y/o comunitarios),
que en programas nacionales, debido a que en este nivel es
donde se realiza la ejecucidén de las acciones y la atencion a
madres y niNos.

En cada uno de los paises ya existen normas
nacionales y estan en proceso varias iniciativas como la de
"Hospitales Amigos", "Apoyo a la Mujer Trabajadora", etc. por
lo que los programas institucionales deben ser congruentes
y articulados con los planes nacionales.

6.1 DESARROLLO DE PROGRAMAS LOCALES EN EL
MARCO DE LA DESCENTRALIZACION

Para el desarrollo de un programa a nivel local (que
puede ser de provincia, departamento, municipio, etc), es
necesario tener un inventario de todas las organizaciones que
trabajan en madres y ninos en esa 0 esas comunidades,
identificando aquellas que estan trabajando promocién,
proteccidén y/o apoyo a la lactancia materna, resaltando sus
éxitos y sus limitaciones. Estas pueden tener una gran gama
de modalidades de trabajo y utilizar diferentes estrategias.

Los fines del programa local y/o institucional deben

ser:

P Aumentar la prevalencia y duracion de la
lactancia, asi como mejorar su calidad, reforzando
la practica de lactancia exclusiva los primeros 6
meses de vida.

og Modificar las practicas institucionales.

g Modificar las practicas de las madres.

20
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entre otros:

Formar profesionales que promuevan, protejan y
apoyen la lactancia materna.

Los OBJETIVOS de los programas locales podrian ser

1

Crear redes locales para promover el apoyo a
las madres.

Desarrollar procesos educativos y de
capacitaciobn adecuados a las caracteristicas
linguisticas y socioculturales de la comunidad
y/o de la institucion.

Aumentar y sistematizar la movilizacion social

de la comunidad para el rescate de la cultura
de la lactancia materna.

Fortalecer a las organizaciones que ya estan

realizando acciones, tanto al personal de planta
como a los volunatrios.

Aprovechar los recursos disponibles en

diferentes niveles e involucrando a otras
instituciones.

Crear sistemas de apoyo a nivel comunitario
para las madres que amamantan.

Las condiciones de vida de las mujeres
afectan profundamente las practicas
adecuadas de Jactancia materna. ‘Las
limitaciones a la educacion, discriminacion
racial o sexual, malas condiciones de trabajo,
violencia doméstica y responsabilidad de
tarea doméstica solo para la mujer". Por lo
que debe abordarse muy concretamente el
trabajo con los sistemmas de apoyo.

21
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Por lo tanto, la mayoria de programas de promocion,
proteccién y apoyo debieran incluir las siguientes estrategias,
aunque con diferentes grados de énfasis, dependiendo de
sus propias necesidades:

6.2 ABARCAR LAS 5 AREAS PRINCIPALES

——————
——— ———

UNO

Educacion y diseminacion de la
informacion, tomando en consideracién
lo moderno, lo tradicional y las actitudes
de la comunidad, dirigidos a obtener un
soporte y participacion de la sociedad y
no solo a las madres.

DOS

Apoyo de los servicios de salud a las
madres embarazadas y sus hijos,
incluyendo entrenamiento apropiado a
los profesionales de cada uno de los
servicios, incluyendo cuidado prenatal,
planificacién familiar, uso correcto de
suplementos nutricionales y uso
selectivo de formulas y alimentos
infantiles.

TRES

Servicios y legislacion para mujeres
que trabajan fuera del hogar,
incluyendo legislacién (descanso pre y
postnatal, tiempo para lactancia) y
servicios para la madre lactante (areas
de extraccidon de leche, guarderfas en
lugares de trabajo, etc).

CUATRO

Grupos de apoyo a las madres para
la lactancia, que sean culturalmente
apropiados y posibles para la
comunidad en particular.

CINCO

L

Reglamentacion de las actividades de
la industria de alimentos infantiles,
politicas estrictas y legisladas sobre las
practicas de mercadeo, asi como su
monitoreo periédico.
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6.3 MOTIVAR DE ACUERDO A LAS
NECESIDADES DE CADA GRUPO

Para poder motivar y convencer a un grupo en
particular sobre. las ventajas especiales de la lactancia
materna, estas deben estar basadas en sus propias
necesidades y/o en sus propias areas de interés. El siguiente
cuadro resume estas alternativas:

GRUPO MOTIVACION ESPECIAL

I madres e hijos. Estado actual.

Piblico en general Ventajas economicas y de salud, asi
como afectivas y de relacién entre

Disponibilidad de asistencia e

|

informacion
Politicos, legisladores Beneficios agro-econdmicos y de
indicadores
Administradores de Disminucién de costos y su utilidad para
Hospitales la maternidad. Datos recientes sobre

nutricion, bioquimica, inmunologia, etc. y
de las ventajas de la lactancia

Planificacién familiar El papel que debe jugar la planificacion
familiar con la lactancia y su adaptacién
a la situacion local

Investigadores, cientificos | Evidencias modernas relacionadas con
la lactancia y la leche humana

| Industriales y empl adores | Ventajas financieras de las guarderias y
apoyo a las madres

A continuacién encontrara un cuadro-resumen de acciones que se

propone deben contemplarse en los programas locales:
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ACCIONES PROPUESTAS

ACCION
ESTRATEGICA CONCEPTO DESARROLLO DEL CONCEPTO
® Cooperacion técnica y de recursos
COORDINACION ARTICULACION L Intercambio de experiencias
INTEGRACION ° Asignacion de responsabilidades a nivel intersectorial, insttucional e
interagencial
° Sistema de recoleccion, analisis y divulgacion de datos
INFORMACION BASE DE DATOS epidemiolbgicos, antropoldgicos, culturales, sociales y de servicios
de salud
L Establecimiento de indicadores
o Proceso de ensefanzay aprendizaje academico formal o informal
EDUCACION CAPACITACION ° Integracion docente asistencial
® Educacion primaria, secundaria, universitaria, comunitaria
INCENTIVO L Campana de propaganda
DIFUSION ° Publicidad
PROMOCION ESTIMULO ° Movilizacion social
COMUNICACION ® Sensibilizacion/concientizacion
SOCIAL o Mercadeo social \
PROTECCION DEFENSA ® Conservacion y presrvacion de la practica de amamantar mediante
regulaciones normativas y legales
APOYO RESPALDO ° Amparar, favorecer, atender, estimular asistencia individual o de
grupos
INVESTIGACION ESTUDIO ® Buscar nuevos conocimientos, descubrir nuevas técnicas, probar
procedimientos, evaluar practicas, aplicar indicadores
Y EVALUACION
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6.4 EVALUACION

Una de las pricipales criticas a §os programas de
promocion de lactancia, ha sido el poco énfasis en su
evaluacién. Lo mas practico ha sido seleccionar algunos
hospitales y comunidades en una ciudad y evaluar el efecto
del programa de promocién antes, durante y después,
utilizando definiciones recientes de lactancia exclusiva, parcial,
etc. y aplicando los indicadores propuestos por la
OMS/UNICEF.

Resulta muy costoso tealizar procesos de evaluacién
debido al proceso y contratacion de personal o la liegada de
personal del nivel central para realizarlo. Es importante que
cada institucion se preocupe por realizar sus propias
evaluaciones, que les permitiran saber si las acciones que
realizan son efectivas y eficaces.

La siguiente lista de indicadores podran utilizarse a
nivel institucional (publicas o privadas), para conocer el
progreso de las acciones realizadas y poder tomar medidas
correctivas, asi como poder tener informacién disponible y
actualizada de los logros alcanzados.

INDICE DE INICIACION OPCGRTUNA DE LA SUCCION

No de lactantes a los que se ha puesto al pecho
en el transcurso de la primera 1/2 hora de nacidos

No de lactantes dados de alta

INDICE DE ALOJAMIENTO CONJUNTO

No de [actantes que han permanecido con su madre
las 24 horas al dia

No de [actantes dados de alta
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INDICE DE LACTANTES ALIMENTADOS CON BIBERON

No de lactantes a los que se les ha administrado cualquier
alimento o bebida con biberén en las 24 horas
precedentes al alta

No de lactantes dados de alta

INDICE DE DISTRIBUCION DE SUCEDANEOS DE LA LECHE
MATERNA Y MATERIALES CONEXOS

No de madres a las que se les ha entregado sucedaneos de
la leche materna, biberones o materiales
educativos o promocionales de la industria de alimentos
infantiles en cualquier momento antes del alta

No de lactantes dados de alta

INDICE DE UTILIZACION DE PACIFICADORES

No de lactantes que han recibido un pacificador
antes del alta

No de lactantes dados de alta

INDICE DE PROCESOS EDUCATIVOS

No de madres que han participado en procesos educativos
y/o les han sido entregados materiales educativos de
apoyo en cualquier momento antes del alta

No de binomios madre-niino dados de alta

—
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6.5 INDICADORES DE IMPACTO

Otros indicadores que pueden aplicarse a nivel de
programas, a nivel comunitario y/o a nivel nacional son los
que permiten establecer cambios en actitudes y practicas de
la poblacién y establecen el impacto logrado a través de las
acciones realizadas.

re— — — — e —
——— —— —————

INDICE DE LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

Menores de 6 meses de edad alimentados exclusivamente
al pecho en las Gltimas 24 hora$g

No. de lactantes < de 6 meses de edad
en una poblacién X

INDICE DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA INICIADA
“ OPORTUNAMENTE

Menores de 6-9 meses de edad que han recibido alimentos
complementarios, ademas de la leche materna en las
24 horas precedentes

No. de lactantes de 6-9 meses de edad
en una poblacién X

" INDICE DE LACTANCIA MATERNA CONTINUA (1 ANO)

Ninos(as) de 12-15 meses de edad a los que se les ha
" alimentado al pecho en las 24 horas precedentes

Ninos(as) de 12-15 meses de edad en una poblacién X

INDICE DE LACTANCIA MATERNA CONTINUA (2 ANOS)

Ninos(as) de 20-23 meses de edad ha los que se les ha
alimentado al pecho en las 24 horas precedentes

Ninos(as) de 20-23 meses en una poblacién X

INDICE DE USO DE BIBERON

" Menores de 12 meses de edad que han recibido cualquier
alimento o bebida con biberon en las 24 horas precedentes

Menores de 12 meses de edad en una poblacién X L
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INDICE DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA INICIADA
OPORTUNAMENTE

Lactantes de 6-9 meses de edad que ademas de [a leche
materna han recibido alimentos complementarios en las
“ 24 horas precedentes

" Lactantes de 6-9 meses de edad
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7. COMO HACER QUE EL
PROGRAMA DE
PROMOCION SEA
AUTOSOSTENIBLE
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Todo programa debe ser
disefiado para que sea
institucionalizado y
autosostenible para que
pueda continuar con sus
actividades, metas y objetivos
propuestos

— —

7. COMO HACER QUE EL PROGRAMA DE
PROMOCION SEA AUTOSOSTENIBLE

La sostenibilidad es la capacidad de una organizacion
0 un programa de establecer y sostener una operacion
eficiente que permita prestar servicios de alta calidad, con
garantia de recursos suficientes para las necesidades
presentes y futuras. Todo programa debe ser disefado para
que sea institucionalizado y autosostenible ya que esto le
permitira continuar con sus actividades, metas y objetivos
propuestos ano con ano y desarrollar planes para el futuro.
El soporte financiero diversificado le dara mayor estabilidad
al programa al no depender de una sola fuente de ingresos
que puede ser omitida en cualquier momento.

I:,",;- El aspecto financiero de la sostenibilidad es
la reduccion de dependencia de fondos de
fuentes externas y el aumento
correspondiente de dependencia de ingresos
generados por los programas mismos y de
fuentes locales.

Se puede decir en general que, las organizaciones o
programas sostenibles:

o Son capaces de anticipar, adaptar y planificar
para un ambiente y necesidades de sus usuarios
que cambian.

g Tienen un sentido fuerte y bien definido de su
misidn, sus metas y sus objetivos, que se han
establecido a través de un proceso participativo.

g Gozan de un liderazgo estable, flexible, innovador
y comprometido con el programa.

7 Buscan un control mayor sobre sus recursos y
mas flexibilidad en la gestién de sus proyectos.
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Buscan fortalecer los programas desarrollando
fuentes de fondos que son varios,
independientes, diversificados y seguros para
alcanzar este control.

Logran 1a institucionalizacién de los programas
como parte de las conductas de rutina que
cuentan con presupuesto institucional de
funcionamiento.

Involucran a la poblacion en el desarrollo 'de los
programas.

Provee servicios de alta calidad a los usuarios

quienes no reparan en tener que pagar algo por
el servicio recibido.
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LOS PRINCIPALES COMPONENTES

DE UN PROGRAMA DE
LACTANCIA MATERNA SON

EDUCACION Y DISEMINACION
DE LA INFORMACION

ACTIVIDADES EN LOS
SERVICIOS DE SALUD

MUJER TRABAJADORA

GRUPOS DE APOYO A MADRES

REGLAMENTACION DE LAS
ACTIVIDADES DE LA INDUSTRIA
DE ALIMENTOS INFANTILES

32



ACTUALIZACION EN LACTANCIA MATERNA
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9. AUTOEVALUACION
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9. AUTOEVALUACION

Después de haber completado el curso a distancia
sobre LACTANCIA MATERNA, creemos que ha resuelto sus
dudas acerca de los problemas clinicos de la lactancia, su
relaciébn con los problemas sociales y econdmicos, su
relacion con la morbilidad y mortalidad infantil y como los
programas de promocion pueden ser factibles y tener un
gran impacto dentro de los programas nacionales o
institucionales de atencién a madres y nifos.

Por lo tanto, consideramos que esta actualmente
capacitado para desarrollar PASO a PASO un programa de
promocidn, proteccion y apoyo a lactancia materna para la
institucién donde labora.

Siguiendo la guia de los seis pasos para desarrollar un
programa de promocidn de lactancia materna, usted
desarrollara su propio programa, coOn Sus propias
necesidades o complementara el programa que ya tienen
establecido, en base a una serie de orientaciones que se les
proporcionaran.

Recuerde que ésta es solamente una guia. Si usted
tiene otra metodologia o considera que hay que agregar
algun componente adicional, no dude en hacerlo.
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SEIS PASOS PARA DESARROLLAR UN PROGRAMA
DE PROMOCION DE LACTANCIA MATERNA

—— — T —— ———— — — — ———— —

PASO 1 PROMUEVA LA CREACION DE UN COMITE

DE LACTANCIA |

e —

PASO 2 HAGA UNA EVALUACION DEL ESTADO DE
LA LACTANCIA MATERNA

PASO 3 PLANTEE METAS FACTIBLES DE CUMPLIR

PASO 4 ELABORE UN PROGRAMA DE LACTANCIA
MATERNA

PASO 5 IMPLEMENTE EL PROGRAMA

PASO 6 EVALUE EL PROGRAMA

]

S —— N —————————————
e ———————tt

R ————
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e ——————————————
—————————

PASO 1 PROMOVER LA CREACION DE UN COMITE DE
LACTANCIA MATERNA DENTRO DE LA
INSTITUCION

m————
— o — ——— — ——— —

—

A. Obtener la autorizacidén administrativa

Para que los programas de promocidn, proteccidn y apoyo a
lactancia materna sean efectivos requieren de la aprobacidn de las
autoridades administrativas. Para ello usted necesita los siguientes datos:

° Cuales son las normas institucionales sobre lactancia materna

° Estas normas estdan de acuerdo a las normas nacionales sobre el
fomento, promocién y proteccibn de la lactancia materna, o©
necesitan algunos cambios

° Existe algun programa institucional sobre educacién en lactancia
materna o hay que implementarlo

° Cual es el tiempo que el comité necesita para su trabajo dentro de
la institucion
B. Organizacién

Una vez obtenida la aprobacion de las autoridades administrativas
para la promocién, proteccion y fomento a la lactancia materna dentro de
la institucidn es necesario:;

1. Identificar a un individuo que asuma el cargo de coordinador del
programa. Este puede ser un médico, una enfermera o cualquier
personal de salud que tenga tiempo, interés, entusiasmo y
capacidad de organizacion.
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2. Seleccione su Comité de Lactancia de un grupo de personas que
sean entusiastas y que representen a diferentes unidades,
disciplinas y categorias de trabajo de los servicios.

SUGERENCIAS PARA OBTENER LA APROBACION DEL COMITE DE
LACTANCIA:

LLos administradores deben ver que el incremento en la practica de
la lactancia materna en los recién nacidos es bueno para la institucion,
debido al ghorro econdmico que representa la no utilizacion de féormulas
lacteas artificiales. Ademas debe convencerlos que:

e La leche materna es la mejor nutricién para los bebés.
s La promocién de la lactancia materna puede ser incorporada
dentro de los programas institucionales sin costo econémico,

unicamente con un entrenamiento apropiado al personal.

Si usted es un administrador, director ejecutivo, director médico o
jefe de enfermeras, obstetra, pediatra o nutricionista, debe:

ng Hablar con sus colegas

8 Introduzca temas de lactancia materna dentro de su
agenda

=g Escriba circulares en apoyo de la iniciativa de lactancia
materna

g Distribuya material educativo seleccionado

Si usted es miembro del personal, apuntese para ayudar a otros
miembros del personal interesados y trabaje a través de su supervisor.
Cuando su supervisor esté convencido de la importancia del programa de
promocion de lactancia materna, él o ella se encargara de hablar con las
autoridades administrativas. Los miembros del personal pueden utilizar las
mismas razones utilizadas para convencer a las autoridades
administrativas.
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e  — ——

SEA PACIENTE, PERO
PERSISTENTE

e ————— —— e —
——————————————

PASO 2 HAGA UNA EVALUACION DEL ESTADO DE
LACTANCIA MATERNA DE LA INSTITUCION

e ————— ———

A. Investique las necesidades de sus servicios

La primera accion del coordinador y el comité de lactancia es saber
qué estd pasando y cuales son las necesidades relacionadas con la
promocién, proteccion y apoyo a la lactancia materna en los servicios.

Para ello, se necesitan algunos datos de base. Estos deben incluir:
estadisticas de la duracidn de la lactancia materna exclusiva de sus
pacientes, informacién de normas, actitudes y practicas en la institucién, asi
como datos estadisticos generales. El saber cuantos nifos nacen
prematuros o de bajo peso, asi como conocer el nimero de operaciones
cesareas le pueden ayudar a planificar su estrategia de promociéon de
lactancia.

Antecedentes:

® Haga una breve descripcion de la comunidad en donde esta
localizado el hospital, servicio de salud o institucion

Tamano

Base econdmica (si es privado o depende del estado)

NUmero de nacimientos (por mes o por ano)
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Mortalidad perinatal: X 1000 nacimientos vivos

Mortalidad materna: X 1000 nacimientos vivos

Breve descripcion de la institucion vy sus nacimientos:

NUumero de camas

NUmero de partos X ano

% de pacientes con
control prenatal (%)

% de cesareas (%)

% de recién nacidos
< 2500 gms. al nacer (%)

Tiempo de estadia
post-parto normal (dias)

Tiempo de estadia
post-cesarea (dias)

Breve descripcion de las actividades relacionadas con la lactancia
materna:

Tiempo promedio entre el parto y el contacto madre-hijo en parto
normal

Tiempo promedio entre el parto y el contacto madre-hijo en
nacimiento por cesarea
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Porcentaje de practica de alojamiento conjunto madre-hijo

Porcentaje de ninos que son alimentados con biberon

Qué factores educacionales, culturales o socio-econémicos afectan
la decision de las pacientes a la lactancia materna

PERSONAL DEL AREA MATERNO-INFANTIL

DE LA INSTITUCION

PERSONAL

NUMERO

% QUE HA RECIBIDO
ENTRENAMIENTO EN
LACTANCIA MATERNA

Médicos generales

Gineco-obstetras

Pediatras

Nutricionistas

Enfermeras
graduadas

Enfermeras auxiliares

Trabajadoras
sociales

Otros
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Qué actividades de promocidn en lactancia materna se realiza con
las madres que asisten a los servicios

Qué actividades educativas en lactancia materna se realiza con el
personal de satud

Que actividades de investigacién en lactancia materna se estan
realizando

Existen grupos de apoyo madre a madre dentro de la institucion y/o
la comunidad
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B. Establecer prioridades

Después de obtener los datos anteriores, el comité de lactancia
debe analizarlos e identificar cuales son los obstaculos que interfieren con
una lactancia materna exitosa y clUales son las posibles soluciones,

priorizando en aquéllos mas relevantes.

PROBLEMAS DETECTADOS

POSIBLES SOLUCIONES
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SUGERENCIAS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Inférmese si existen datos de base y estadisticos relevantes. Si
estos datos no existen, el comité_puede designar uno o varios voluntarios
para su recoleccion o cada grupo del personal puede obtener sus datos
mas facilmente. Por ejemplo: la jefe de enfermeras tiene mayor acceso a
los datos del personal de enfermeria, el administrador de datos generales
del hospital, etc.

PASO 3 PLANTEESE METAS FACTIBLES DE CUMPLIR

A. Desarrollo de metas que puedan ser medibles

Basado en las necesidades programadas, el comité pude establecer
sus metas, las cuales deben ser programaticas y cuantitativas.

Las metas programaticas deben incluir los siguientes datos:

META CONTENIDO TIEMPO

Educacién y entrenamiento
en servicio

Educacion a pacientes

Material educativo

Seguimiento en post-parto

NOTA: Desarrolle cada una de las metas por separado y agregue
aquellas que a su parecer son de mayor relevancia en su
institucioén.

SUGERENCIAS DE METAS MEDIBLES Y FACTIBLES DE CUMPLIR

o Los programas de educacion en servicio de lactancia materna,
involucrando distintas disciplinas, pueden ser disenados vy
presentados durante los cuatro primeros meses del programa.
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® Todos las pacientes que asisten por primera vez al prenatal deben
participar en actividades participativas individuales o de grupo para
fortalecer las practicas de lactancia materna.

® Todos los recién nacidos deben ponerse al pecho de su madre en
la sala de partos el mayor tiempo posible.

° En los servicios no debe haber promocion, ni se deben aceptar
regalos 0 que se den regalos a las madres, provenientes de la
industria de alimentos infantiles.

® Todos los ninos deben tener su primera visita de control de nino
sano dentro de las primeras dos semanas post-parto, para reforzar
las practicas de lactancia materna.

o La practica de alojamiento conjunto debe ser practicada por todas
las madres de parto normal o por cesarea. La lactancia materna
debe ofrecerse a demanda.

° Las madres deben ser referidas a grupos de apoyo y si no los hay
debe favorecer su creacién y darle seguimiento.

® Los siguientes datos deben ser obtenidos después del primer ano
del programa:

Total de pacientes con
lactancia materna al alta

Total de pacientes con
lactancia materna exclusiva
a los 6 meses post-parto

Total de pacientes que contintan
amamantando después de los seis
meses

NOTA: Los mecanismos de recoleccion de datos son esenciales.
Si algunos datos de lactancia materna no existen en los
registros estadisticos, estos deben ser incorporados,
incluyendo informacion sobre inicio, mantenimiento y
pérdida de lactancia materna.
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PASO 4 ELABORE UN PROGRAMA DE LACTANCIA
MATERNA
A. Revision

Revise, en base a sus datos, cuales son sus prioridades, metas y
objetivos. Estos deben ser razonables y atinados, asi como tener claro
como las actividades del programa se relacionan con éstos.

B. Prepare un plan escrito

Debe desarrollar un plan por escrito en un tiempo que sea aceptable
para su preparacién, iniciacion y mantenimiento del programa.
Formalmente debe designarse a algun individuo 0 grupo para que se haga
responsable de cada fase y actividad planificada. Establezca
procedimientos de reporte e incluya mecanismos para su evaluacion.

C. Obtenqga su aprobacion

Debe asegurarse que el comité haya revisado y aprobado el plan.
Posteriormente las autoridades administrativas deben revisarlo. Debe estar
seguro que las autoridades lo hayan aprobado y van a brindarle su
colaboracion en la implementacién y mantenimiento.

ALGUNAS IDEAS PARA LA PREPARACION DEL PLAN

® Cada paso del programa debe ser dirigido y con una secuencia
lbgica hacia el proximo paso. Por ejemplo: si el plan incluye
educacion a pacientes, el personal debe ser entrenado primero.

® El plan debe incluir, pero no limitarse a:

g Desarrollo e implementacién de politicas, procedimientos
y rutinas relacionadas a la promocidn, proteccién vy
apoyo a la lactancia materna. Esto debe incluir
materiales educativos para pacientes, modificacién del
sistema y de algunos formatos de registro y/o egreso.
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Desarrollo e implementacion de relaciones publicas para
aumentar el numero de pacientes en favor de la
lactancia materna, asi como de facilitarles las areas
fisicas para desarrollar los planes educativos.

Informar a todo el personal de la nueva politica de
lactancia y las razones para su implementacion.

Utilizacion de afiches, articulos y cartas al personal
para explicar las razones de la implementacion del
plan de lactancia materna.

Desarrollo e implementacion de educacion a los
profesionales y entrenamiento en servicio sobre
aspectos de lactancia materna.

Grupos objetivo:

Obstetras, pediatras, enfermeras, personal de las
clinicas de prenatal y postnatal, personal pediatrico y
obstétrico de los servicios de emergencia, dietistas.
Con otro nivel de contenido también debe incluirse a
todo personal de planta (concerjes, camareras,
lavanderia, etc), ellos pueden ser grandes aliados para
el programa.

Métodos:

Mesas redondas, conferencias, clases con una
metodologia participativa para tener mayor impacto.

PASO 5

IMPLEMENTE EL PROGRAMA

A. Esté preparado

Esté seguro que los elementos necesarios para la implementacidn
del programa estan listos.
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B. Empiece

Inicie el programa el dia que fué planificado e inicielo con un gran
"BOOM", muy formalmente, con palabras del Director General, invitados de
organizaciones que apoyen la lactancia (OMS-UNICEF, COMISIONES
NACIONALES, etc), para que todos los miembros del personal tengan
credibilidad en el programa. Invite a periodistas y medios de comunicacion.

C. Dele seguimiento

Una vez iniciado el programa, es importante mantenerlo lo mas
visible que sea posible. Involucre a todds los miembros del personal
dentro de las actividades. Si alguna actividad no ha sido desarrollada,
reprogramela.

El coordinador debe estar activamente involucrado en todos los
aspectos del programa y asegurese que la participacion de los individuos
se ha iniciado y se continba normalmente. Para cada paso del programa,
debe preparar un reporte y para cada actividad un seguimiento a intervalos
especificos.

USTED DEBE INCLUIR

® Invitaciones formales para las autoridades, lideres comunitarios y
agencias facilitadoras.

® Afiches, folletos, botones, etc. que reflejen las actividades de los
servicios. Involucre diferentes formas para desarrollarlos, sea
creativo, no necesariamente tiene que pagar por ello.

° Actividades especiales para apoyar al personal de enfermeria,
dietética, de apoyo, etc. que tiene contacto directo con las
pacientes. Este grupo de trabajadores de salud que estan muy
relacionados con la comunidad, pueden producir cambios notables
en la actitud de los pacientes.

® Actividades educativas para el personal y los pacientes.

® Distribuya las normas o politicas a los miembros del personal e
incliyalos en la discusion.
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H PASO6  EVALUE EL PROGRAMA

————

A. Evallue todas las actividades

La evaluacidn es un seguimiento de los procesos planificados y que
han sido documentados. Para que la evaluacion tenga valor, algunos de
los elementos del proceso deben ser evaluados cuantitativamente, por
ejemplo: numero de mujeres que escogieron la lactancia materna, duracion
de la lactancia materna exclusiva, etc.

B. Involucre a toda la audiencia

El personal de los servicios, administradores y pacientes deben jugar
un papel en el proceso de evaluacion.

C. Aprenda

La evaluacion puede ayudarle a identificar aquellos componentes del
programa que requieren revision o redireccién.

ALGUNAS SUGERENCIAS PARA LA EVALUACION
Evalle cada uno de los objetivos y metas propuestos en el plan. Por

gjemplo:

® Educacién al personal --> especificar el niumero y tipo de
programas desarrollados y participantes.

° Metas programaticas --> auditoria de los programas de educacion,
consejos y apoyo a las pacientes realizados por el personal de
salud. Debe ponerse especial atencion en revisar toda politica,
norma, protocolo o procedimiento nuevo.

® Metas cualitativas --> utilice mecanismos nuevos de recoleccion de
datos para determinar:
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ACTUALIZACION EN LACTANCIA MATERNA

Compromisos para lactancia materna y designacién de
visitas prenatales.

Incidencia de lactancia materna al alta hospitalaria;

durante la visita post-parto y designacién de visitas a
nINo sano.
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ACTUALIZACION EN LACTANCIA MATERNA

GRUPOS DE APOYO MADRE A MADRE

RECUERDE, el Paso No. 10 de la Iniciativa de Hospitales Amigos, se refiere a la
formacion de grupos de-apoyo.

¢QUE ES UN GRUPO DE APOYO DE LACTANCIA MATERNA...?

Es una reunion informal donde mujeres embarazadas y madres que dan
pecho se reunen en un ambiente agradable para intercambiar ideas,

experiencias, consejos y darse apoyo en lo que se refiere a 1a Lactancia
Materna.

Las senoras participantes intercambian informacibn y comparten
experiencias sobre los beneficios de amamantar a su hijo(a), la
importancia de dar el pecho exclusivamente, el tiempo oOptimo de
introducir alimentos adecuados y otros aspectos necesarios sobre la
practica de Lactancia Materna.

Es importante que los grupos no sean desarrollados como charlas, ni
clases sino como reuniones informales y participativas en un ambiente
donde encuentran carino, respeto, simpatia. etc. 1o que la hara poseedora
de los conocimientos y confianza para poder decidir qué es lo mejor que
pueden hacer, ya sea reforzando o modificando practicas.

¢COMO SE FORMA UN GRUPO DE APOYO...?

Para formar estos grupos hay que cubrir varias etapas:

ETAPA ACTIVIDADES

PRIMERA de ser madres que han amamantado para que sean

Encontrar personas de confianza y que tengan experiencia

capacitadas como monitoras para facilitar el grupo de
apoyo

SEGUNDA conocimientos y practicas y obtendran habilidad para

Las madres seleccionadas deben ser capacitadas por un
periodo minimo de 20 horas, en donde reforzaran sus

actuar como faciltadoras de un grupo de apoyo. Para
realizar esta capacitacion hay contenidos especificos a ser
desarrollados
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ETAPA ACTIVIDAD

Los grupos pueden formarse basicamente en la
comunidad, asignando a cada monitora un sector, pero
TERCERA también pueden ser parte de un servicio como clinica,
consulta externa de un hospital, o en cualquier area donde
se reunan madres embarazadas o lactantes

Motivar la participacion de las madres indicandoles que
pueden aprender algo nuevo y que pueden compartir sus
propias experiencias sobre lactancia materna y crianza de

CUARTA los hijos(as).

Que sera beneficioso para ellas, sus bebés y sus familias
involucrarse en un grupo de apoyo porque adquiriran
conocimientos que les ayudaran a ganar seguridad y
mejorar la crianza de los hijos(as).

QUINTA Realizar periddicamente las reuniones del grupo.

Motivar a que las madres que dan pecho o mujeres
embarazadas se sientan en confianza para participar en el
grupo de poyo y puedan expresar sus dudas y compartir
Sus experiencias.

Demastrar a través de las vivencias de las mismas madres
que algunas creencias como por ejemplo: que el susto o el
enojo pueden danar la leche materna, son falsas.

Mantener una relacion estrecha con las instituciones de
salud para lograr la referenciay contrareferencia de las
madres.

Para el funcionamiento de los Grupos de Apoyo y una adecuada atencién a

madres y ninos, es necesario aplicar todo lo relacionado a una buena "consejeria“, Esto
le podra ser Util adn para su consulta diaria.

1

Animar a las madres a hablar y relatar su historia. ¢Cémo le preguntaria acerca
de su conducta de amamantamiento? (¢ Qué tipo de palabras se puede utilizar?

Observar con atencion completa. Revisar conducta de atencidn (inclinacion del
cuerpo, cara-cara, contacto ojo-ojo, no conductas de distraccion).

Aceptar el relato de la madre en cuanto a su situacion.

Reforzar los aspectos positivos de la conducta materna sin ‘“reafirmar’,
Deberiamos decir:"no se preocupe”, "no llore".
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10

11

12

Resuma o dé a la madre una retroalimentacion enfatica, segun se necesite.

No juzgue. {Qué palabras implican juicio?
Problema, bien, apropiado, normal, correcto, bueno, apropiadamente,
correctamente, normalmente;
suficiente, adecuado, insuficiente, inadecuado;
satisfecha, contenta, feliz, insatisfecha, infeliz, asustada;
con colico, llorando demasiado;
éxito, exitoso; falla.

Pregunte sin orientar o juzgar. Las preguntas deberian ser abiertas. No deberian
emitirse muchas preguntas. Profundice ctiando sea necesario.

Practique preguntas abiertas sin juzgar: "como’, "por qué’, "digame o cuénteme
acerca..." Explore con "...y luego”.

Responda a las preguntas honestamente.
Dé ayuda practica cuando sea apropiado.
Limite sugerencias a lo que es inmediatamente importante.

Intercale las sugerencias entre conductas de refuerzo y combine con ayuda
practica siempre que sea posible.

Use términos nuetros tales como "tal vez quiera probar", "muchas madres han
encontrado”. "puede ser que...le ayude".
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¢SOY UN "PROFESIONAL AMIGO DE
LA LACTANCIA MATERNA?

REFLEXIONE SOBRE LOS SIGUIENTES PUNTOS

¢Tengo actitud clara de lo

éIndico que a mis pacientes
recién nacidos se les

cuando deban separarse
de sus hijos por indicacién
meédica de la madre o el
nifno?

1 que es la promocion de la 6 administre solo leche
lactancia materna? humana, sin glucosados o
formulas?
¢Recomiendo especialmente
Ultimamente, éme informé, el alojamiento conjunto a mis
entrené o estudié sobre pacientes informandoles
2 practicas, técnicas e 7 acerca de sus beneficios y
investigacién de lactancia desalentando la internacion
materna? en instituciones que no la
favorezcan?, ¢lo comento
con mis colegas Obstétras y
Pediatras?
¢Informo a mis pacientes y ¢Indico que mis pacientes
3 sus familias de los 8 sean alimentados al pecho
beneficios y técnicas de la sin horario y cada vez que
lactancia materna? éste quiera, tanto de dia
como de noche?
¢Ayudo a las madres y a ¢No indico biberones o
mis pacientes para iniciar pacificadores, ni otros
4 el contacto precéz con su e] objetos para succién artificial
bebé y la puesta al pecho a mis pacientes que son
durante la primera media amamantados?
hora postparto?
¢Enseno a las madres ¢Recomiendo a las madres
como amamantar si hace ponerse en contacto con
falta y como mantener la grupos de apoyo a la
5 lactancia natural adn 10 lactancia materna existentes

en el pais, cuando egresan
del hospital?
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