TITULO:  AUTOEVALUACION EN EL HOSPITAL GENERAL DE CASTELLON SOBRE LAS 10 RECOMENDACIONES DE LA OMS PARA EL APOYO Y PROMOCION DE LA LACTANCIA MATERNA (IHAN)

AUTORES :  R. Aguilera,  Neus Gil ,  Ana Martinez, ,  Mª Jose Juan 

Grupo de Investigación de la Comisión de LM del  HGCS
CENTRO:  HOSPITAL GENERAL DE CASTELLON
OBJETIVO:

    Iniciar actuaciones para efectuar un proceso de autoevaluación, en relación con las medidas de apoyo y promoción de la lactancia materna en nuestro hospital

MÉTODO:

Se han seguido las recomendaciónes de la OMS que refieren lo siguiente para estos procesos (1):

“Autoevaluación: En primer lugar la maternidad interesada (pública, privada, de

la seguridad social) realiza el Formulario de Autoevaluación. Este instrumento

interroga para cada paso, sobre las acciones mínimas que aseguren su cumplimiento.

Es recomendable llenar este cuestionario entre jefes de servicios y personal

de los distintos turnos, a fin de obtener un panorama amplio y veraz de las

diferentes realidades ya que en una misma institución suelen coexistir tres realidades

según se trate del día, la noche, o el fin de semana.

Una vez respondido el formulario se debe evaluar la cantidad de pasos aprobados:

si el 80% lo está, puede solicitarse la evaluación externa.

La etapa de autoevaluación suele ser una excelente oportunidad para compartir

con componentes menos entusiastas del equipo que podrán confrontar personalmente

acciones y resultados.”
Para evaluar los 10 puntos de la OMS en nuestro Hospital, se han constituido dos grupos de investigadores para realizar el trabajo de campo, poniendo posteriormente en comun los resultados de las mismas. Se ha consultado sobre los mismos a la Enfermera encargada para la Lactancia Materna del hospital, a las Supervisoras de Maternidad, Neonatología y Partos , al personal de enfermería y auxiliar de la Maternidad y Neonatología, a los  Jefes de Servicio de Maternidad, Pediatría  y  Farmacia , considerando igualmente de forma independiente el criterio del Grupo de Investigación. Posteriormente y recopilando las opiniones recogidas se determinó la conclusión definitiva con respecto a cada punto.

El  periodo de observación se realizó durante los meses de Marzo y Abril del 2006

 RESULTADOS:   ( Ver detalles en Anexo I )
	PASOS
	Total

Cues-

tiones
	NO
	%
	SI
	%
	OBSERVACIONES 

RECOGIDAS

	PASO 1. TENER UNA POLÍTICA ESCRITA DE LACTANCIA  MATERNA, QUE SEA PERÍODICAMENTE COMUNICADA 

A TODO EL PERSONAL


	5
	2
	40
	3
	60
	1.2:El expendio no se hace con receta pero sí con orden médica

1.3:No está prohibido pero no se permite

1.5:Por los estudios de prevalencia y encuestas

	PASO 2. CAPACITAR A TODO EL PERSONAL PARA  IMPLEMENTAR ESTAPOLITICA


	4
	2
	50
	2
	50
	2.2:Se hacen cursos cada 6 meses (voluntarios)

	PASO 3. INFORMAR A TODA MUJER EMBARAZADA SOBRE  LOS BENEFICIOS Y EL MANEJO DE LA LACTANCIA MATERNA
	6
	1
	17
	5
	83
	

	PASO 4. AYUDAR A LAS MADRES A INICIAR LA LACTANCIA DURANTE LA PRIMERA HORA POSPARTO

	5
	0
	0
	5
	100
	

	PASO 5. MOSTRAR A LAS MADRES CÓMO AMAMANTAR Y CÓMO MANTENER LA LACTANCIA MATERNA, AÚN SI DEBEN SER SEPARADAS DE SUS BEBÉS
	6
	1
	17
	5
	83
	5.1:Salvo en los ingresados por impos de la madre

	PASO 6. NO DAR A LOS RECIÉN NACIDOS NINGÚN OTRO ALIMENTO O BEBIDA QUE NO SEA LECHE MATERNA


	5
	2
	40
	3
	60
	6.1:Se admite que la indicación se dé desde enfermería. 

6.2: el personal reciente no informado puede que no. 

6.5:No está escrita expresamente la prohibición

	PASO 7. PRACTICAR LA INTERNACIÓN CONJUNTA, FACILITANDO QUE LOS BEBÉS Y SUS MADRES ESTÉN JUNTOS LAS 24 HORAS DEL DÍA
	3
	0
	0
	3
	100
	

	PASO 8. FOMENTAR EL 

AMAMANTAMIENTO A 

REQUERIMIENTO DEL BEBÉ Y DE LA MADRE
	1
	0
	0
	1
	100
	8.1:No en los ingresados por razones de horario

	PASO 9. NO RECOMENDAR A LOS RECIÉN NACIDOS NORMALES CHUPETES U OTROS OBJETOS ARTIFICIALES PARA SUCCIÓN
	3
	2
	67
	1
	33
	9.1:En algunos hasta que tienen la subida, se les da  SG

	PASO 10. FOMENTAR LA CREACIÓN DE GRUPOS DE APOYO A LA LACTANCIA MATERNA Y DERIVAR A ELLOS A LAS EMBARAZADAS Y MADRES EN EN MOMENTO DEL ALTA
	5
	2
	40
	3
	60
	

	PASO 11. CUMPLIR Y HACER CUMPLIR EL CÓDIGO  INTERNACIONAL DE COMERCIALIZACIÓN DE SUCEDÁNEOS  DE LA LECHE MATERNA


	4
	3
	75
	1
	25
	11.2:A través de la Comisión de la Lactancia materna

11.4:No está expresamente prohibido aunque no se hace

	TOTAL
	47
	15
	32
	32
	68 %
	


DISCUSIÓN:

En 1989se produce la Declaración de Inocenti. (Florencia .Italia). Entre los objetivos de salud para todos en el año 2000 se recogían objetivos sobre lactancia materna y entre ellos estaba la mejora de las condiciones hospitalarias donde nacen los niños, para evitar la barreras que dificultan el proceso de la lactancia natural. Con este motivo en 1991 La OMS establece un decálogo de recomendaciones para los hospitales que quieran adherirse al objetivo de apoyar la lactancia materna. Este decálogo, al que posteriormente se le ha añadido otro punto sobre el código internacional de comercialización de sucedáneos de la leche materna, ha servido de guía a los hospitales para mejorar sus prestaciones y por ello algunos han solicitado un distintivo de la OMS.

En España en el año 1996 se crea una Comisión Nacional de la AEP para el apoyo y promoción de la LM y a solicitud de la AEP en 1997 nuestro hospital inicia igualmente una campaña de promoción y apoyo a la LM creando una Comisión Hospitalaria  para este objetivo.

Desde entonces en nuestro hospital se ha trabajado mucho para la promoción de la LM, estableciendo protocolos, haciendo cursos de formación, unos oficiales a través de la EVES de la Consellería de Sanitat y otros locales a través de los Servicios docentes del Hospital General. Haciendo campañas de concienciación y encuestas de valoración, también estudios de prevalencia y subiendo la categoría de la comisión al nivel de Comisión oficial del Hospital. Por último se ha creado un puesto especial de enfermería dedicado exclusivamente al apoyo y asesoramiento de las madres en el inicio de la lactancia durante su estancia en el hospital y se ha hecho una importante inversión en material clínico (sacaleches, biberones cuchara, pezoneras, etc) para el apoyo de la lactancia materna.

Por todo ello consideramos que la motivación de nuestro Hospital sobre el apoyo y promoción de la Lactancia materna está mas que demostrada, si bien cuando tratamos de autoevaluarnos con el parámetro concreto que recomienda la OMS (Test de autoevaluación) reconocemos que a pesar de los grandes esfuerzos que dedicamos a ello, aún tenemos algunas lagunas que rellenar. Probablemente algunas de ellas muy fácilmente rellenables. Por ejemplo aquellas que tratan sobre prohiciones que no están expresamente escritas, aunque en la realidad no se permiten.. Otras son tal vez más difíciles como la de establecer sistemas de seguimiento y control de la lactancia desde el hospital por que no hay medios y creemos que podría establecerse desde la atención primaria.. Y también hay otras recomendaciones que cumplimos pero que debemos ampliar o mejorar como la duración de los cursos de formación y continuar con la labor de concienciación .
CONCLUSIONES :

1) Nuestro hospital ha demostrado su motivación en relación con el apoyo a la lactancia materna por las actividades e inversiones que desarrolla desde el año 1997.

2) En relación con el test de Autoevaluación que propone la OMS, se obtiene un global de resultados positivos de un 68% sobre las cuestiones planteadas en dicho test,  lo cual queda por debajo del 80% deseable y recomendable por la OMS .

RECOMENDACIONES:  para continuar mejorando en el apoyo y promoción de la lactancia materna en nuestro hospital, deberíamos seguir con las siguientes orientaciones:

(Paso nº 1):  Se debería establecer por escrito las prohibiciones en relación con la promoción e instrucción en grupo acerca del empleo y preparación de los productos sucedáneos de la leche materna (leches artificiales)

(Paso nº 2) : Se debería aumentar la duración de los cursos de formación hasta las 18 horas incluyendo 3 horas de experiencia clínica supervisadas y continuar con una periodicidad mínima de 6 meses.
(Paso nº 6): Se debería establecer por escrito las prohibiciones en relación con la entrega de muestras y productos sucedáneos de la leche materna, biberones y tetinas, durante la estancia y al alta de la institución
(Paso nº 9):  Se debería insistir en difundir  y formar sobre la inconveniencia del empleo del biberón o chupete

Paso nº 10 : Se debería considerar la información a otros miembros de la familia del recién nacido, para obtener su colaboración en el apoyo a la lactancia materna.

Paso nº 11: Se debería solicitar a la Dirección que establezca la normativa que se recomienda en relación con : “El establecimiento debe tener una normativa que incluya la prohibición, para las empresas de sucedáneos de la leche materna, de realizar cualquier tipo de publicidad y/o promoción de sus productos incluyendo regalos para los profesionales y/o las madres y sus familias. El establecimiento debe prohibir que los representantes de las compañías de sucedáneos tengan contacto con las madres y sus familias a título profesional”
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Este trabajo se finalizó el 22 de Julio de 2006 y será presentado en la próxima reunión general de la Comisión de la Lactancia Materna del HGCS

Fdo.:  Ramón. Aguilera Olmos

Jefe de Sección de Neonatología (S. Pediatría)

