Dra. Ma del Carmen Casanovas
Mayo 2019



Contenido \

Antecedentes de la IHAN
La IHAN revisada

 Los Diez Pasos
 Los lineamientos

- La guia de implementacion
Impacto de la IHAN en lactancia materna

Situacion actual a nivel mundial




Intervenciones para mejorar las
practicas de lactancia materna

Las practicas de lactancia materna son
altamente sensibles a intervenciones en
servicios de salud, comunidad y hogares

Las intervenciones en servicios de salud y la
comunidad pueden incrementar la lactancia
materna exclusive en 2.5

Se obtiene un mayor efecto si se aplica
combinacidn de intervenciones

Fuente: Serie Lancet de Lactancia Materna



La Iniciativa Hospital \
Amigo del Niho

UNICEF obtuvo autorizacién
para usar la pintura de Picasso
en la acreditacion

IHAN lanzada en 1991
como movimiento
mundial liderado por la
OMS y UNICEF, para
dar cada bebé el mejor
comienzo en la vida a
traves de atencion en
salud donde la lactancia
materna es la norma



IHAN basada en los “Die
Pasos para Lactancia Exito

14 4

- Criterios de acreditacion
basados en los Diez Pasos

- Autoevaluacion previa a
evaluacion externa

- Curso de capacitacion de
18 horas

- Sistema de Evaluacion
establecido y
estandarizado




REVISION DE LA EVIDENCIA

1998

Utilizando estudios
experimentales y
cuasiexperimentales

Los estudios
frecuentemente
Incluian mas de un
paso

Pocos estudios
aleatorios

Efecto mayor cuanto
mas pasos se
aplicaban juntos

n
|
|
|
|
|
|
|
|
=]
|
|
|
|
|
|
-
=
Ll
=
o
(@)
-
L
=¥
L
=
(@)
Z
<
I
[
-
<
L
e
=)
=1
a
&)

Evidence for the
ten steps to successful
breastfeeding

DR\
7))
<3

FAMILY AND REPRODUCTIVE HEALTH

DIVISION OF CHILD HEALTH
AND DEVELOPMENT

WORLD HEALTH ORGANIZATION




Actualizacion en
2006

Porcentaje de hospitales amigos en
proporcién del numero total de hospitales
que proporciona atencién materna, 2005
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Modificacion del Paso 4 en base a
investigacion “Contacto piel a piel
iInmediatamente después del
nacimiento y al menos por una
hora. Inicio de lactancia materna
dentro la hora del nacimiento”

Introduccion de componentes VIH
y alimentacion infantil, y atencion
amigable a la madre

“Paso” especifico para la
Implementacion del Codigo
Internacional de Comercializacion
de Sucedaneos de la Leche
Materna

Curso para tomadores de decision

Monitoreo y reevaluacion



Aspectos practicos del manejo -‘el neonato no
esta listo para mamar inmediatamente después
del parto




...vemos al mismo bebé que muastra signos de
estar listo para alimentarse 30-40 minutos
después del parto
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El bebé realmente necesita\ contacto
temprano piel-a-piel en la mesa de parto




Congreso IHAN
24-26 octubre 2016

- Mas de 300 participantes
representando mas de 130
paises, 20 socios (ONGs,
asociaciones profesionales
Internacionales, donantes)
y oficiales técnicos de
UNICEF y la OMS.

- Discutieron y compartieron
éxitos y lecciones
aprendidas al implementar
la IHAN

- Trabajaron para ayudar a
concluir la guia operativa
para la implementacion
futura de la iniciativa.




Lineamientos para
establecimientos de salud

GUIDELINE i . .
- Los lineamientos proporcionan

recomendaciones mundiales, basadas
Protecting, promoting and supporting en la evidencia, relacionadas a la
BREASTFEEDING IN FACILITIES proteccion, promocion y apoyo a la
providing mateinily sndnewborn services lactancia materna en establecimientos
de salud que proporcionan servicios de
maternidad y a recién nacidos

- Tienen el objetivo de lograr practicas
optimas de lactancia materna, mejorar
la nutricidn, salud y desarrollo de nifios
y nifas.

- Estan destinados a una audiencia
diversa, incluyendo profesionales en
salud, personal clinico, de
universidades e instituciones de
ensefnanza, para diseminar la
informacion.

g‘”@ World Health
\i\ “¥ Organization




Contacto piel-a-piel y
lactancia inmediata

Cochrane, 2016

Recomendaciones

1. El contacto piel a piel temprano e
ininterrumpido entre madres y bebes
deberia ser facilitado y promovido tan

pronto como sea posible después del

nacimiento (recomendado, calidad de
evidencia moderada)

2. Se deberia apoyar a todas las
madres para que inicien la lactancia
materna tan pronto como sea
posible luego del Nacimiento, dentro
la primera hora postparto
(rlec)omendado, calidad de la evidencia
alta

Fuente: Moore ER, Bergman N, Anderson GC, Medley N. Revision sistematica.



Objetivos de la guia de \
implementacion

IMPLEMENTATION GUIDANCE

unicef @ ‘ ) S e

1. Cobertura universal

v' El cuidado apropiado es
responsabilidad de cada
establecimiento de salud

v' Los establecimientos
privados no son excepcion

2. Sostenibilidad

v IHAN plenamente integrada
al Sistema de salud



Que incluye la guia de
implementacion

v Implementar es responsabilidad de cada
establecimiento proporcionando servicios de
maternidad y para recien nacidos

Se deben establecer estandares nacionales
Es necesario integrar la IHAN con otras
iniciativas

Hay que mejorar las competencias para una
buena implémentacion de la IHAN

Se debe reconocer publicamente a los
establecimientos (¢designacion? ¢Otro tipo de
reconocimiento?)

Se recomienda monitoreo interno regular
Realizar evaluacion externa
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Cambios principales en

los Diez Pasos

Los nacidos pretérmino y con bajo peso al nacer
estan explicitamente incluidos

Se han reorganizado en:
« 4 procedimientos gerenciales criticos
« 8 practicas clinicas clave

Se ha agregado el Codigo Internacional de
Comercializacion de Sucedaneos de la Leche
Materna

Se ha agregado monitoreo interno

Se ha removido la prohibicion de uso de
biberones, tetinas o chupones — enfocando la
consejeria

Se ha cambiado el papel de los establecimientos
en el seqguimiento después del alta



Diez Pasos para una
lactancia exitosa

Procedimientos gerenciales criticos

1. Normas del establecimiento DIEZ PASOS
« Codigo para una lactancia
9 exitosa

« Norma de lactancia
« Monitoreo interno
2. Competencia del personal

Practicas clinicas clave

Informacion prenatal

Cuidado postnatal inmediato

Apoyo con la lactancia materna
Suplementacion

Habitacion compartida

Alimentacion reactiva (libre demanda)
Biberones, tetinas, chupones
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Organizacion
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La demora en el inicio de la lactancia materna
aumenta el riesgo de mortalidad neonatal

Inicio de la LM Recién Muertes (#) OR
nacidos (%)

Durante la 43 34 1

primera hora

1-24 horas 28 36 1.43 (.88-2.31)

Dia 2 20 18 2.52 (1.58-4.02)

Dia 3 7.3 21 2.84 (1.59-5.06)

>Dia 3 1.3 6 3.64 (1.43-9.30)

Total 100 145

Fuente: Edmond et al. Delayed breastfeeding initiation increases risk of neonatal mortality.
Pediatrics 2006; 117(3).




Prueba de promocion de intervencion en
lactancia materna (PROBIT) - Bielorrusia

»> Estudio aleatorio en Bielorrusia con seguimiento
por 12 meses a 17,000 pares madre-bebe, que
decidieron amamantar.

> En 16 hospitales y policlinicas asociadas control
con atencion posterior al alta, se pidid a los
trabajadores que utilizaran sus practicas habituales.

> En 15 hospitales y policlinicas de intervencidn, el
personal recibio capacitacion y apoyo de la
Iniciativa hospital amigo,




Diferencias luego de la
intervencion

Hospitales Control:

Hospitales Experimentales:

= Separacion madre-RN de
rutina al nacimiento

= Madres y bebes juntos desde
nacimiento

= Envoltura ajustada de paiial
de rutina

= Sin envoltura, se alenté el
contacto piel a piel

= Cuidado en sala de recién
nacidos de rutina

» Alojamiento conjunto las 24
horas

» Técnicas de posiciony
agarre incorrectas

= Técnicas de posicidn y agarre
correctas

= Suplementacién de rutina
con aguay leche en biberon

= Sin suplementacion

= Alimentaciéon con horario
cada 3 hrs

= Lactancia a demanda

» Uso rutinario de chupones

= NO se utilizaron chupones

= Sin apoyo en lactancia al
alta

» Apoyo a lalactancia en
policlinicos

Comunicacion de Chalmers and Kramer (2003)




Efecto de los cambios de hospital amigo
del niho en la lactancia a los 3 y 6 meses

50% -
B Grupo experimental = 8865
43.3%
B Grupo control Group n = 8181
40% -
T 30% -
c
@
o
& 20% -
10% -
0.6%
0% -
LM exclusiva 3 meses LM exclusiva 6 meses

Fuente: Kramer MS et al. Promotion of breastfeeding intervention trial (PROBIT): A randomized
trial in the Republic of Belarus. JAMA 2001; 285: 413-420




Revision de PROBIT un
déecada después

PROBIT demostrd

- Relacion entre la IHAN y mayor duracion de
lactancia materna (19.7% vs 11.4% a los 12 meses,
P<0.001) y lactancia materna exclusiva (43.3% vs
6.4% a los 3 meses, P<0.001)

- Reduccion en episodios gastrointestinales y
erupciones dérmicas

- Cociente intelectual mas elevado

Tasas mas altas de lactancia materna exclusiva por
mayor tiempo en los ninos subsecuentes

Ref.: Martens PJ. What do Kramer's Baby-Friendly Hospital Initiative PROBIT studies tell
us? A review of a decade of research. Journal of Human Lactation, 2012.




Efecto de las practicas de la
maternidad en la lactancia materna

- Estudio enfocado en madres que iniciaron la lactancia y habian indicado
en el prenatal que intentarian amamantar for 2 meses

- Madres con datos completes de todas las variables consideradas
(n=1907)

- Las variables de prediccion incluyeron indicadores de seis practicas
“amigas del nino”

« Inicio de la lactancia en la primera hora de vida

Lactancia materna exclusive

- Habitacion compartida

- Lactancia materna a libre demanda
* No uso de tetinas o chupetes

« Promover grupos de apoyo a la lactancia materna

El resultado principal fue la suspension de la lactancia materna antes de
las 6 semanas

DiGirolamo et al. Effect of Maternity-Care Practices on Breastfeeding. Pediatrics 2008




Los Diez Pasos son criticos para una
lactancia materna exitosa

30%

0 1 2 3 4 5 6

Porcentaje de madres que suspendieron
la lactancia maternal antes de las 6
semanas

Numero de pasos de la IHAN que las madres informaron haber
experimentado

DiGirolamo et al. Effect of Maternity-Care Practices on Breastfeeding. Pediatrics 2008




Impacto de la IHAN en
lactancia y salud

- Revision sistematica de la
literatura: 58 informes, 9
publicados en estudios
aleatorios, 19 estudios cuasi-
experimentales, 11 estudios
prospectivos y 19 retrospectivos
0 de seccion transversal.

- Los estudios se realizaron en 19
paises en Sud América, Norte
Ameérica, Europa Occidental, Sur
Asia, Eurasia y Africa Sub-
sahariana.

Fuente: Pérez-Escamilla et al. Impact of the Baby-friendly Hospital Initiative on
breastfeeding and child health outcomes: a systematic
review. Maternal & Child Nutrition, 2016



Impacto de la IHAN
en lactancia y salud

- La adherencia a los Diez Pasos de la IHAN tuvo un
Impacto positivo en lactancia materna temprana,
lactancia exclusiva al alta, duracion de lactancia materna
y duracion de lactancia materna exclusiva

- Hubo una relacion dosis-respuesta entre el numero de
pasos a los que las mujeres estuvieron expuestas y la
posibilidad de mejorar la lactancia materna

Fuente: Pérez-Escamilla et al. Impact of the Baby-friendly Hospital Initiative on
breastfeeding and child health outcomes: a systematic
review. Maternal & Child Nutrition, 2016




Impacto de la IHAN
en lactancia y salud

- Solo PROBIT informd efecto positivo en salud infantil (los
otros estudios no consideraron este aspecto)

- El apoyo comunitario (Paso 10) parece ser esencial para
obtener el impacto de la IHAN en lactancia materna a
largo plazo

- El evitar suplementacion en el hospital parece ser un
paso clave para el éxito de la lactancia materna, esto
posiblemente refleja la implementacion adecuada del
resto de los Diez Pasos.

Fuente: Pérez-Escamilla et al. Impact of the Baby-friendly Hospital Initiative on
breastfeeding and child health outcomes: a systematic
review. Maternal & Child Nutrition, 2016




Porcentaje de nacimientos en hospitales
designados “Amigos del Nino” (2017)
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Fuente: National Implementation of the Baby-friendly Hospital Initiative, World Health
Organization, Geneva 2017

2

| Desconocido
M >50% de nacimiento
B 20-50% de nacimie

t

nt
0s




Madres extrayendo la leche para sus bebes hospitalizados en UCIN




