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MEMORIA
Experiencia Candidata

ESTRATEGIA A LA QUE SE PRESENTA

ATENCION AL PARTO Y SALUD REPRODUCTIVA

2. TITULO DE LA EXPERIENCIA

LACTANCIA MATERNA EN RECIEN NACIDOS HOSPITALIZADOS Y EXPERIENCIA
INICIAL COMO CENTRO RECEPTOR DEL BANCO DE LECHE MATERNA REGIONAL

Enlace a sitio web (si procede):

3. DATOS DE LA ENTIDAD Y PERSONA RESPONSABLE

e Nombre de la entidad: Hospital Universitario Severo Ochoa.

e Domicilio social (incluido Cédigo Postal): Avda Orellana s/n. Leganés 28911 Madrid.
e CCAA: Madrid.
e Datos de contacto de la persona responsable del proyecto’:

Nombre y apellidos: Ersilia Gonzalez Carrasco

E-mail: ersiliag@gmail.com

Teléfonos: 699687969/ 914818468

4. AMBITO DE INTERVENCION

Marcar con una X donde corresponda.

Estatal

>

Comunidad Auténoma

Provincial

Municipal

Area de Salud (sector, distrito, comarca, departamento...)

Zona basica de salud

Otro (especificar):

5. PERIODO DE DESARROLLO

e Fecha de inicio: Noviembre 2014
e Actualmente en activo: Si

o Prevista su finalizacién: Tiempo indeterminado.

" Aquella persona de contacto que hard de interlocutora con el MSSSI y proporcionara mas informacién técnica acerca de la
intervencion/experiencia en caso de ser necesario.
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6. LIiNEA DE ACTUACION

experiencia. Aunque se admiten hasta un maximo de 3, es recomendable que sélo se sefiale la linea
principal. En cualquier caso, sefiale ésta en primer lugar.

Promocion de la lactancia materna

AREA ESTRATEGICA
(linea de actuacién)?

Cuidados de las y los recién nacidos hospitalizados

7. ANALISIS DE SITUACION

Que justifict la realizacién de la experiencia. La Guia de Ayuda para la Cumplimentacién de la Memoria
sera de gran ayuda para orientar qué tipo de informacién serd especialmente relevante en este apartado
ademas de los datos propios del anélisis (ejemplo: informacion sobre sistemética general de bisqueda de la
evidencia cientifica que lo sustentd, datos desagregados por sexo, datos de estructura, efc.).

La leche materna es la forma natural de alimentar a los bebés y es aceptada en todo el mundo
como la fuente optima de nutricion. Aungque la mayoria de las madres tienen la intencién de
amamantar, muchas madres de recién nacidos enfermos hospitalizados, particularmente los de
muy bajo peso al nacer, no son capaces de proporcionar un volumen adecuado de leche debido a -
numerosas barreras fisicas y emocionales a la lactancia materna. Esta poblacién de nifios
vulnerable puede beneficiarse de la recepcién de la leche materna y la leche pasteurizada de
donantes y por lo tanto, esta Ultima debe ser la primera opcién para la suplementacion cuando hay

un suministro inadecuado de leche de la propia madre.

La Eeche de la propia madre mejora el crecimiento y el desarrollo neurolégico y disminuye el riesgo
de enterocolitis necrotizante y sepsis de aparicién tardia y por lo tanto debe ser la dieta enteral
primaria de nifios prematuros. La leche de donante es un recurso valioso para los bebés
prematuros cuyas madres son incapaces de proporcionar un suministro adecuado de leche, pero
presenta retos importantes, como la necesidad de pasteurizacion, deficiencias nutricionales y

bioguimicas y un suministro limitado.

La Seccion de Lactancia Materna de la Academia Americana de Pediatria recomienda que todos
los recién nacidos prematuros, cuya madre no es capaz de proporcionar un adecuado volumen de
leche a su hijo, deben recibir leche materna ¢ leche de donante pasteurizada en lugar de férmula

para prematuros.

2 Se refiere a las lineas de actuacién de la Estrategia a la que se presenta esta experiencia como candidata a Buena Practica: dichas
lineas son las que figuran en las paginas 10-12 de la Guia de Ayuda para la Cumplimentacién de la Memoria.
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La reg‘gi_:me_r’;\dacic')n actual se basa en una impresionante gama de beneficios que la leche materna
prbbéfcioﬁa a esta poblacion altamente vulnerable, como la disminucién de los porcentajes de
sepsis de aparicion tardia, de enterocolitis necrotizante (ECN), y de retinopatia del prematuro,
menos reingresos en el primer afio de vida, y mejoria en el neurodesarrollo Ademas, los bebés
prematuros que reciben leche materna tienen menores tasas de sindrome metabdlico, menos
hipertension arterial y menores niveles de lipoproteinas de baja densidad, asi como menos
resistencia a la insulina cuando llegan a la adolescencia, en comparacién con los bebés

prematuros que reciben férmula.

Entre estos beneficios, tal vez el que tiene mayor repercusion clinica es la disminuciéon de la
frecuencia de NEC, enfermedad con alta prevalencia (5-10% de todos los recién nacidos con peso
al nacer < 1500 g) y letalidad y con enorme morbilidad a largo plazo: estenosis, colestasis,

sindrome de intestino corto, alteraciones del crecimiento y el neurodesarrollo.

La lactancia materna aumenta cuando se favorece el contacto precoz y prolongado de la madre
con el recién nacido. La lactancia materna ha demostrado ser mayor en las madres que
experimentaron el contacto piel a piel mas precoz, en comparacion con las madres que no tienen
contacto temprano piel con piel. Ademas los resultados demuestran una relacion dosis-respuesta

entre el contacto temprano piel a piel y la lactancia materna exclusiva.

La extraccion manual temprana, en las primeras horas de vida, y en combinacion con la extraccion
con sacaleches, cuando aumenta la produccién de la leche madura, favorece el inicio temprano y

la adecuada produccion de leche para la alimentacion del recién nacido ingresado.

Proporcionar leche materna a los bebés muy prematuros presenta una variedad de desafios.

La importancia del inicio de la alimentacién temprana con calostro en los prematuros responde a
la evidencia de las funciones inmunoldgicas y la relacién existente entre los beneficios que su
ingesta conlleva y la importancia de la exposicién temprana a estos beneficios, asi como la
importancia de la dosis suministrada de leche de madre, sobre todo calostro, recibida por los

recién nacidos, sobre todo prematuros é enfermos.

La leche humana donada (LHD) pasteurizada esta destinada a aquellos pacientes que, por su
situacion clinica o por motivos maternos, precisan alimentacién con leche de madre y su propia
madre no puede conseguir leche para atender a sus necesidades nutritivas, ya sea de manera

temporal o definitiva.
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3IETIVOS

.

En este apartado debe cumplimentar el objetivo principal y en su caso objetivos especificos de la
experiencia. Deben estar claramente definidos, acordes con la experiencia que se desarrolla y ser concisos.

Objetivo principal: Promover la lactancia materna en los recién nacidos ingresados en la Unidad
de Neonatologia y facilitar la alimentacién con leche humana donada en aquellos nifios cuyas
madres no pueden suministrarles leche propia, temporal o definitivamente, para cubrir sus

necesidades.

Objetivos especificos:

Favorecer el inicio de la alimentacién enteral con leche materna y/o leche humana
donada.

e Garantizar la calidad, trazabilidad y dispensacion de la leche humana donada.

e Monitorizar el inicio de la lactancia con leche materna y/o leche humana donada vy Ia
proporcion de lactantes prematuros alimentados con leche materna al alta.

e Promover la participacion de los padres en el cuidado del prematuro y el recién nacido

ingresado en neonatologia.

9. CONTEXTO Y POBLACION DIANA

Se explicitara el ambito especifico al que se refiere y se dirige la experiencia y su alcance (territorial,
sectorial, asistencial, efc.), asi como la poblacién diana (poblacién general, profesionales, servicios
sanitarios, efc.) objeto de la experiencia.

El Hospital Universitario Severo Ochoa estd comprometido con las recomendaciones IHAN para la
promocion y proteccién de la lactancia materna, habiendo conseguido la acreditacion de la Fase

3D y estando en el momento actual pendiente de evaluacion para acreditacion de la Fase 4

La lactancia materna figura como objetivo estratégico y forma parte de los indicadores def Sistema
de Gestion de la Calidad de la Unidad de Neonatologia segtin la Norma /SO 9001:2008, lo que
favorece la implantacion de estrategias para promover la lactancia materna en los recién nacidos

ingresados.

La Unidad de Neonatologia del Hospital Universitario Severo Ochoa cuenta con la posibilidad de
alimentar a los RN prematuros y enfermos con leche humana donada, gracias a la apertura del

Centro receptor de leche humana donada del H. Severo Ochoa desde noviembre del afio 2014.
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La leql:?) hughana donada dispensada en la Unidad de Neonatologia de nuestro hospital proviene

¥

Regional de leche materna de la Comunidad de Madrid Aladina-MGU Hospital 12 de

=,

El Banco Regional suministra LHD seguln la solicitud realizada periédicamente desde nuestra
Unidad de Neonatologia, tras un calculo preciso de la prevision de necesidades.
Para que la LHD pueda ser administrada a un paciente hospitalizado se deben cumplir unos

requisitos:

1. Obtener la aceptacién escrita de uno de los padres o del tutor legal del receptor
solicitado y avalado por un médico del Servicio de Neonatologia.

2. Ser prescrita por escrito por un médico segun las indicaciones resefiadas en el proceso.

3. Hacer la adjudicacion de lotes y alicuotas segln la prescripcién médica y disponibilidad de
envases de LHD.

4. Realizar un registro de Descongelacion, Adjudicacion y Distribucion de leche humana donada
para garantizar la trazabilidad y [a seguridad de la LHD consumida por los recién nacidos

receptores.

La LHD pasterizada, procesada y clasificada segln sus caracteristicas, se recibe desde el Banco
regional de leche materna Aladina-MGU Hospital 12 de Octubre y es almacenada en la sala de
procesamiento de leche de la Unidad Neonatal posee unas caracteristicas especificas en funcién
de su contenido proteico, graso, de lactosa, caldrico, y acidez Dornic entre otras, que son visibles
en su etiquetado.

Son receptores de LHD aquellos pacientes ingresados en la unidad neonatal que cumplan los
criterios de indicacion establecidos y se haya obtenido la aceptacion por uno de los padres o tutor

legal.

Indicaciones de Leche Humana Donada:
e Recién nacido pretérmino 1001-1500 g.
e Recién nacido pretérmino< 32 semanas de edad gestacional. ‘
e Episodio de hipoxia-isquemia intestinal (NEC; sepsis con afectacion intestinal, pérdida de
bienestar fetal, etc) que haya supuesto el reposo intestinal durante al menos 24 h.
e Cardiopatia congenita.
e Recién nacido pretérmino de bajo peso para la edad gestacional.
e Recién nacido pretérmino> 32 semanas y > 1500 g.

¢ Recién nacido que no haya recibido nunca leche distinta a la leche de madre.
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s/ inicio de alimentacibn enteral en el recién nacido, metabolopatia,
intblérancia/alergia.
e Cualquier otro recién nacido no incluido en grupos anteriores, siempre que no se disponga

de leche materna.

10. METODOLOGIA

En este apartado se valorara especialmente la claridad con que se expone y la sistemética de la misma, asf
como el hecho de aportar y poner a disposicién, cuando proceda, los instrumentos o herramientas utilizados
para llevar a cabo la experiencia a la que se refiere. Si la metodologia y/o instrumentos utilizados se
encuentran disponibles en alguna pagina Web institucional (nacional o internacional) serd preciso
referenciarla en este apartado, aunque luego figure en la bibliografia.

Las estrategias implantadas para promover la alimentacion con leche de la propia madre de forma

precoz y continuada y en su defecto, leche humana donada se describen a continuacién.

Neonatologia es una Unidad de puertas abiertas, donde los padres son alentados a
permanecer el maximo tiempo posible con su hijo. Esto favorecera el vinculo, la seguridad de los
padres como cuidadores, la alimentacion con leche de su propia madre y aumenta la seguridad en

los procedimientos dispensados.

Al ingreso del recién nacido, a los padres se les informa del funcionamiento de la unidad y se les
ofrece un Triptico de Bienvenida, donde encuentran la informacién del Método Canguro, la
importancia de los padres como parte del equipo que cuida a su hijo, la conveniencia del lavado
de manos, la importancia de la lactancia materna, y otras informaciones (tiles durante el ingreso

(Anexo I).

Para maximizar la produccién de leche, las madres comienzan la extraccién de leche de las
mamas poco después del parto. Las madres cuyos bebés estan en la UCIN deben ser
alentadas a comenzar la extraccion en el plazo de 6-12 horas después del parto y de 8 a12 veces
por dia. Estas intervenciones aumentan significativamente la probabilidad de que un bebé

prematuro reciba leche de su propia madre.

Los profesionales de la Unidad de Neonatologia informan de este beneficio a las madres, asi
como ofrecen ayuda para que conozcan la técnica, con consejos e informacién escrita. Al ingreso
ofrecen y explican el triptico informativo Extraccién de leche/ Técnica de Marmet (Anexo II) ,
quedando esta actividad registrada poder monitorizar su realizacion (Gréafica de cuidados de

enfermeria y Ficha de lactancia y (Anexo lil y IV).
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“El ntacto piel con piel precoz y el método canguro se da a conocer durante la gestacién y en las
madres de los recién nacidos ingresados se les ensefia el posicionamiento y se les ayuda para
que este comience de forma precoz, si el nifio esta estable. Ayuda a comprender este método el
triptico Método Canguro que se da al ingreso, en la primera informacién que reciben los padres
(Anexo V) .

Apoyo de padres de nifios que fueron prematuros. Promovemos las visitas a la Unidad de
familias que han pasado por esa experiencia y que se ofrecen a compartifla con padres de
prematuros ingresados. Las reuniones con padres de nifios ingresados en la Unidad son Utiles

para comentar experiencias, conocer inquietudes y brindar apoyo a las familias.

El neonatdlogo ofrece informacion a los padres de los beneficios de la leche humana
donada, en caso de que no sea posible la alimentacion exclusiva con leche de la propia madre.
Se ofrece informacién escrita y se solicita la aceptacién de los padres para la administracién de
LHD del Banco Regional de leche materna de la Comunidad de Madrid Aladina-MGU Hospital 12
de Octubre.

Para asegurar la seguridad en la administraciéon de alimentaciéon con leche humana donada se
registran todos los pasos realizados, para evitar errores en el proceso, desde la recepcion de la
leche humana donada en el Centro Receptor de Leche humana donada de nuestro hospital hasta

la administracién al recién nacido prematuro é enfermo. (Anexo VI).

11. EVALUACION

e INDICADORES.

Se pondré especial atencion en indicar explicitamente y de forma clara cuales han sido los indicadores
empleados para la evaluacién de la experiencia que se presenta, concretando fuentes utilizadas para su
obtencibn, férmula cuando proceda, etc. En caso de evaluacion cualitativa, indicar actores, ejes de andlisis,
efc.

Dentro de los objetivos del Sistema de Gestién de la Calidad de la Unidad de Neonatologia segin
la Norma SO 9001:2008 se han definido objetivos criticos para lineas estratégicas como
Lactancia Materna, Seguridad del Paciente y Cuidados Centrados en la familia.

La ficha de lactancia cumplimentada en cada recién nacido permite un registro individual de la

lactancia, asi como el modo de suministro de alimentacién y el tipo de lactancia recibida al alta.
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figuro. Se anima y se apoya a su realizacion.

Se registra su realizacion en el apartado correspondiente de la grafica de enfermeria, donde se ha
incluido expresamente este registro para facilitar su monitorizacion.

La anotacién de la permanencia del piel con piel/canguro en el registro de enfermeria diaria
permite analizar el cumplimiento de los objetivos, corregir y analizar las desviaciones.

¢ RESULTADOS.
Ademds de Jos datos correspondientes se aportaréan gréficos o tablas que faciliten su visualizacion e
interpretacion.

Estadistica de lactancia desde la apertura del Centro receptor de Leche Humana Donada

del Hospital Severo Ochoa

Lactancia materna Total RN :62,4% ~ Total dé RN: 54,5%
Prematuros:59-% Prematuros:56,6%
Término: 63% Término: 52,7%
Lactancia materna y Totalde RN: 27,2 % Total de RN: 38,8%
suplemento
Prematuros: 26, 1% Prematuros:35%
RN Término: 27,6% Término: 41,9%

Total de RN: 6,7%

 Prematuros: 8,4 %

~ Término: 5,4%
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o de la alimentacién con leche de madre antes y después
receptor de Leche Humana Donada del H. Severo Ochoa

de la apertura del Centro

<32 sem N: 31 <24 h:12 (39%) N. 12

>24 h: 17 (55%)
No LM: 2 (6%)
32-33%sem N:21  <24h:19 (42%) N: 19

>24 h: 11 (52%)

.N_’O LM 1(6%)

" N: 107

TOTAL N: 464 N: 138

<24 h: 7 (58%)

-,512-4;111:,_;53 (42%)
,'524 h:12 (58%)
>24 h: 7 (37%)
No LM: 1(5%)
<24 h:81 (76%)

2421 65%)

No LM: 5 (5%)

Las tasas de recién nacidos dados de alta con lactancia materna ( sola 6 suplementada) supera el

90% ( 91,6%).

Disponer de leche materna donada a posibilitado el inicio de la alimentacion precoz en los recién

nacidos prematuros mas vulnerables ( en las primeras veinticuatro horas de vida 39% sin LHD y

58% al disponer de LHD).
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Ny, wwEl métodd canguro se ha iniciado en el 98% de los recién nacidos menores de 32 semanas en los
il ’ .
“pfimeros tres dias de vida.

La informacion a las madres sobre la importancia y técnica de la extraccién temprana de leche, en

las primeras 24 horas, se ha realizado en todos los recién nacido hospitalizados.

12. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En aquellos casos en que los resultados obtenidos en la evaluacién hayan permitido establecerlas. Estas
podran emitirse tanto en caso de resultados positivos obtenidos, como en caso de resultados no esperados
y/o resultados negativos, que hayan implicado el establecimiento y articulacién de medidas correctoras para
mejorar la calidad de la intervencién realizada.

La promocion de la lactancia materna en las Unidades neonatales requiere dar apoyo e

informacién precoz a las madres de los recién nacidos prematuros y enfermos.

El registro de las acciones que promueven la lactancia materna facilitan la monitorizacion e
implantacion de las estrategias demostradas como beneficiosas. Informar sobre extraccién precoz,
Método canguro, padres incorporados a la unidad neonatal colaborando en los cuidados del recién

nacido hospitalizado.

La posibilidad de ofrecer leche materna donada a los recién nacidos prematuros hospitalizados
facilita el inicio precoz de la alimentacién con leche materna en las primeras horas de vida y

favorece la lactancia materna en todos los recién nacidos ingresados.

El Banco regional de leche materna Aladina-MGU Hospital 12 de Octubre hace posible que,
progresivamente, las unidades neonatales de la Comunidad de Madrid puedan alimentar a los
prematuros y recién nacido enfermos con leche materna donada, si no es posible hacerlo con
leche de su propia madre.

Es necesario disponer de leche materna donada en todas las unidades de Neonatologia con el fin
de favorecer una alimentacion alternativa adecuada a la leche de la propia madre si esta no esta
disponible.

En cumplimiento de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccién de Dafos de Cardcter Personal, le
informamos que los dafos facilitados en fa ficha podrdn ser incorporados al buscador o plataforma de difusién disefiada
para difundir las experiencias seleccionadas y clasificadas como Buenas Prédcticas en el Sistema Nacional de Salud. Por
tanto, al rellenar esta ficha, se da consentimiento institucional para que los datos recogidos en la misma sean
recopiladas y procesados para ser incluidos en la base de datos que alimente el buscador o plataforma de difusion a
través de la pagina Web del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
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