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Introduccion

* La sistematizacion tuvo como objetivo reconstruir la experiencia del Comité de Lactancia Materna (CLM)
del Hospital Escuela (HE), en el proceso de acreditacion, en la “Iniciativa para la Humanizacion de la
Asistencia al Nacimiento (IHAN), y la Lactancia Materna (LM), para promocion y fomento institucional de la
(LM) durante el afio 2016.

A nivel mundial, han surgido diversas estrategias para fomentar la LM. Una de las mas relevantes es la
IHAN, anteriormente conocida como la Iniciativa Hospital Amigo del Nifo, respaldada por la Organizacion
Mundial de la Salud, Honduras es pais sighatario de esta iniciativa.

* La LM representa un beneficio directo para el desarrollo del recién nacido y su familia. Contribuye

significativamente a la reducciéon de enfermedades diarreicas y respiratorias, protege contra diversas
infecciones, es una opcidn econdmica y ecoldgica al disminuir la generacion de desechos sdlidos.
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ANTECEDENTES

* En 2016, el HE realizdé su primer intento de acreditacion en la IHAN, sin lograr la
aprobacion. A partir de esta experiencia, surge la necesidad de identificar las
experiencia positivas y negativas, los principales desafios y las lecciones aprendidas,
con el fin de rescatar oportunidades de mejora y aprendizaje institucional.

e La Sistematizacion de Experiencias en Salud (SES) permitio recopilar y analizar las
experiencias vividas, por los miembros del CLM, responsables de liderar el proceso de
organizacion para la acreditacion.

* Con la Sistematizacion de Experiencias (SE), aplicando los cinco momentos de Oscar

Hara, se identificaron facilitadores, barreras y aprendizajes claves relacionados con la
implementacion de la IHAN.
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Diez pasos para una LM exitosa

Todos los servicios de maternidad y atencion a los recién nacidos
/deberan: )

hanizar la asistencia al nacimig

y apoyar la lactancia natural
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Cinco momentos de la SE de Oscar Hara

Los 5 momentos de la sistematizacidon segun Oscar Jara
1. definir el punto de partida
2. formular preguntas iniciales

3. recuperar el proceso vivido
4.realizar una reflexion critica

5.establecer conclusiones y comunicar aprendizajes.

Aplicando los cinco momentos de |a SE de Oscar Hara, se identifico: facilitadores,
barreras y aprendizajes claves relacionados con la implementacion de la IHAN para el
fomento de la LM.
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Preguntas planteadas inicialmente

1. ¢ Para qué queremos hacer esta sistematizacion? (Definir el objetivo)

2. +Que experiencia(s) queremos sistematizar? (Delimitar el objeto a
sistematizar)

3. ¢Qué aspectos centrales de esas experiencias nos interesa sistematizar?
(Precisar un eje de sistematizacion)

4. Qué fuentes de informacion vamos a utilizar?

5. ¢ Quée procedimientos vamos a seguir?
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¢Para que queremos

sistematizar?
Objetivos Especificos
o 1.Caracterizar socio demograficamente
Objetivo General los integrantes del comité de lactancia materna
Describir las experiencias de los del Hospital Escuela

integrantes del comité de Lactancia
3 .M.at(.erna en la Acredltaplon. E:Ie la 2. ldentificar las experiencias positivas y
'”'C'at'Ya Pa'_.a la Humamzamon de la negativas en el proceso de acreditacion en la
Asistencia al Nacimiento y la IHAN
Lactancia Materna, en el Hospital
Escuela, ano 2016.

3. Analizar las principales barreras y
facilitadores percibidos para acreditarse
en la IHAN
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¢Qué Experiencia vamos
sistematizar?

Nombre de la experiencia

Experiencias del comité de LM
en la Acreditacion en la
“Iniciativa Para la Humanizacion
de la Asistencia al Nacimiento y la
Lactancia Materna, en el Hospital
Escuela, afio 2016

Que
experiencia
vamos a
sistematizar

¢ Donde ocurrié la
experiencia?
En el Hospital
Escuela Honduras,
en el departamento
de gineco Obstetricia
y pediatria

éFecha en que
ocurrid la
experiencia?
Ano 2016

lac.tghn.org




Metodologia

Metodo

Enfoque cualitativo retrospectivo, descriptivo y reflexivo de sistematizacion de experiencias,
teniendo como referencia la experiencia vivida sobre la acreditacion para la IHAN en el HE en el
ano 2016, los actores fueron integrantes del comité de LM institucional en el 2016.

Poblacion y Muestra

integrantes del comité de LM, en el ano 2016

Proceso y Estrategias de Recoleccion de Informacion y Analisis

Se utilizo una guia de preguntas, y la técnica de la entrevista a profundidad.
Consideraciones éticas

La participacion en el estudio fue voluntaria, no se ofrecid ningun tipo de estipendio, se garantizo
los principios éticos de: Beneficencia, justicia, no mal eficiencia y autonomia.

Se incluyo en el Cl la autorizacion del participante para grabar la entrevista; y que, si al iniciar

el proceso, posteriormente decidia no hacerlo, no generaria ningun inconveniente futuro para él
o ella.

El protocolo fue sometido a dictamen al comité de ética en investigacion Biomeédica de la Facultad
de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional Autbnoma de Honduras.
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Reconstruccion historica de la experiencia

Experiencias
positivas
"El entusiasmo que teniamos todos los participantes, era una cosa que cada

vez que habia reunion bien activos todos."(E1)

"apego precoz que se implemento en la sala en labor y parto en ese
momento estaba bien motivada pero tristemente no se dio el personal

necesario para contarle continuidad."(E4)

‘que quisimos implementar el apego precoz en labor y parto y el personal se
integro en su mayoria a querer hacerlo a pesar de las limitaciones."(EG)
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Reconstruccion historica de la experiencia

Experiencias

la resistencia%§Uétenia el personal que trabajaba en labor y parto para dar

lactancia materna exclusiva en el post parto en la post cesarea."(E1)

"la gente va la capacitaciones pero no, no, esta realmente certificada."(E2)
"no, nos dieron personal es verdad para suplir muchas necesidades."(E3)

"No hubo participacion directa de las autoridades que tuvieran compromiso
de decision para que todo el personal se capacitara."(E4)

"la falta del recurso humano, porque como sabemos en este nosotros aqui
en el hospital, no tenemos una sustitucion."(E5)

12
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Reconstruccion historica de la experiencia

Experiencias
negativas

"teniamos muchas limitantes en el sentido de no tener recursos
humanos en el area de lactancia materna, la clinica de lactancia
materna no tenia la capacidad para responder, porque no tenia
todo el recurso necesario, lo que realmente se necesitaba era
que se contratara mas personal, que se dedicara a este fin
exclusivamente, si los jefes del hospital o la gerencia del
hospital no se involucraba entonces no teniamos la respuesta
que necesitabamos, asi que eso pudo impedir de que todos se
capacitaran."(EG)
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Reconstruccion historica de la experiencia

Experiencias Limitantes para la Acreditacion de la 70
IHAN e 7

',';. 1)
Nk’(/j”'

2

“falta de personal en el area que llamamos clinica de lactancia materna, que
es o deberia de ser el motor principal para que todo el todas las personas e o
todo todos los empleados asistenciales estén renovando y re certificandose, no
todo el personal apoyan y si definitivamente faltd mas capacitacion y mas
compromiso del personal."(E2)

"el personal en mi caso me tocaba trabajar sola, lo mismo creo que el
programa para ese entonces solo estaba una persona” (E3)

“la inexistencia, la gente no asistio a las capacitaciones de que se
programaban, por uno u otro motivo en el auditorio."(E4)
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Reconstruccion historica de la experiencia

Experiencias Limitantes para la Acreditacion de la
IHAN

" Iniciamos con entusiasmo , pensando que iba a haber un compromiso por
parte de las autoridades y eso nos limito porque si se solicitaba el personal
para los programas y no nunca hubo un nombramiento, la persona pues se
cesantearon y esto fue decayendo."(E5)

"permitir que las madres dieran formulas lacteas a sus bebés eso limité que
nosoftros pudieramos certificarnos, porque uno de los 10 pasos de la
lactancia materna no se cumplia, asi que como no teniamos consejeras que
daban esa orientacion exclusiva para las mamas, algunas organizaciones
religiosas ONGS llegaban a dar donaciones a las areas de puerperio o de
recién nacidos y entre algunas donaciones venian sucedaneos de la leche,
entonces eso limitaba dar la lactancia exclusiva y por ende pues nos alejaba de
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Reconstruccion historica de la experiencia

Barreras en la acreditacion de la
IHAN

“La barrera mas grande para mi creo que fue la resistencia de las
personas."(E1)

" la falta de conocimiento, hay poco personal y que no tiene quizas las
competencias y la disposicion, otra barrera desde la misma direccion del
hospital, no hay un compromiso por apoyar el area de lactancia Y al comite,
porque también pues se ocupa presupuesto y no pues no se da, no se tiene
el presupuesto en el comite,."(E2)

"no todo el personal sabia acerca de, lo que hacemos en el banco de leche
y en lactancia materna, este personal pues, fue el que se evaluo, un
personal que pues no se habia capacitado."(E3)
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Reconstruccion historica de la experiencia

Barreras en la acreditacion de la
IHAN

"vinieron a hacer el proceso de entrevista ahi se tomé a toda la masa, todo
el, todo el personal, estudiante, personal permanente y de cualquier area
administrativa que desconocia y que no habia recibido las

capacitaciones."(E4)

" Fue su mayoria, fue por parte de las autoridades verdad, que no tuvieron
eso, ese compromiso verdad, con el en poder apoyar para sustentar este el
programa, falta de interés."(ES)

"la falta de contratacion de recursos humanos que se dedique a dar
consejeria a las mamas y mantener actualizado al personal, es la falta de
capacitacion continua especificamente en estos temas."(E6
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Reconstruccion historica de la experiencia

Facilitadores en la acreditacion de la
IHAN

"el personal que se involucrd para tratar de hacer esta iniciativa, fue una cosa multidisciplinaria
realmente no solamente fueron médicos y enfermeras."(E1)

"siempre hay gente con disponibilidad, tal vez no sea la mayoria pero siempre hay algunas figuras
estratégicas que apoyan y pues que realmente estan interesadas en poder acreditar al hospital. "(E2)

"el programa de lactancia materna el cual tiene su personal capacitado."(E3)

"habia gente capacitada con compromiso de parte de enfermeria y de parte del personal médico."(E4)
"tener personal capacitado, ya contar con un banco de leche."(E5S)

"recurso muy capacitado y con mucha experiencia y con compromiso para compartir el conocimiento

que eran las enfermeras de la clinica de lactancia materna, tener esa fuente de conocimiento y practica
facilitaria que tuvieramos la certificacion, el apoyo de la SESAL y la OPS "(E6)
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Reconstruccion historica de la experiencia

Rescate de la experiencia

"el comité en su momento funciono, se podria volver a reactivar ese comité
y solicitar mas y mejor apoyo por parte de la direccion."(E1)

" obtener una linea base ver como estabamos y hacia donde queremos ir,
aunque no hay tanto compromiso de parte de la direccion pero por lo menos
saben que el comite existe, se hicieron algunas practicas para mejorar el
apego precoz y mejorar el alojamiento conjunto para favorecer dentro de las

posibilidades tambien la lactancia materna en las primeras horas de
vida."(E2)

"ya conocemos de la evaluacion, que es a todo el personal del del Hospital
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Reconstruccion historica de la experiencia
Rescate de la experiencia

"que las autoridades gerenciales se comprometan con el proceso,."(E4) "

“contamos con el programa de lactancia materna,."(ES5)

"haber tenido ese ensayo de como se hacen las evaluaciones para una
certificacion..., de todo lo que se tiene que planificar en cuanto a las
capacitaciones del recurso humano..., abogamos por porque la mama
siempre esté con su bebeée en alojamiento conjunto y que en el hospital no se
van a recibir donaciones que traigan o incluyan sucedaneos."(E6)
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Interpretacion critica

1. Capacitacion y Limitado Compromiso
2. Avanzando con el Apego Precoz y Alojamiento

Conjunto

3. Indiferencia, Inmovilismo Frente al Cambio de
Actitudes

4. Escaso Talento Humano y no Contratacion, Barreras y
Limitantes

5. Participacion Limitada de las Autoridades, y Donacion
de Sucedaneos
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Capacitacion y Limitado Compromiso

los Criterios Globales IHAN de Espana, describe La capacitacion como proceso critico de gestién en la
IHAN, es fundamental previo a iniciar, los pasos claves en la atencion clinica ala madre y el recién
nacido.

(UNICEF, 2021) El personal del centro debe tener conocimientos, competencias y actitudes profesionales
suficientes para ayudar a las mujeres a amamantar a sus hijos. Para lograrlo, el centro debe por un lado
evaluar estas competencias con criterios uniformes de forma periddica y por otro garantizar la formacién de
sus profesionales (tanto del personal con implicacion directa como indirecta con la lactancia materna

La OPS senfala sobre la importancia de la capacitacion como los diferentes saberes sobre la LM confluyen
para una LM exitosa

Los conocimientos, las habilidades y las actitudes son necesarios para que los prestadores de atencion
directa intervengan a nivel clinico en el ambito de los diez pasos. La aplicacion de los diez pasos en los
servicios de maternidad requiere conocimientos, habilidades y actitudes que van mas alla de los necesarios
para el apoyo basico a la lactancia materna. (organizacion Panamericana de la Salud, 2024)
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Capacitacion y Limitado Compromiso

Esta brecha identificada en la experiencia evidencia una disonancia entre las gestiones de
cumplimiento por el CLM y las practicas del personal de los departamentos y unidades
involucrado en la acreditacion.

La OPS en el documento del 2016 : La Iniciativa hospital amigo del nifio en América Latina y el
Caribe: Estado actual, retos y oportunidades, relata .Algunos paises describieron la manera en
que estaban afrontando el reto de capacitar al personal médico, un obstaculo observado en
muchos paises. Jamaica, por ejemplo, esta elaborando un curso de capacitacion en linea para los
meédicos con la esperanza de que resulte mas facil para los ocupados médicos encontrar tiempo
para la capacitacion. (ops, 2016).

Cambiar de estrategia, en la organizacion y desarrollo de las capacitaciones, favorecera lograr el
desarrollo de las competencias en el personal de salud, tal como lo recomienda la OPS y OMS en
sus diferentes documentos.
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Avanzando con el Apego Precoz y Alojamiento
Conjunto B 7.4\
El inicio de las practicas del Alojamiento Conjunto (AC) y el Apego Precoz (AP), aun con

limitaciones institucionales y de personal especialmente, favorecioé el vinculo para el inicio de la
LM exitosa en el HE.

El apego precoz y el alojamiento conjunto estan estrechamente ligados a una mayor prolongacion
de la LM y de que sea exclusiva, en los primeros 6 meses de vida tal como lo describe la OMS y
UNICEF en el 2018.

Implementar el apego precoz y el alojamiento conjunto, siempre es garantia de calidad en la
atencion al colectivo de la madre y el hijo, por todos los beneficios que reciben en la salud fisica y
emocional, de estos dos puntos criticos que describe la IHAN, en la asistencia despues del parto
mediato e inmediato. Martinez JR,2019.

Lo descrito refleja compromiso y una alta sensibilidad del personal de las unidades de labor y
parto y puerperio, donde se cristalizo el AP y el AC, quienes refieren que a “pesar de las
limitaciones” lo iniciaron; para sentar las bases de una lactancia materna exclusiva.
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capacitacion, sino mas bien en un cambio de conducta y comportamiento”. (OPS, 2016).

Con la implicacion de las instituciones sanitarias y los profesionales de salud se puede contribuir
de forma decisiva a la promocion, proteccion y apoyo de la lactancia materna. (Rodriguez, 2017).

La acreditacion de la IHAN implica cambio en algunos procesos de estructura y resultados, a
estas dos condiciones es inherente el cambio de actitudes del personal de salud involucrado,
directa e indirectamente en la acreditacion de la IHAN.

Mantenerse como garantia de calidad, obliga a la IHAN a ser muy estricta en las evaluaciones y
un cambio de actitudes en el personal. La resistencia al cambio es una barrera, en la generacion
del compromiso del talento humano de los equipos de salud, responsables de implementar los
diez pasos hacia una LM exitosa.
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Escaso Talento Humano y no Contratacion, Barreras y
Limitantes

Es necesario una accion multisectorial coordinada a fin de hacer sinergia entre las
leyes y politicas, ademas de contar con recursos financieros y humanos con
conocimientos y habilidades adecuadas para promover, proteger y apoyar la

- 7
IaCtanC|a mate na . (Instituto de Nutricion de Centro América y Panama -INCAP, 2016).

Si bien hay apoyo para el inicio temprano de la lactancia materna en los centros
gue ponen en practica la IHAN, donde se capacita al personal y se supervisan las
practicas, hay muchos centros que no ponen en practica esta iniciativa y carecen
de personal capacitado y de sistemas de supervision adecuados. wnicer, ows, 201s).
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Escaso Talento Humano y no Contrataciéon, Barreras y Limitantes

“Los hospitales siguen luchando para capacitar al personal clinico (especialmente
a los médicos) en el curso requerido de 20 horas sobre la promocion y el apoyo a
la lactancia materna, explicaba uno de los paises. Los encuestados citaron como
principal obstaculo para la capacitacion la incapacidad de los hospitales para
liberar al personal clinico de sus responsabilidades regulares para asistir a
extensas sesiones educativas. (Organizacion Panamericana de la Salud, 2016)

En el 2016 la OPS resalta las dificultades de los paises de America latina para
poder capacitar al personal, este mismo personal es el responsable de otras
asignaciones clinicas en los servicios de atencion; estos escenarios son comunes
a varios paises de la region para alcanzar la acreditacion, el HE de Honduras es
uno de ellos.
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Participacion Limitada de las Autoridades, y Donacion de
Sucedaneos

por la IHAN, certificarse y cumplir los diez pasos, es un cambio de cultura
institucional, en un entorno que promueva y fomente la LM exitosa, para lograr los
objetivos y ser un hospital [HAN.

La sostenibilidad del proceso de acreditacion de los centros plantea.

Si bien casi dos tercios de los paises notificaron que el gobierno intervenia
directamente en la supervision del programa, menos de la mitad de los paises
contaban con recursos financieros especificamente destinados a la acreditacion.
(Organizacion Mundial de la Salud, 2017).

La aceptacion de donaciones de sucedaneos de la LM implica un doble discurso
a las madres, y en las buenas practicas para el fomento de la LM. Consentir la
donacion de sucedaneos es legitimar ante las madres el uso de ellos y alejarnos
de la acreditacion hacia la iniciativa IHAN.
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Aprendizajes Construidos

1. La capacitacion como paso clave en la certificacion necesita un cambio de estrategia.
El apego precoz y el alojamiento conjunto realizado por las enfermeras, son las bases
estructurales para una LM exclusiva, y seguridad alimentaria del recién nacido.

3. Laresistencia al cambio fue una barrera para el desarrollo de las actividades encaminadas a
la acreditacion de la IHAN

4. La escasa disponibilidad de talento humano, especialmente de enfermeria, es una limitante
para realizar las buenas practicas, para el fomento y promocion de la LM.

5. La ausencia de politicas institucionales y de estado en la sustitucion del talento humano en
salud es una barrera para lograr la LM exitosa.

6. La sostenibilidad de los procesos para la IHAN, no se benefician de un liderazgo débil o

ausente de las autoridades.
7. La donacion de sucedaneos de la LM , contradice los mensajes y practicas expresados y
demostrados a las madres, que iniciaron la LM.
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Recomendaciones
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Fortalecer las actitudes del equipo multidisciplinario responsable de los

procesos de la promocion y fomento de la LM.

Construir una cultura institucional para el fomento y promocion de la LM.

4. Disenar politicas estatales e institucionales, para la sustitucion del talento
humano en salud.

5. Asignar personal de enfermeria, exclusivamente para las actividades
relacionadas con el apego precoz y el alojamiento conjunto.

6. Comprometer a las autoridades, en el respaldo para el desarrollo de la
Iniciativa de la IHAN.

7. Vincular y alinear las recomendaciones nacionales e internacionales sobre el
codigo de los sustitutos de los sucedaneos, con la normativa hospitalaria.

L
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iMUCHAS GRACIAS!
Un fuerte abrazo desde Honduras
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