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PROPORCION DE BAJO DE PESO AL NACER.
CUNDINAMARCA, 2020 -2023p
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PROPORCION DE LME EN MENORES DE 6 MESES. CUNDINAMARCA
VS SOACHA, 2015 - 2023P
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PREVALENCIA DE DESNUTRICION AGUDA EN MENORES DE 5 ANOS,
CUNDINAMARCA, 2020 - 2023p
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META PRODUCTO:

ACREDITAR 12 ESE COMO INSTITUCIONES AMIGAS DE LA MUJER Y LA INFANCIA CON ENFOQUE INTEGRAL

(IAMII) ARTICULADO A LAS RIAS

ENTRE 2020 — 2023:
Se certificaron como IAMII los Hospitales:
E.S.E Hospital Marco Felipe Afanador - Tocaima

E.S.E Hospital Nuestra Sefiora DEL Carmen - El Colegio

E.S.E Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz - La Mesa
E.S.E Hospital SAN Antonio- Arbelaez

E.S.E Hospital San Martin de Porres- Choconta
E.S.E Hospital San Rafael de Caqueza

E.S.E Hospital San Rafael - Fusagasuga

E.S.E Hospital San Vicente de Paul de Nemocdn
E.S.E Hospital Universitario Samaritana — Bogota
E.S.E Hospital San Francisco Gacheta

E.S.E Hospital Maria Auxiliadora — Mosquera
E.S.E Hospital San Francisco —Viota

E.S.E Hospital San Rafael — Facatativa

E.S.E Hospital San Rafael Pacho

ESE Hospital La Vega

ESE Hospital Divino Salvador de Sopd

ESE municipal de Soacha Julio Cesar Pefialoza
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ACREDITAR 12 ESE COMO INSTITUCIONES AMIGAS DE LA MUJER Y LA INFANCIA CON ENFOQUE INTEGRAL
(IAMII) ARTICULADO A LAS RIAS

RETO

Mejorar Lineamiento Departamental

Fortalecimiento de capacidades y habilidades Talento
Humano

Implementacion RIAS Materno perinatal y de Promoc
mantenimiento en la primera infancia

Atencion humanizada, con calidad y oportunidad

Contribuir a mejorar indicadores de morbi-mortalidad en

poblacion materno infantil
Promocion, proteccion y apoyo lactancia materna
Mantenimiento 17 ESES y certificacion de 12 mas.

j Cundinamarca

PRODUCTO:

ENTRE 2024 - 2027:

Se trabajara para lograr la certificacion de
Hospitales:

1.Funcional y Regional de
Zipaquir3,

2.Mario Gaitan Yanguas,

3.Villeta,

4.Guaduas,

5.Chia,

6.Ubate,

7.Madrid,

8.San Antonio Tequendama,
9.Sasaima,

10.Silvania o Tabio

11.Suesca,

iony
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Naticnal Geographic B La Vanguardia @ Pinterest & La Clinica de la Lactanda ¥ Brigada Animal México
| Las 30 fotografias mas adorables d Fotos de los Lectores: Las imagenes de un mamiferos amamantando a sus crias - Bus Por qué lactancia matema? - La Clini. Brigada Animal | La lactancia en

National Geographic @ La Vanguarda wo Escuels de Veterinaria MasterD w» Esouela de Veterinaria MasterD B Bebés y més

¥ Las 30 fotografias mas adorables de . Fotos de los Lectores: Las Imagenes d..  La Lactancia en el Mundo Animal La Lactancia en el Mundo Animal Aln le das teta? Descubren que las or.




BENEFICIOS DE LA
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Reduce el riesgo
de padecer
enfermedades
cronicas

La leche materma proporciona todos los
nutrientes necesarios para su crecimento

[ Sh-4o 4

La familia entera ahorra
cuando €

Contribuye ala salud de la
mama despues €l parto
ya que reduce el riesgo
de hemorragia .

y depre
post parto y le ayudk.
recuperar la figura

Los bebes
alimentados |
con leche N\ d

matema — —
obtiene mejores @
resultados en
pruebas de

inteligencia

La lactancia es megjor para nuestro
medio ambiente porque se produce
menos basura y desechos plasticos




ANATOMIA DE LA GLANDULA MAMARIA

Lobulillo

Tamaiio ???
Grasa La aréola glandulas de Montgomery que
contribuyen en la proteccion contra
patdgenos, protege la piel de la accion.
12 I6bulos cada uno con su conducto
galactoforo

Lébulo

e Pezdn
Aréola

“Conducto



PASO 4 - ATENCION HUMANIZADA DEL NACIMIENTO

Garantizar la atencion del
trabajo de parto y el parto con
calidad y calidez acompanada
en lo posible de una persona
significativa para la madre,
dentro de un ambiente de
respeto, libre de
intervenciones innecesarias,
favoreciendo el contacto piel a
piel al nacery elinicio
temprano de la lactancia
materna en la primera hora.
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LA IMPORTANCIA
DEL CONTACTO
PIEL A PIEL




OXITOCINA

«  Funciona antes o durante la succion, hace que la leche fluya
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PROLACTINA

« Es secretada durante y después de la mamada, para producr la leche de la
siguiente toma

Prolactina en la sangre

Succion del bebé

2

.+ Durante la noche se
s ' secreta mas prolactina
g s + Suprime la ovulacién
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| SISTEMA ENTERO-BRONCO-...-MAMARIO

Entero Broncho Mammary System

i sovos
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i LACTANCIA MATERNA:

EN LA PRIMERA HORA
SALVA UN MILLON.

http://www.worldbreastfeedingweek.org
@SOMOS
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IMPLICACIONES PSIQUICAS

Contacto dentro de la primera hora (periodo sensitivo)

Postura de lactacion: Optima distancia para contacto
visual y vinculo del abrazo

RUIDOS
CIERTOS
OLORES
PERSONAS
> PRESENTES
POSTURAS

@somos
JAMIL




Inicio lactancia en
la primera hora

En los primeros 70
minutos el 90% han
logrado realizar la
primera toma

Si se permite
permanecer piel — piel
por 50 minutos
aumenta en 8 veces
toma espontanea

Incrementa N° de
receptores de prolactina
en los lactocitos

LA HORA
SAGRADA

60 MINUTOS

DEFINITIVOS




La oxitocina

€ Reduce pérdida de sangre postparto

€ Ayuda a involucion uterina mas rapida

€ Incrementa vinculo, apegoy conductas maternales
€ Reduce la vulnerabilidad al estrés
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PROMOVIENDO Y DIFICULTANDO EL
REFLEJO DE LA OXITOCINA

Esto promueve el reflejo g, Esto dificulta el reflejo
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TIPOS DE LECHE MATERNA

CALOSTRO desde el embarazo y parto hasta el 6°dia

(2 a 500 ml/dia) traslucido y amarillento, rico en

proteinas™*, nucleotidos y oligosacaridos jpobre en
lipidos! Sirve para estimular el peristaltismo intestinal del
RN. >>> Confiere proteccion inmunoldgica digestiva

LECHE DE TRANSICION desde el 7° al
15° dia (mas de 500 hasta 600 ml/dia)

LECHE MADURA ya establecida a
partir del 16° dia (750 a 1200 ml/dia)




CALOSTRO

CARACTER'ST'CAS . » 2 -20ml durante los primeros 3 a 4 dias

* Liquido amarillento y espeso, alta densidad poco volumen.
* Proteinas, vitaminas, sodio, zinc, inmunoglobulina A, lactoferrina, linfocitos.

DE LA LECHE HUMANA

LECHE DE TRANSICION

epr * 4%y el 15°di tparto.
v SU eSpeC|f|C|dad hace que Sea el g . Au)r/n?anto aplr?))F()iomSazzmoente 600 a 700 ml/dia, 15 a 30 dias postparto.

alimento mas completo y seguro.

v" Fluido vivo que se adapta a los
requerimientos del nino.

LECHE MADURA
» 700 a 900 ml/dia durante los 6 primeros meses postparto, y aproximadamente 500 ml/dia en el
segundo semestre.

» Aporta 75 Kcal./ 100 ml.
* agua, proteinas, hidratos de carbono, grasas, minerales y vitaminas, enzimas y hormonas.







CALOSTROTERAPIA: Beneficlos para el Recién Nacido

Estimular el desarrollo inmune del RN
Estimular la Inmunotolerancia (Intestinal)

EL CALOSTRO NO SIEMPRE ES AMARILLO

Gephart
Aporta Nutrientes necesarios para su desarrolio 2014; Lee
2015;
e - g Rodriguez
NEC, b :
T m——— Disminuir tasas de NEC, Sepsis tardia 2010; Seigel
S neumonia asociada a ventilacién mecanica 2013

Cuando se administra en la OROFARINGE, las citocinas del calostro de la

madre interactuan con las células del tejido linfoides de la boca del RN.

ABSORCION DE FACTORES INMUNOLOGICOS DE

LA CAVIDAD ORAL
w : !
Diferenciaciénde la mucosa intestinal
Formacién de una barrerainmunolégica en la Ballard 2013;
mucosa intestinal Chang 2002).




CALOSTROTERAPIA: Beneficlos para la Madre

Estimula el desarrolio de los receptores de prolactina
Garantizar la produccion de Leche materna

Disminuir la incidencia de mamas congestivas, mastitis.

PROTOCOLO DE CALOSTROTERAPIA

ADMINISTRACION DE
CALOSTRO POR PARTE DE
ENFERMERIA en UCIN

JERINGA con Calostro LISTA PARA TRANSPORTE INMEDIATO DE ‘

SER TRANSPORTADA CALOSTRO




1 mes

Tamafio de una cereza Tamafio de una nuez Tamaiio de un albaricoque

45-60 ml

Tamaho de un huevo
80-150 ml

57 mil

22-27 ml

SOMOS
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COMPOSICION DE LA LECHE HUMANA EN SUS
DISTINTAS FASES
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CADA CUANTO

d
SOMOS
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Lactancia exclusiva durante seis meses

Lactancia complementaria hasta los 2 anos o mas

Libre demanda alimentando al bebe cada vez que este lo
pida y durante el tiempo que desee alimentarse

Sin horarios (No debemos indicar alimentar cada ciertas
horas)

FIL Si el pecho permanece lleno de leche la produccién disminuye



LA IMPORTANCIA DE

Una adecuada posicion para la lactancia
es de gran importancia porque facilitan el
agame del bebe al pecho y evifan o
mejoran la mayoria de las dificultades de
la lactancia como :

H dolor

Las grietas

Las mastitis

Las tomas largas y frecuentes
La escasa ganancia de peso




Recuerde que no existe una posicion coirecta o incorrecta lo que debe primares la comodidad de la madre y del bebé
durante la lactancia.
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 DE LAMADRE :
* La espalda de la madre debera
estar recta acercando al bebe a
Su pecho y no lo contrario
 DEL_ BEBE :
* El bebe debera estar frente al
seno matemo de tal foma
que exista una alineacion

entre la cabeza el hombro y
la cadera




TECNICA

Soporte correcto tomando la mama en C  Rozar los labios con el pezén  Boca abierta lengua hacia a delante

[J(, A (c’/ G
<) > N
(i somos X |

LAIVILL Pezdn hacia la nariz, apoyar pecho en la mandibula introducir el pezén y areola.




AGARRE
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Buen Agarre Agarre Deficiente

..Se ve mas areola por encima del labio superior

..La boca esta bien abierta
..El labio inferior hacia afuera
..El menton toca el pecho
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SIGNOS DE BUEN

AGARRE

Los signos que se pueden ver
claramente son:

1.Se ve mas areola por
encima del labio superior
2. La boca esta bien abierta
3.El labio inferior hacia
afuera

4. El mentén toca el pecho
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AMAMANTAMIENTO USO DE BIBERéN
Pezon

-

5

Lengua

Encias




Posiciones para amamantar

(Breast-feeding Positions)

Acostado

<)
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Una excepcion a las reglas
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CAPTURAR
EL MOMENTO

) [y < un|Cef ’(z\!g Y

JAMIL




Observacion de la Lactancia Matema
Ayuda de Trabajo para la Observacion de la
Lactancia Matemna

)
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SIGNOS DE UNA BUENA LACTANCIA SIGNOS DE POSIBLE DIFICULTAD

USe ve saludable

UEstd relajada y comoda

USignos de vinculo afectivo madre/nifio
(Acaricia al bebé, lo sostiene segura y
confiada, mucho contacto)

Se ve saludable

UEsta calmado y/o alerta mientras mama

UBusca el pecho si tiene hambre

(Busqueda explora el pecho con la lengua)

U Blandos después de la mamada

U No presentan dolor o molestias

U Sostiene el pecho con los dedos en la
areola lejos del pezon

U Pezdén sobresale de su base

U Pechos redondeados mientras el bebé
mama

MADRE

USe ve enferma o deprimida

UEstd tensa e incomoda

UNo existe contacto visual madre/bebé
(Lo toca poco, no hay contacto fisico)

BEBE

USe ve somnoliento o enfermo
UEsta inquieto o llorando
UNo busca el pecho

(No se observa busqueda)

PECHOS

UPechos ingurgitados (pletdricos)

UEI pecho enrrojecido y/o pezdn dolorido
USostiene el pecho con los dedos en la
areola

U Pezoén plano, no sobresale

U Pechos estirados o halados

SOMOS
1A4(VIll



SIGNOS DE UNA BUENA LACTANCIA SIGNOS DE POSIBLE DIFICULTAD

POSICION DEL BEBE DURANTE LA LACTANCIA

..La cabeza y el cuerpo estan alineados ..El cuello y la cabeza estan torcidos
..Esta en contacto con el cuerpo de la ..El bebé no esta en contacto

madre ..S0lo la cabeza y el cuello sin sostenidos
..Todo el cuerpo del lactante es sostenido ..Aproximacién al pecho, labio

(nalgas del bebé apoyadas) inferior/menton al pezén
..Aproximacién al pecho, nariz se dirige al

pezon

AGARRE DEL PECHO

..Se ve mas areola por encima del labio ..Mas areola por debajo del labio inferior
superior ..La boca no esta muy abierta

..La boca esta bien abierta ..los labios apuntan hacia adelante o

..El labio inferior hacia afuera hacia adentro

..El mentdn toca el pecho ..El mentdn no toca el pecho

SUCCION - DEGLUCION

ULengua adelante y acanalada ..Lengua posterior y/o plana
USucciones lentas, profundas, con pausas  Succiones rapidas, superficiales
UMejillas redondeadas .Mejillas tensas o chupadas cuando
USe puede ver u oir al bebé deglutiendo succiona

UEl bebé suelta el pecho espontdaneamente ..Se oye al bebé chasqueando

ULa madre experimenta reflejos de . La madre retira al bebé del pecho
oxitocina No se observan signos de reflejo de la
(chorros, entuertos) El bebé mamao oxitocina

durante__minutos.



El bebé succiona bien?

e Succion NO NUTRITIVA
2 a 3 succiones y una deglucion al inicio de una toma, sin transferencia

significativa de leche

e Succion NUTRITIVA
Es mas lenta y mas ritmica, 1 6 2 succiones seguidas de una deglucion, hay

transferencia de leche
* Deglucion audible un sonido “cuh” suave

SIEMPRE: observe a la madre e hijo lactando antes de
proponer intervenciones




El bebé recibe lo suficiente??

* Deposiciones: 3-4 o mas/ 24 hr hasta 3er dia; deposiciones
amarilllas a partir de cuarto dia

* Pafales mojados: 6 0 mdas/24 horas al tercer dia

* Sonidos de deglucidon durante la toma

* Bebé satisfecho entre una tomay otra

* Incremento promedio de 20-30 gr/dia o 100-200/semana

* Los bebés de término comienzan a aumentar de peso entre
tercer y quinto dia y recuperan el peso de nacimiento hacia
los 7 0 10 dias

* Los que pierden 7-8% o mas requieren evaluacion
cuidadosa y seguimiento

Q‘g\ SOMOS
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mmmp FARMACOLOGIA

TODOS LOS MEDICAMENTOS QUE SE

ENCUENTRAN.EN EL SMA MATERNO,
: RECIEN

Concentracion s Cantidad de ——e

materna del 2P leche ingerida .

farmaco en A o, "

plasma : '
/ > u

Absorcion y
Paso del farmaco a la leche metabolismo
del farmaco
@SOMOS
LAMII



e-lactancia: ¢Es compatible con
E lactancia?

http://www.e-lactancia.org

&2 SUSCRIBETE DONA AHORA

¢Es compatible con |a
lactancia?

Consulta la compatibilidad de la lactancia
materna con 31.178 términos

Algunos ejemplos: lbuprofeno, Couldina, Bayas de Goji, Fitoterapia

Ultima actualizacién: 8 de Septiembre de 2021 a las 09:24 (CET)



https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwjlo7_vj5T0AhXVRTABHQOUAjwQFnoECAsQAQ&url=http%3A%2F%2Fwww.e-lactancia.org%2F&usg=AOvVaw0LLgjLXoY2OPBZQ6MLf226
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwjlo7_vj5T0AhXVRTABHQOUAjwQFnoECAsQAQ&url=http%3A%2F%2Fwww.e-lactancia.org%2F&usg=AOvVaw0LLgjLXoY2OPBZQ6MLf226
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwjlo7_vj5T0AhXVRTABHQOUAjwQFnoECAsQAQ&url=http%3A%2F%2Fwww.e-lactancia.org%2F&usg=AOvVaw0LLgjLXoY2OPBZQ6MLf226

Litio carbonato

Riesgo alto
para la
lactancia

Poco seguro. Valorar
todos los datos.
Usar alternativa mas
segura o interrumpir
lactancia3a7T%
(semividas de
eliminacion).

Lea el Comentario.

Se excreta en leche materna en cantidad que puede ser
clinicamente significativa, pudiendo alcanzarse niveles
en leche hasta la mitad de los plasmaticos de la madre y
en el lactante hasta un tercio de los terapéuticos (Frew
2015, Bogen 2012).

En recién nacidos de corta edad (5 dias), prematuros y
en lactantes deshidratados o con infeccion, que pueden
tener disminuidos los mecanismos de eliminacion del
litio, se han descrito signos de toxicidad por litio tomado
con la leche materna: cianosis, letargia, hipotonia o leve
aumento de TSH (Marin 2011, Viguera 2007, Tunnessen
1972).

Pero hay numerosos casos de lactantes cuyas madres
tomaban litio que no presentaron problemas clinicos ni
de crecimiento o desarrollo neuroldgico, nia corto nia
largo plazo (Frew 2015, Bogen 2012, Marin 2011, Tanaka
2008, Viguera 2007, Sykes 1976, Weinstein 1969).

Alternativas

¢ Carbamazepina
(Riesgo muy bajo)

e Lamotrigina (Riesgo
bajo)

o Acido valproico,
valproato (Riesgo muy
bajo)




TC')XICOS
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Dioxinas-{trazas en alimentos)
Ambientales

DIOXINAS!
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VERDADERAS CONTRAINDICACIONES

De acuerdo con las recomendaciones de |la OMS
solo se debe suspender la lactancia materna si la
madre lactante se encuentra en tratamiento con
medicamentos contra el cancer o con sustancias
radioactivas, o si la madre vive con infeccion por
VIH. (Res 3280 de 2018 LM atencion del Puerperio)
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 Material educativo
A > g

Todo material informativo, de
divulgacion y educativo sobre
alimentacion de los nifos
especialmente de lactantes, dirigido a
cualquier publico debe contener datos
sobre los siguientes aspectos:

-

La relevancia de la exclusividad de la
LM durante los primeros 6 meses de
vida, para lograr todos los beneficios
nutricionales, afectivos e
inmunolodgicos del lactante menor.

-

Los efectos negativos que ejerce
sobre la LM la introduccion parcial del
biberon o de otro tipo de alimentacion

antes del tiempo requerido.

ART 4. DEC. 1397 - ﬁOSTO 24 1992




CONSULHOR)
MEDICO

W An——

Los productores y comercializadores no podran ofrecer al
personal de salud, ni a sus familias gratificaciones,
incentivos financieros y materiales, asi como tampoco
muestras gratis de alimentos de formula y especialmente
biberones y chupetes.

ART 8. DEC. 1397 - AGOSTO 24 1992

»
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Un altimetro de Nestlé en un centro de salud
muestra el Osito Azul proclamando
“iCuanto crecimos!”’
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GRACIAS!
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Maritza Velasquez Cubillos

Referente IAMII componente SAN
3003418015
Maritza.Velasquez@cundinamarca.gov.co

ENTIDAD CERTIFICADA

- Gobernacion
y Cundinamarca
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