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“La leche humana es 

el alimento de elección 

durante los seis primeros meses

de la vida para todos los niños, 

incluidos los prematuros, los gemelos 

y los niños enfermos salvo rarísimas excepciones y se 

debería prolongar al menos durante todo el primer año y 

más allá de dicha edad si lo desean tanto la madre como 

el niño”. 
(OMS 1990)



   Requisitos para hospital IHAN

-Cumplir los 10 pasos para una feliz lactancia natural

-Cumplir el Código de Comercialización de Sucedáneos de leche materna

-Tener al menos un 75% de lactancia materna exclusiva

-Apoyar a las madres que deciden no amamantar

-Asistencia al parto acorde con la Estrategia de Atención al Parto Normal de 

SNS

-Normativa por escrito

-Capacitar al personal

-Información a las embarazadas

-Inicio de la lactancia en la media hora tras el parto

-Mostrar a las madres como amamantar

-No otro alimento o bebida que no sea leche materna

-Alojamiento conjunto

-Amamantar a demanda

-No biberones, tetinas o chupetes

-Grupos de apoyo a la lactancia natural



   Caminando hacia la acreditación

-Es un proceso complejo, exige importante esfuerzo de los profesionales 

sanitarios y de la Dirección del centro

-Aplicación escalonada en 4 fases

              Fase 1D

              Fase 2D

              Fase 3D

              Fase 4D

-Fase 1D:

Crear comisión de Lactancia multidisciplinar. Normativa por escrito

Autoevaluación prácticas vigentes rellenado cuestionario (de apoyo, 

comercialización de sucedáneos, atención al parto)

Cumplimentar la solicitud de ingreso
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 Patricia Peñas Silva
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 Alicia Iglesias Deus

 Olalla López Suárez

 Salomé Quintáns Lago
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 Carmen Fernández Tuñas

   Política de Lactancia Materna

COMISIÓN DE LACTANCIA MATERNA: 22 octubre 2014

 Marisa Ponce Marín

 Mónica Picón Coto

 Luisa García Vicente

 Sonia Uceira Rey

 Mª Aurea Rodríguez Blanco

 Ángeles Fernández Rodríguez

 Lorena Hermida López

 Margarita Turnes Paredes

 Paloma Boveda Fernández



Objetivos de la Comisión
de Lactancia materna

 Fomentar la Lactancia Materna en nuestra Área creando un 

equipo de trabajo multidisciplinar en donde estamos 

representados todos los grupos de profesionales implicados en 

los cuidados de la madre y del niño/a en todo el periodo 

embarazo-parto-lactancia para que tengamos criterios de actitud 

consensuados y unánimes. 

 Conseguir que nuestra Área, con el desarrollo de buenas 

prácticas de la promoción de Lactancia Materna, obtenga el 

galardón IHAN de la UNICEF (iniciativa para la Humanización 

de la Asistencia al nacimiento y la Lactancia) .



IV.- Desarrollo de una Guía / Normativa
de lactancia materna

 Incluir los 10 pasos para una feliz lactancia natural

 Incluir normas de atención a la madre durante el parto. 

Favorecer piel con piel

 Conocerla todos los profesionales sanitarios.

 Firma de todos los Miembros de la Comisión

 Nombrar Presidenta y Secretaria.



   Política de Lactancia Materna



REGISTRO DE HOSPITALES
Situación actual en España de los hospitales acreditados o en proceso de acreditación

Hospitales en Fase 1D (57 centros)
A Coruña (2)

Hospital Clínico Universitario Santiago de Compostela - Hospital
Travesía da Choupana, s/n - 15706 - Santiago de Compostela - (A Coruña)
Teléfono: 981 950000
Obtuvo esta fase el 5 marzo, 2015 

Hospital da Barbanza - Hospital
Lugar de Salmón, Oleiros - 15960 - Ribeira - (A Coruña)
Teléfono: 981 835985





- Menor incidencia de enterocolitis 

necrosante

- Menor tasa de infecciones/sepsis

- Mayor tolerancia alimentaria

- Mejor desarrollo neurológico

- Mejor relación madre-hijo

A corto plazo: 

- Menores tasas de hipertensión 

arterial y riesgo cardiovascular en 

la adolescencia y en edad adulta

Lucas A. Lancet 1990;336:1519-23; Hylander MA. Pediatrics 1998; 102:E38; Blaymore BJ. J Perinatol 2002; 22:354-59; 
Bier JA. J Hum Lact 2002;18:361-67; Feldman R, Eidelman AI. Dev Psychobiol 2003;43:109-19; Rønnestad A. Pediatrics 2005;115:e269-76
Vohr BR, Pediatrics 2006;118:e115-23; Quigley MA. Cochrane Database Syst Rev. 2007:CD002971; Sisk PM. J Perinatol 2007; 27:428–33

Klein MI. Pediatrics 2008;121:e1510-6; Isaacs EB. Pediatr Res 2008;63:308-14; Henderson G. Arch Dis Child Fetal Neonatal Ed 2009;94:F120-23
Meinzen-Derr J. J Perinatol 2009; 29:57-62

A largo plazo: 

Beneficios de la leche materna en grandes prematuros 



Bancos de Leche Materna en España



BANCO DE LECHE MATERNA: 

El concepto moderno de banco de leche, 
implica un centro especializado, responsable de:

 la promoción y apoyo a la lactancia materna
 
 la recolección, procesamiento, control de calidad y dispensación 

de la leche de madre donada a cualquier niño que la precise. 

Tanto la donación como la dispensación han de ser gratuitas. La 
dispensación se hace bajo criterio médico.

Definición actual



 Objetivos de un Banco de Leche Materna

Proporcionar
leche materna donada

a todos los pacientes susceptibles
de beneficiarse 

de su uso. Garantizar 
una correcta recepción, 

almacenamiento, procesamiento y 
difusión de la leche humana donada, así

como su idoneidad nutricional
y su seguridad.

Promocionar
la lactancia materna,

fomentando al máximo la lactancia
propia. Sólo se aceptará leche donada
de madres que tengan adecuadamente

establecida la lactancia
de sus propios hijos.

Investigar
sobre los componentes de

la leche materna y sus posibles efectos
en el estado de salud de los pacientes. 

Determinar estándares de 
laboratorio que sirvan

de referencia.Divulgar
la actividad del banco

y sus resultados



Banco de Leche Materna 



blm.neo.santiago@sergas.es







GRUPO 2
SI opción a LMD

Abril 2016 - Septiembre 2016
15 pacientes

GRUPO 1
NO opción a LMD

Enero 2015 - Abril 2016
61 pacientes

26 %
(16 pacientes) 

10,5 días

INICIO DE 
NUTRICIÓN 
ENTERAL 

EXCLUSIVA

LACTANCIA 
MATERNA 

EXCLUSIVA
AL ALTA

11,8 días

66 % 

(10 pacientes, el resto mixta)

   IMPACTO DE La Leche de banco en RNPT
<32s y/o <1500g



Fase 2D

 75% al menos con LACTANCIA MATERNA
 Iniciamos RECOGIDA DE DATOS 

(estadísticas de lactancia)

 Plan formación del personal
 Aprobar la normativa y cómo asegurar su 

DIFUSIÓN



¡ M
uchas Gracias !

¡ M
uchas Gracias !
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