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E.S.E. HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

1. DECLARACION DE LA POLITICA

La alta direccién del Hospital Salazar de Villeta reconoce la necesidad de implementar un modelo de
prestacion de servicios de salud integral dirigido especificamente a la mujer gestante, lactante, nifios y nifias
menores de cinco afos enmarcados en las estrategias de salud materno infantii 1AMI, valiosamente
reconocida por la OPS y la UNICEF, las cuales permiten potenciar las acciones en el marco de la Atencién
Primaria en Salud (APS). La adopcién de la Estrategia IAMI cataloga a la institucion como Amiga de la Mujer
y la Infancia empoderando la iniciativa de los 10 pasos hacia una lactancia materna exitosa como factor
protector de la nifiez. La lactancia materna ha demostrado ser una herramienta que garantiza los derechos de
las madres y la infancia, entre ellos el de alimentacién y nutricion, al igual que su potencialidad como estrategia
integradora de los procesos de gestacion, parto, puerperio y crecimiento y desarrollo infantil. La estrategia IAMI
avanza en el pais con el apoyo de la UNICEF y el Ministerio de Salud con el fin de motivar a las instituciones
de salud a mejorar sus préacticas de atencién en salud y nutricion materna e infantil siguiendo los principios de
universalidad, igualdad y no discriminacién, participacién e inclusion, responsabilidad social y rendicion de
cuentas, con sus tres pilares: Integralidad, continuidad y calidad.

Alcance

Esta estrategia aplica en el Hospital Salazar de Villeta y unidades Funcionales para todas las gestantes,
lactantes y nifios menores de 5 afios que sean atendidos en la Institucion. Para garantizar su implementacion y
sostenibilidad se ha incluido en el plan de desarrollo institucional como una de las estrategias para fortalecer el
sistema obligatorio de garantia de la calidad, siendo esta congruente con la misién del hospital.

Proposito

Ayudar a la institucion de salud, al personal de salud y a los grupos comunitarios que apoyan las acciones
institucionales en los aspectos de salud y nutricion de madres, nifias y nifios, a orientar, realizar y evaluar las
acciones necesarias para mejorar el estado de salud y nutricion de mujeres, madres, nifias y nifios, y en
consecuencia avanzar en el cumplimiento de sus derechos y en el logro de los Objetivos del Milenio.

Objetivo general

Promover, proteger y apoyar la lactancia materna como factor protector de la salud de la madre, de los nifios y
nifias, atendiendo las declaraciones dadas en la declaracion conjunta de la OMS/UNICEFen 1989 y conocida
como “los diez pasos hacia una feliz lactancia natural’y definer acciones que desde la perspectiva gerencial de
la iniciativa permitan la integracion de servicios y el mejoramiento de la calidad de la atencion que se ofrece a
este grupo de poblacion.

Objetivos especificos

1. Buscar la integracion de los servicios prestados en el hospital salar de villeta de forma tal que en todos se
promuevan las practicas saludables en nutricién y salud materna e infantil, incluyendo la alimentacion
adecuada y la practica de la lactancia materna.

2. Garantizar una adecuada calidad de la atencion de los nifios/niflas menores de seis afios y gestantes, tanto

en los servicios de salud como en el hogar y en la comunidad.
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3. Fortalecer los aspectos de promocion y prevencion de las enfermedades prevalentes de la infancia y

factores de riesgo de las gestantes.

4. Reducir la morbimortalidad de los nifios/nifias menores de seis afios, por enfermedades inmunoprevenibles,

trastornos nutricionales y complicaciones en la gestacion.

5. El hospital Salazar de villeta prestara los Servicios de salud teniendo como eje dinamizador el cumplimiento
de derechos de la mujer y la Infancia.

6. El hospital Salazar de villeta trabajara bajo un Sistema de Garantia y aseguramiento de la Calidad de
acuerdo a la normatividad vigente y estandares éptimos previamente establecidos.

7. El hospital Salazar de villeta dara Cumplimiento a las normas nacionales previstas y vigentes para la
prestacion de los servicios a la mujer y a la infancia.

8. El hospital Salazar de villeta trabajara en fomenter la Lactancia Materna como una practica que incorpora lo
bioldgico con lo afectivo y lo social.

9. El hospital Salazar de villeta se articulara con otras estrategias de mejoramiento de la salud y la vida de la
muijer y la Infancia.

10. El hospital Salazar de Villeta trabajara constantemente en eliminar las barreras de acceso a los servicios de

uso de las gestantes, lactantes y primra infancia, ademas se dara prioridad en los servicios Y filas.
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2. REFERENTES NORMATIVOS

1. La Declaracion Universal de los Derechos Humanos, la Convencion para la eliminacion de todas las
formas de discriminacién contra la mujer, la Convencién Internacional sobre los derechos del nifio, entre
otras, han sido ratificadas por el Estado Colombiano mediante diferentes normas y son el marco de
referencia para la construccion de todas las politicas que favorecen y promueven la salud materna e
infantil.

La OMS /OPS reactivaron el compromiso y reconocen que la Atencion Primaria en Salud —APSconstituye
la estrategia principal del sector salud para que los paises alcancen los Objetivos de Desarrollo del
Milenio.

La Atencién Primaria en Salud es entendida como el conjunto de cuidados de salud, construidos sobre
métodos y tecnologias préacticas, cientificamente fundamentadas, socialmente aceptadas y puestas al
alcance de todos los individuos y familias de la comunidad mediante su plena participacion.

En el marco de la Asamblea General de las Naciones Unidas, Colombia se compromete a definir sus
metas y estrategias para mejorar de manera importante los indicadores de cumplimiento de los Objetivos
de Desarrollo del Milenio relacionados con: Erradicar el hambre, Promover la equidad de género-
Autonomia de la Mujer, Reducir la mortalidad en menores de cinco afios, Mejorar la Salud Sexual y
Reproductiva y Combatir el VIH/SIDA, entre otros.

La constitucién Politica de Colombia en su Articulo 44 consagra los derechos fundamentales de los nifios
y las nifias: la vida, la integridad fisica, la salud, la seguridad social, la alimentacion equilibrada, su nombre
y su nacionalidad, tener una familia y no ser separado de ella, el cuidado y el amor, la educacion y la
cultura, la recreacion y la libre expresion de su opinion.

Al crearse el Sistema General de Seguridad Social en Salud con la Ley 100 de 1993 y su modificacién con
la Ley 1122 del 9 de Enero de 2007, la Calidad entendida como una atencién oportuna, personalizada,
humanizada, integral y continua es una Regla Rectora en la prestacion de los servicios de salud.

La Ley 1098 del 8 de Noviembre de 2006, la cual reglamenta la ley de Infancia y adolescencia, establece
en su articulo 17. Derecho a la vida y a la calidad de vida y a un ambiente sano. En este sentido, los
nifios, las nifias y los adolescentes tienen derecho a la vida, a una buena calidad de vida y a un ambiente
sano en condiciones de dignidad y goce de todos sus derechos en forma prevalente. La calidad de vida es
esencial para su desarrollo integral acorde con la dignidad de ser humano. Este derecho supone la
generacion de condiciones que les aseguren desde la concepcion, cuidado, proteccién, alimentacién
nutritiva, adecuada y equilibrada, acceso a los servicios de salud, educacion, vestuario adecuado,
recreacién y vivienda segura y dotada de servicios publicos esenciales en un ambiente sano.

El Decreto 3039 del 10 de Agosto de 2007 por el cual se adopta el Plan Nacional de Salud Publica
establece entre las prioridades Nacionales en Salud Publica: La Salud Infantil, la Salud Sexual y
Reproductiva, la Salud Oral y la Nutricién entre otros.

El Decreto 1396 del 24 de agosto de 1992 por el cual se crea el Consejo Nacional de Apoyo a la Lactancia
materna con Caracter permanente y adscrito al Ministerio de Salud.
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El Decreto 1397 del 24 de agosto de 1992 por el cual se promueve la lactancia materna, se reglamenta la
comercializacion y publicidad de los alimentos de férmula para lactantes y complementarios de la leche
materna, o el que lo sustituya.

La resolucion 0123 de 2013, la cual reglamenta el sua para todos los servicios que oferte el hospital.

Le corresponde al hospital Salazar de villeta, dar cumplimiento a las normas establecidas por el Ministerio
de la Proteccion Social de demanda inducida para el desarrollo de las acciones de proteccién especifica,
deteccion temprana y la atencion de enfermedades en salud materna e infantil.

Desde su concepcién en 1.989 con la Declaracion Conjunta “Diez pasos hacia una lactancia exitosa” la
estrategia de Hospitales amigos de los nifios ha tenido en Colombia un avance conceptual y metodolégico
importante en el marco del Plan Decenal para la Promocién Proteccién y Apoyo a la Lactancia Materna,
hasta llegar a lo que hoy se conoce como Instituciones Amigas de la Mujer y la Infancia —IAMI- con
enfoque integral y de derechos humanos, perspectiva diferencial y criterios de calidad.

La estrategia IAMI es congruente con la Mision de la Empresa Social del Estado Metrosalud y para
garantizar su implementacién y sostenibilidad se ha incluido en el Plan de Desarrollo Institucional como
una de las estrategias para fortalecer el Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad.

3. DEFINICION DE TERMINOS
IAMI: instituciones amigas de la mujer y de la infancia

Controles prenatales: conjunto de acciones y procedimientos periddicos, destinados a la prevencion,
diagnostico y tratamiento de los factores que puedan condicionar morbimortalidad materna y perinatal.

Parto: roceso por el que la mujer o la hembra de una especie vivipara expulsa el feto y la placenta al final
de la gestacion

Lactancia materna: es la alimentacion con leche del seno de la madre.

4. SUSTENTO CONCEPTUAL Y TEORICO DE LA POLITICA

La dinamica de la implementacién de la IAMI ha demostrado que resulta provechosa cuando se articula a
otras estrategias, programas o iniciativas como maternidad segura, planificaciéon familiar, vacunacion,
control de crecimiento y desarrollo, salud bucal, prevenciéon de ITS y VIH/SIDA y Atencion Integral a
Enfermedades Prevalentes de la Infancia AIEPI, para citar solo algunas. Es por ello que manteniendo el
propdésito inicial de promover, proteger y apoyar la Lactancia Materna, en la actualidad se plantea a las
instituciones prestadoras de salud orientar su accion a hacer efectivos los derechos de madres, nifias y
nifios a la salud, la alimentacién equilibrada, la participacién, la educacién y el bienestar de manera
integrada. Se trata de formalizar el trabajo que se viene desarrollando desde hace algunos afios, en el
cual se ha tratado de integrar los aspectos especificos de la IIAMI a una estrategia general que articule
normas, procedimientos y acciones de los diferentes servicios de salud de atencion a la mujer y a los
lactantes y nifios pequefios, con lo cual la estrategia consolida su caracter de integralidad. Los derechos

humanos se encuentran en diversas declaraciones reconocidas internacionalmente y son juridicamente
6
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vinculantes para los Estados signatarios. La programacion de una politica institucional en el marco de los
derechos, parte de reconocer a las instituciones como portadoras de obligaciones titulares de deberes
frente a los derechos de quienes demandan atencién titulares de derechos.

5. ESTRATEGIAS

5.1 El hospital Salazar de villeta prestara los Servicios de salud teniendo como eje dinamizador el
cumplimiento de derechos de la mujer y la Infancia.

5.2 El hospital Salazar de villeta trabajara bajo un Sistema de Garantia y aseguramiento de la Calidad de
acuerdo a la normatividad vigente y estandares 6ptimos previamente establecidos.

5.3 El hospital Salazar de villeta se articulara con otras estrategias de mejoramiento de la salud y la vida
de la mujer y la Infancia.

5.4 El hospital Salazar de villeta trabajara en la Promocién y desarrollo del trabajo en red tanto desde lo
Institucional como de lo comunitario.

6. LINEA BASE DE ACCION

1.1El hospital Salazar de villeta hoy es un hospital certificado como institucion amiga de la mujer y de la
infancia, cuenta con una politica para atender con calidad a las gestantes, nifios y nifias y
adolescentes garantizando sus derechos.

1.2 cuenta con personal que se esta capacitando para brindar la mejor atencién dentro del marco de los
derechos humanos y asi poder brindar una buena orientacion a las futuras madres y a sus familias
para que puedan vivir satisfactoriamente la gestacién y recibir todos los servicios que como
institucion de salud les ofrece.

1.3el hospital Salazar de villeta ofrece a las gestantes la posibilidad de tener un parto humanizado,
atendido con calidad en un ambiente de intimidad y respeto favoreciendo el acompafiamiento de su
copafiero o de quien ella elija.

1.4De igual forma el hospital Salazar de villeta cuenta con una sala de lactancia materna, un espacio
adecuado para que las madres se sientan tranquilas, escuchadas y asesoradas en lo referente a
lactancia materna y a educasion en cualquiera de los temas que la madre requiere, esto demas de
poder lactar a su bebe en un ambiente adecuado para esta practica.

1.5 El hospital Salazar de villeta favorece el alojamiento conjunto de permitiendo a las familias asi, el estar
con sus hijos las 24 horas del dia durante su estadio en el hospital.

1.6 asi mismo se realizan acciones integrales en salud y nutricién favorecionendo y dando prioridad a los
controles de crecimiento y desarrollo, por ello ademas de las acciones que se realizan a nivel
institucion promocionando este servicio, se trabaja conjuntamente con entes municipales y grupos de
apoyo con el fin de crear estrategias que enfocadas en mejorar la calidad de vida de la poblacion
objeto de la estrategia IAMI.
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7. SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE LA POLITICA

Para el monitoreo efectivo, se cuenta con indicadores de proceso que sistematicamente den cuenta de la
ejecucion de las actividades planeadas con el fin de alcanzar resultados especificos. Estos indicadores
son una herramienta Util para que las el hospital Salazar de villeta pueda medir trimestralmente el progreso
de las acciones y realizar las correcciones necesarias que aseguren el cabal cumplimiento de los Diez
Pasos. Asi mismo se tendran en cuenta los indicadores de insatisfaccion, tanto de colaboradores como de
usuarios; se reprogramaran las pautas y acciones implementadas, entrando en una dinamica de espiral
ascentente, que nos lleven cada dia, a una mejor atencion a nuestra poblacion.

Nuestros procesos de atencién en salud son evaluados y monitoreados metédicamente a través de las
asesorias técnicas, los seguimientos, la semaforizacion de los planes, los indicadores de cumplimiento y
los indicadores de estructura, proceso y resultados de las estrategias.

Nuestro accionar se despliega en los puntos de atencién de primer nivel de la ESE y se orienta a
fortalecer con calidad y calidez el proceso de gestion administrativa y técnica de la implementacion de las
Estrategia IAMI.

8. META

La meta inicial de esta Iniciativa es recuperar la practica de la lactancia materna como una estrategia de
supervivencia infantil, por su contenido en factores inmunes que protegen al nifio de las enfermedades
mas frecuentes, causantes en muchas ocasiones de muerte en la primera infancia, especialmente en los
servicios médicos de maternidad y de atencion al recién nacido. Para ello se plante6 acciones de
promocion, protecciéon y apoyo a la lactancia natural en el hospital Salazar de villeta con atencién materna
e infantil, a través del cumplimiento de “Diez Pasos hacia una Feliz Lactancia Natural”, conocidos como
los criterios globales.

9. INDICADORES

INDICADORES DE SEGUIMIENTO |IAMI

Total de nacimientos

% Partos vaginales

% Partos Acompafiados

% Nifios vacunados con BCG

% Nifios vacunados con HB

% de Recién Nacidos que iniciaron LM en la primera hora después del nacimiento

% de RN usuarios de la Institucién con pinzamiento del cordon umbilical segin norma.

% de Recién Nacidos que recibieron Contacto piel a piel

% de Episiotomias

% de Desgarros

% de recién nacidos con peso inferior a 2500gr (de 2499gr a 1500gr)

% de Recién nacidos con peso inferior a 1500gr (de 1499gr)
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% Recién nacidos con peso inferior a 2500 pero mayor de 37 semanas de gestacién

z De Nifios hijos de madre VIH+ Nacidos en la Institucion

% Casos de sifilis gestacional

% Casos de sifilis congénita

% de Partos atendidos sin control prenatal

% de Partos atendidos con 1 a 3 controles prenatales

% Gestantes adolescentes 14 afios y menos atendidas

% Gestantes adolecentes atendidas (de 14 a 19 afios)

% Nifios Alimentados con Lactancia Materna Exclusiva durante la Hospitalizacion% de Desgarros Puerperio

% Nifios con Lactancia Materna Exclusiva al egreso

% de nifios que durante la Hospitalizacion de Puerperio se les brindo alimentos diferente a Lactancia materna
(Agua, Dextrosa, Formula)

% de Nifios con registro civil tramitado antes del egreso

% de Nifios alimentados con Biberén / Chupo

% de Nifios a los que se les realizo hemoclasificacion al nacer

% de Nifios a los que se les realizo TSH al nacer

% de resultados de TSH neonatal entregados a los padres antes de las 72 horas

% de madres y nifios usuarios de la Institucién con verificacion del Alojamiento conjunto.

% de madres usuarias de la Institucién con Consejeria para amamantar y revision de la posicion correcta de la
madre y del nifio.

% de Binomio Madre e Hijo que presento dificultad en la LM

% de gestantes usuarias de la Institucién con seguimiento al control prenatal.

% de gestantes usuarias de la Institucion con curso de preparacion para la maternidad y paternidad
responsable.

% de gestantes usuarias de la Instituciébn con examenes clinicos, de ayuda diagndstica y esquema de
vacunacién completos.

% de madres usuarias de la Institucion que asisten a la cita del control a los 3 dias del nifio nifa.

% de madres usuarias de la Institucion que asistieron a su control a los 7 dias.

10. PLAN DE ACCION

e Adoptar, difundir implementar y ejecutar las politicas, normas, planes, programas y proyectos
relativos a la IAMI Integral, dentro del hospital salazar de villeta.

e Promover la participaciéon tanto en los funcionarios del hospital como a nivel social, buscando
generar un impacto positivo en la implementacién de la estrategia IAMI.

o Dar cumplimiento a las normas nacionales previstas y vigentes para la prestacién de los servicios
a la mujer y a la infancia.

o fomentar la Lactancia Materna como una practica que incorpora lo biolégico con lo afectivo y lo
social.
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