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1. RESUMEN

Introduccién: Son ampliamente conocidos todos los beneficios que la leche

materna otorga a los bebés recién nacidos.

Existen determinadas situaciones en las que lamentablemente la leche de la
propia madre no estd disponible, ante esta situacién la leche donada se
considera como recurso de primera eleccién para el mantenimiento de la
lactancia. Los Bancos de Leche Humana se crean para garantizar la

disponibilidad de este alimento de forma segura.

Objetivos: Elaborar un programa de educaciéon para la salud acerca de la
donacién de leche dirigido a mujeres embarazadas o mujeres lactantes,
describiendo los beneficios en los receptores y el proceso de donacion en la

comunidad de Aragén.

Metodologia: Sé realizd una revision bibliografica en diferentes bases de
datos. Y por otro lado, se realizd6 un programa de educacién acerca de los
Bancos de Leche y la donacion.

Conclusiones: Enfermeria juega un papel primordial en la divulgacion y

fomento de la donacién de leche materna, dando a conocer los bancos de
leche, su funcidn, asi como, la repercusién de donar leche. Para lo cual, es
necesario hacer uso de herramientas como son los programas de educacion

que permitan el contacto directo con las madres.

Palabras clave: Donacién leche materna, bancos de leche, prematuros,

beneficios lactancia materna.



1.2. ABSTRACT

Introduction: Although the benefits that breast milk-fed provides to
newborn are highly known, there are particular situations in which the
mother's milk isn't produced or the mother isn't able to feed the baby. The
Human Milk Banks are one of the main resources for allowing lactation to

those women and ensuring the breast milk's availability.

Objective: Draw out an educational health related plan about milk donation
for pregnant women or women in lactation's need. It will describe the
benefits over the receptors and the milk's donation process in Aragon's

Community, Spain.

Methodology: A bibliographic revision of different date bases was carried
out. Additionally, it was put into practice an educational program about Milk

Banks and its donation.

Conclusions: Infirmary plays a primordial role for disseminating and
fomenting breast milk's donation - making known Milk Banks, their
functions and their importance of donating milk. Thus, it's necessary use

tools such as educational plans to allow the direct contact with the mothers.

Keywords: breast milk donation, Milk Banks, premature infants, breast milk-
fed benefits.



2. INTROD ION

Segun Virginie de Halleux et al (2017) “La leche materna constituye el
estandar de oro para proporcionar soporte nutricional para todos los bebés
sanos y enfermos, incluyendo el bebé de muy bajo peso al nacer” (1).
Existen situaciones como son los recién nacidos prematuros menores de 32
semanas de gestacion o menores de 1.500g fundamentalmente o nifios con
enfermedad quirdrgica abdominal, retraso severo en el crecimiento
intrauterino, intolerancia digestiva o cardiopatias (2), donde puede no
existir disponibilidad de leche de la propia madre. Esto es debido a que las
madres de los prematuros tienen escasa probabilidad de iniciar el estimulo y
expresion de la leche poco después del nacimiento, algunas de las posibles
causas son el estrés que sufren las madres ocasionando que el estimulo de
la leche sea mas tardio y el ingreso hospitalario del bebé obstaculizando el
vinculo madre-hijo (1, 3). Ante esto tenemos dos opciones: la leche de

formula o la leche materna de donante.

La Organizacion mundial de la salud (OMS) y el Fondo de las Naciones
Unidas para la infancia (UNICEF) y la Asociacién Espafiola de Pediatria (AEP)
recomiendan la alimentacion con leche materna donada frente a leche
artificial (4-7).

Los beneficios que produce la leche materna donada en el bebé receptor son
los mismos que produce la leche materna; contiene todos los nutrientes
para el crecimiento y desarrollo del recién nacido, es facil de digerir,
refuerza el sistema inmunoldgico, por lo tanto, protege contra numerosas
enfermedades como infecciones digestivas, urinarias, respiratorias, del oido

medio asi como enfermedades atdpicas (4-7).

La leche materna cobra especial importancia en los recién nacidos
prematuros, por tener propiedades Unicas frente a la leche de formula (3).
Numerosos estudios realizados demuestran que reduce la incidencia de
enterocolitis necrosante, protege frente a infecciones nosocomiales, mayor
tolerancia digestiva, mejor neurodesarrollo y menor incidencia de
retinopatia del prematuro. A largo plazo, mejora los factores de riesgo

cardiovascular (disminucidn de presién arterial y lipoproteinas) (1, 2, 8-10).



Por tanto, la donacién de leche materna esta especialmente indicada en los

casos de nifios prematuros.

Ademads, la madre que dona leche se ve favorecida aumentando la
proteccion frente al cdncer de mama y menor tiempo de recuperacion del
peso preconcepcional (7) y desde el punto de vista econdmico, el uso de

leche materna donada supone un ahorro en el gasto sanitario (4).

Los Bancos de Leche Humana son centros especializados sin fines
lucrativos, encargados de recoger, analizar, procesar, almacenar y distribuir
la leche materna donada. Constituye una estrategia de promocién y apoyo
de la lactancia materna (11, 12). Los antecesores de los bancos de leche
son las madres nodrizas, mujeres que amamantaban a los bebes no
biolégicos garantizando asi la supervivencia. A partir del siglo XIX
comienzan a aparecer investigaciones sobre leches de féormula (13) y a
partir de ese momento las leches artificiales pasan a ser los sustitutos
principales. A principios de siglo XX surgen los primeros bancos de leche
que junto con las mejoras tecnoldgicas y de conservacion se aseguraba un

mayor control de calidad de la leche (14).

El primer banco de leche se abrié en Viena en 1909 y otros dos lo siguieron
en esa década: uno en Boston y otro en Alemania. En Espafia, el nimero de
bancos de leche es reducido. Actualmente contamos con 12 bancos
distribuidos en 10 comunidades auténomas: Islas Baleares, Madrid,
Valencia, Andalucia, Aragdn, Catalufia, Extremadura, Castilla y Ledn,
Galicia, Asturias. En 2008, se cred la Asociacién Espafola de Bancos de
Leche (AEBL) cuyo objetivo es favorecer la lactancia materna creando
bancos de leche en Espafia y facilitando la cooperacion entre bancos

nacionales y europeos (4, 13-15).

En Aragdn el banco de leche se puso en marcha en Marzo de 2011 en
Zaragoza (2). Las donaciones se realizan por mujeres sanas que
alimentando apropiadamente a su hijo tienen la capacidad de producir mas
leche en el primer semestre de su periodo de lactancia. Segun los estudios
realizados por Raylane da Silva et al y Wanessa Debortoli et al, las
motivaciones principales de las mujeres para donar son: valorar los

beneficios de la lactancia; las mujeres que donan creen que es lo mejor que



se les puede dar a los nifos, tener mucha leche; algunas madres refieren
tener produccién excesiva lo que les provoca ingurgitacion mamaria y la

practica de ayudar a los demas (6, 16).

El banco de leche es todavia poco conocido, debido principalmente a la falta
de divulgacidon (17). Enfermeria juega un papel fundamental en este
proceso, captando nuevas donantes, promoviendo la lactancia y donacion
de leche mediante acciones educativas. Los profesionales de enfermeria
deben invertir tiempo en fortalecer los conocimientos, las actitudes y las
practicas en la sociedad, para que se sensibilice la donacién de leche y que
se acepte su utilizacion y consumo (5, 14, 18). Por ello, en este Trabajo de

Fin de Grado se propone un Programa de Educacién.



3. OBJETIV
General:

Elaborar un programa de educacién para la salud acerca de la donacién de
leche dirigido a mujeres embarazadas o mujeres lactantes.

Especificos:

- Describir la importancia de los bancos de leche materna y los
beneficios de la leche materna donada como mejor opcion de
alimentacién para el recién nacido frente a férmulas artificiales.

- Exponer el procedimiento de donacién de leche en la Comunidad

Auténoma de Aragoén
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4. METODOLOGIA

En primer lugar se ha realizado una revisién bibliografica en las principales
bases de datos sobre los bancos de leche y de cdmo estos tienen beneficios
en los recién nacidos receptores. En segundo lugar se ha realizado un
programa de educacion para la salud que permita captar nuevas mujeres

donantes.

La busqueda bibliografica se realizé durante el mes de Marzo en bases de
datos como: Cuiden Plus, PubMed, Science Direct, ScieLo y Cochrane Plus;
recursos webs de paginas oficiales como la Asociacidn Espafiola de Bancos
de Leche Humana (AEBLH) y del Banco de Sangre y Tejidos de Aragdn y
préstamo del libro NANDA 2015-2017 en la biblioteca de la Universidad de

Zaragoza.

Los criterios de seleccién han sido por relevancia, actualidad y adecuacién al
tema. Las palabras clave utilizadas fueron: “breast milk donation”, “milk
bank”, “bancos de leche”, “prematuros”, “beneficios lactancia materna”.
Los limites utilizados fueron los 5 o 10 ultimos anos y el idioma disponible

(inglés y espafiol).

También se obtuvo informacion relevante y directa de la matrona y
enfermeras pediatricas del Centro de Salud La Almozara (Zaragoza) donde

realicé las practicas en Febrero de 2017.

BASES DE PALABRAS LIMITES/ RESULTADOS ELEGIDOS
DATOS CLAVE FILTROS
PUBMED “breast milk Humans 31 3
donation” 10 years - O'Hare EM, et al
ingles, (2013).
espafol
- Kimberly BS, et
al (2014).
- Estevez de

Alencar LC, et al

(2010).
. " 4
milk bank Humans 182 - Gardia Lara NR,
5 years
Inglés, et al (2012).
Espafiol

- Vazquez Roman
S,et al (2014).



SCIELO

CUIDEN
PLUS

“breast milk Inglés,
donation” Espafiol

“Donacion leche
materna”

“human milk 10 years
bank” Inglés,
Espafiol

“breast milk
donation”

“beneficios 5 afios
lactancia
materna”

“milk bank”

“bancos de leche” | 2012-2017

“prematuros”

21

68

27

279

QO’Connor DL, et
al (2015).

Moro G, et al
(2014).

Bejarano
Roncancio ]1]
(2012).

Da Silva Machado
R, et al (2015).

Menezes G, et al
(2014).
Debortoli de
Miranda W, et al
(2016).

Garcia Catalan N,
et al (2013).

Sanchez Garcia
MC, et al (2016).
Sanzol Marco M,
et al (2015).

Nogueira da Silva
PL, et al (2013).

Karim Ruiz MA,
et al (2015).
Diaz Dominguez
MI, et al (2016).

Rodriguez
Martinez M, et al
(2016).



LA “bancos de leche” 1 1

BIBLIOTEC - Eugene Dempsey
A JM (2010).
COCHRANE

PLUS

SCIENCE “bancos de leche 2012-2016 | 32 1

DIRECT materna” - Fernandez Lanera

I, et al (2015).

“breast milk
donation” 2013-2017 | 284 1
- De Halleux V, et
al (2017).



5. DESARROLLO

Las cifras de donacion de leche humana segun la Asociacién Espafiola de
Bancos de Leche Humana (AEBLH) han ido aumentando desde su creacion.
En tabla de datos de actividad (anexo 1) se observa que desde 2009 cada
afo ha habido un incremento de donantes considerable, proporcionando
mas volumen de leche y por consiguiente un aumento de receptores
beneficiados. La donacion media en los primeros afios era mayor: menos
mujeres donantes pero donaban mas cantidad. Comparando el afio 2013 y
2015 observamos que el volumen de leche donada casi se duplica. Solo la
diferencia de un afio (2014-2015) hay 480 receptores mas beneficiados en
2015.

A partir de datos obtenidos desde el Banco de Sangre y Tejidos de Aragon y
la bibliografia consultada se identifican la existencia de factores que limitan
la obtencidn de leche humana de donantes, entre ellos la duracién de la
lactancia materna, el banco de leche de Aragdn aceptaria leche sélo de los 6
primeros meses aunque no se han encontrado evidencia cientifica de que
una madre pasados los 6 meses no pueda donar, por tanto, en el banco se
realizan excepciones con grandes donadoras o con mujeres que pasado el
primer semestre mantienen las proporciones de proteina en la leche. Otra
cuestién que podria disminuir la donaciéon de leche es que pasados los 6
primeros meses el bebé biolégico de la madre donadora empieza con
nutricion complementaria lo que disminuye la estimulacion mamaria,
problema que podria ser solucionado si la madre donadora se sigue

estimulando con el sacaleches.

También esta dificultada la donacidn de leche con la reinsercién laboral de
la mujer donadora debido a la disminucidon de tiempo disponible para
extraerse la leche. Otro problema detectado en la donacidn es la dificultad
que encuentran algunas madres en el uso y técnica con el sacaleches, en
este programa describiremos y pondremos en practica la forma correcta de

extraccion.

10



Segun Raylane da Silva et al, el desconocimiento de informacién acerca de
los bancos de leche por parte de los profesionales sanitarios también

dificulta la donacién (6).

5.2 Diagndsticos de enfermeria

00161: Disposicién para mejorar los conocimientos r/c manifiesta interés en

el aprendizaje m/p explica su conocimiento del tema.

00069: Afrontamiento ineficaz r/c sentido de control insuficiente m/p

incapacidad para manejar la situacién.

00146: Ansiedad r/c necesidades no satisfechas m/p sentimiento de

insuficiencia.

00148: Temor r/c disminucién de la seguridad en si mismo m/p disminucién

de la capacidad de aprendizaje (19).

3.3 Objetivos del programa

SESIONES OBJETIVOS

Sesion 1: - ¢Qué es un banco de leche? é¢Para quién va dirigida
?

TEORIA esta leche~

- Describir beneficios que tiene la leche materna donada
en los bebés receptores

- Concienciar a la poblacion de mujeres la importancia
de la donacién vy la repercusion que dicha practica

- Criterios de inclusion y exclusién de donantes

- Explicar el procedimiento para hacerte donante

Sesién 2: - Medidas de higiene recomendadas pre-extraccion

PRACTICA - Capacitar a las mujeres para la extraccion de leche:
manual y con sacaleches

- Almacenamiento y conservacién de la leche

- Transporte de la leche del domicilio al banco.

11



La primera sesion del programa ira destinada para todas las mujeres que se
sientan interesadas por la donacion de leche materna y el funcionamiento
de los bancos, por el contrario, la segunda sesidon sera exclusiva para
mujeres que estan embarazadas o amamantando que se han visto atraidas
por la idea de donar leche tras haber acudido a la primera sesidn y quieren

conocer la parte practica.

La captacion se realizard a través de carteles (anexo 2) promocionando el
programa y desde las consultas de enfermeria general, pediatria y matrona
en el centro de Salud Actur Sur. Se entregara un diptico divulgativo (anexo
3) desde la unidad semanas antes de la realizacién del programa vy

posteriormente se les ofrecera una inscripcién al mismo (anexo 4).

La primera sesidon no tendra limite de asistentes y la segunda sesién debido
a su caracter practico el nimero maximo de asistentes serdn 20. En caso de
que el programa obtuviera resultados positivos y existiese demanda del

recurso se realizaria un nuevo programa cada trimestre.

S.5. Redes de apoyo

Las mujeres donantes cuentan con redes de apoyo como son la Asociacion
Espafola de Bancos de Leche (AEBL) y el Banco de sangre y Tejidos en

Aragdn en Zaragoza.

5.6. Recursos necesarios

Recursos humanos: El programa de educacién sera organizado, coordinado

y ejecutado por enfermeria y matrona.

Lugar de realizacion: Sé realizara en la sala de reuniones del centro de

salud Actur-Sur.

Material inventariable: Sera necesario un ordenador con conexidon a

Internet, un proyector, altavoces, pizarra blanca, rotulador y puntero laser.

Material diverso: folletos, folios en blanco, boligrafos, kits de captacion para

la inclusion de donante y kits con sacaleches, botes de recogida, etiquetas,



bolsas Quick Clean para esterilizar el sacaleches en microondas ambos Kits

donados por el banco de leche de Aragon.

Pagina de interés:

Asociacion Espafiola de Bancos de Leche Humana: http://www.aeblh.org/

Banco de Sangre y Tejidos de Aragon:

http://www.bancosangrearagon.org/banco leche.php

Recursos econdmicos:

MATERIAL CANTIDAD €/UNIDAD € TOTAL
Cartel promocional 10 1,5€ 15€
Dipticos 70 0,50€ 25€
Hoja de inscripcidn 50 0,02€ 1€
Cuestionario de valoracion 25 0,02€ 0,5€
Folletos informativos 30 0,02€ 0,6€
Folios en blanco 50 0,01€ 0,5€
Boligrafos 20 0,25€ 5€
57,6€
Profesional Ejecucién €/hora €/total
programa
Enfermera 2:30 h 35€ 87,5€
Matrona 2:30h 35€ 87,5€
175€

TOTAL PRESUPUESTO = MATERIAL + SUELDO = 248,4€

13
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5.7 Sesiones del programa

La primera sesién tendra una duracidn de 60 minutos y la segunda sesidn
de 90 minutos. El primer programa se llevara a cabo los Lunes 3 y 10 de
Julio con horario de 11:00-12:00 horas y 11:00-12:30 horas

respectivamente.

SESION 1:

La primera sesidn comenzara con la presentacion de las profesionales. En
esta primera sesidon se introducira la definicion de banco de leche, serd una
sesion participativa donde las asistentes podran manifestar sus opiniones. A
continuacion, procederemos a describir quienes seran todos los posibles

receptores de leche materna donada.

Para concienciar a las mujeres de la importancia de donar y la repercusion
que dicho acto tiene se realizara un ejercicio de reflexién, hablaremos de
todos los beneficios que produce en los receptores prematuros y como otras
madres no tienen la suerte de poder amamantar. Para hacer la sesidon mas
dinamica se utilizard la técnica Brainstorming, dibujando una tabla en la
pizarra con los criterios de inclusién y exclusion de mujeres donantes y para
complementar informacidn se les entregara una hoja de consentimiento
informado donada por banco de leche de Aragon (anexo 5) donde explica

mas situaciones donde no se puede donar.

Se explicara el procedimiento que hay que seguir para hacerte donante. Las
donantes seran sometidas a un analisis seroldgico de VIH, Hepatitis By C, y
sifilis (anexo 6). Ademas de una entrevista sobre el estado de salud y

habidos personales (20) (anexo 7).

La leche obtenida se somete a un proceso de pasteurizacion, este proceso
destruye componentes de la leche y por lo tanto ésta deberd ser
suplementada, hoy en dia se estdn estudiando técnicas alternativas para
evitar la pérdida de sustancias (1, 21, 22). La leche obtenida y manipulada
sin medidas higiénicas adecuadas presenta un peligro de transmision de
infecciones, del mismo modo que la falta de control médico de las donantes
(23).

14



Por ultimo, se invitard a una madre de ARAPREN (Asociacion de prematuros
de Aragdn) para que exponga su experiencia y cémo se beneficid su bebé
prematuro de la leche donada.

SESION 2;
La Gltima sesion ird destinada para madres que tras acudir a la primera
sesion se han visto atraidas por la idea de donar leche y quieren aprender la

parte practica.

En primer lugar, hablaremos de las medidas higiénicas, la importancia del
lavado de manos antes de cada extraccion para evitar la contaminaciéon de

la leche.

Existen dos métodos de extraccién de leche; manual y con sacaleches
manual. Antes de realizar la extraccién de la leche las madres deberan
masajearse el pecho durante unos minutos para facilitar la salida de leche.
La técnica manual sera explicada con ayuda de una imagen proyectada
(anexo 8) y se aconsejara practicar con su propio pecho para que durante la
sesion las participantes indiquen las dificultades que encuentran. La
extraccion con sacaleches manual se explicara con un sacaleches de la

marca Medala® donados por el Banco de Sangre y Tejidos de Aragon.

Respecto al almacenamiento de la leche se realizard una pequefia
explicacion tedrica, indicando que se utiliza Unicamente los botes que
proporciona el Banco de Leche etiquetéandolos con nombre de la donante y
fecha. Cuando se haya realizado la extraccién de la leche se congelara
directamente dejando 2 cm sin llenar para evitar que el frasco se rompa. Si
un bote no se ha llenado por completo se congelard y luego se podra
rellenar con leche recién extraida. No se recomienda que la leche se
mantenga en el frigorifico y tras estar 3 semanas congelada se debera
llamar al Banco de leche y mediante un servicio de mensajeria pasan a
recoger los botes, toda esta informacidén sera complementada con la hoja de
recomendaciones para las donantes de leche humana donada desde el

Banco de Sangre y Tejidos de Aragon (anexo 9).

Por ultimo, responderemos a todas las dudas y pasaremos una hoja de
satisfaccion del programa (anexo 10)

15
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5.9 Carta descriptiva

Nombre del curso: Donacion leche materna Duracion: 90 minutos Lugar: Centro de Salud Actur Sur
Sesion N°1 Sede: Universidad de Zaragoza Dirigido a: Mujeres embarazadas y lactantes
OBJETIVOS METODOLOGIA DESCRIPCION RECURSOS EVALUACION
- ¢Qué es un banco de Al comienzo de la sesién las - Enfermera especialista
Ie_c_he_? ¢Para quién va asistentes come_n_taran en pediatria _ _
dirigida esta leche? - Charla porque han decidido - Cuestionario

informarse por la donacion

. . - Matrona Post-sesion
- Brainstorming de leche.

- Describir beneficios
que tiene la leche

L i PR - Presentacién Power
mat§rna donada en los - Ejercicio de Posteriormente se explicara:
bebés receptores. , Point
reflexidon -  Que es un banco de
- Concienciar a la leche

poblacién de mujeres - Tabla con criterios de

la importancia de la
donacion y la
repercusion que dicha
practica. - Criterios de inclusién donadas del Banco de
y exclusion de
mujeres

- Que beneficios tiene
la leche donada en
los receptores

inclusién y exclusién

- Hojas informativas

- Criterios de inclusion y
exclusion de donantes

Sangre y tejidos de

Aragon.

- Explicar el - Procedimiento para
ser donante de leche

procedimiento para
- Madre de ARAPREN
hacerte donante

Fuente: elaboracion propia




6. EVALUACION

La evaluacién del programa se realizard valorando el grado de satisfaccion
de las asistentes gracias a unas encuestas post-programa (anexo 10). Para
evaluar el impacto del programa se contabilizard el nimero de donantes y

su mantenimiento en el tiempo.

La adecuacion de los recursos disponibles se valorara a lo largo de las
sesiones, asi como la estructura del programa. Esto se evaluara gracias a

las opiniones de los profesionales que lo lleven a cabo.

7. NCLUSIONE

La importancia de llevar a cabo este programa queda demostrada debido a
la necesidad que existe actualmente de promocionar y divulgar la donacién
de leche materna; por un lado, por los beneficios que aporta a los
receptores, y por otro lado, por el poco conocimiento social que hay acerca
de los Bancos de Leche, probablemente debido a la falta concienciacién en

los profesionales acerca de su importancia.

Enfermeria juega un papel fundamental debido a su labor como educador,
los profesionales deben informar de la importancia de donar leche y los
aspectos positivos que se obtienen de dicho acto, asi como captar a futuras

donadoras

Donar leche es un proceso facil, no invasivo y que va a proporcionar
gratitud a las mujeres donadoras por el hecho de ayudar a los mas

pequenos, obteniendo éstos grandes beneficios.

La ejecucién de éste programa otorga a las madres que tomen la decisidon
de donar en pleno conocimiento, y por lo tanto, de manera libre y

voluntaria.
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9. ANEXOS

Anexo 1: Datos de actividad historico.

ASOCIACION

ESPANOLA
‘DE BANCQS DE

DATOS ACTIVIDAD HISTORICO

2015 2014 2013 2012 2011 2010 2009
N° Donantes 1466 1315 1022 692 453 226 175
[Vol. Donada 7054,9 4966,8 3946,9 3882,5 22979 1351,3 1143,9
Donacion media 4,81 3,78 3,86 561 5,07 5,98 6,54
[Vol. Pasteurizada 5239,4 4124,3 3307,9 3364,8 1774,4 1075,3 723,6
Vol. Distribuida 4493,9 3511,9 2746,1 2579,5 1527,9 1087,3 774,0
N° Receptores 1916 1436 1154 1101 694 429 333

Fuente: Asociacion Espafola de Bancos de Leche Humana.
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Anexo 2: Cartel informativo

¢Das leche materna

i Acude al Banee Alli te realizaran una
y llevas una vida o wrariite)y anekiion
saludable? G

&
S pp— pa— Eﬁé

La extraccion

—_—

puede ser manual
o con sacaleches Ya puedes decir que Una vez te den
eres donante de leche el viste bueno

Podras llevar la leche al
banco o pasardn a
recogerla a tu domicilio

Tu leche se

procesard para que
La leche extraida se sea segura
guarda en el

congelador PROGRAMA DE EDUCACION:

Centro: Actur Sur Fecha: 3 y 10 Julio

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 3: Diptico

DONACION DE LECHE
MAIER

”~

Lugar: Sala de reuniones, Centro de Salud Actur
Sur.

Hora: 11:00 horas.

Duracién: 90 minutos.

Fecha: 3y 10 de Julio 2017

Apuntate en: Consulta de enfermeria
Para cualquier duda, llama al 653127790

E-mail: maria_perezsanchez@hotmail.com

Colaboradores:

/4

AL Zaragoza PROGRAMA DE EDUCACION

Wi Universidad e

PONTE EN M1 LUGAR; SESIONES
hazte donante de leche 3 Julio 2017

® iQué es un banco de leche?

* iQué beneficios tiene |a leche donada
en los bebés receptores?

® iQuién puede donar?
* iQué proceso hay que seguir para
hacerte donante?

10 julio 2017

» Medidas de higiene para la extraccion
de leche

* Extraccion manual y con sacaleches
* Almacenamiento y conservacion de la
leche

» Transporte de la leche del domicilio al
banco

Fuente: Elaboracién propia
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Anexo 4: Hoja de inscripcidn al programa

HOJA DE INSCRIPCION:

+

DATOS PERSONALES DEL PACIENTE:

= NOMBRE: L.
= APELLIDOS: ...
= FECHADE NACIMIENTO: ..ot
= TELEFONO: Lo
= DOMICILIO: ..
= ESTADO CIVIL: oo

DATOS DE INTERES DEL PACIENTE:

- ESTUDIOS: sin estudios Basicos Superiores/universitarios

= ACTIVIDAD LABORAL: ...ttt ettt
- LUGAR DE TRABAJO (EN EL CASO DE ESTAR ACTIVO): ....veovviiieieeieciieiee e
= NUMERO DE EMBARAZOS: ..........oooeeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeee e

- ¢HAREALIZADO DONACION DE LECHE EN ALGUNA OCASION? Describa brevemente
la experiencia.
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Anexo 5: Hoja de consentimiento informado

BANCO DE LECHE
Anexo IV: Consentimiento informado de donacion de
L.eche Materna

(ETIQUETA IDENTIFICATIVA DONANTE)

Uno de los objetivos primordiales del Banco de Leche Humana de Aragén (BLHA), es garantizar la
seguridad absoluta de la leche desde el punto de vista infeccioso y toxicoldgico, por este motivo es necesario que
la leche sea lo mas segura posible. La aplicacion individual de las condiciones que pueden contraindicar la
donacidn, no solo tiene interés para el receptor sino también para la propia donante y su hijo.

Le rogamos que lea atentamente la informacion contenida en este documento, que lo responda con total
sinceridad, teniendo la mas completa seguridad de que todo lo que aqui se responda es confidencial.

Es especialmente importante que nos informe o que de forma andnima desista de donar leche materna si se
encuentra en alguno de los siguientes grupos de riesgo:
- Si usted ha consumido recientemente drogas.
- Si usted ha tenido o posee una conducta sexual de riesgo.
- Sisu pareja sexual posee factores de riesgo o se encuentra en alguno de los supuestos anteriores.
Reconocimiento: Con mi firma declaro que:
- No me encuentro en ninguna de las situaciones que excluyen de la donacidn de leche y he tenido la
oportunidad de pedir informacion y de autoexcluirme
- He sido informada que durante el periodo de lactancia de mi hijo la leche sobrante puede ser
suministrada al Banco de Leche Humana de Aragon y utilizada posteriormente en otros pacientes.
- La donacién es voluntaria y altruista y no recibiré ninguna compensacion por ella y renuncio a reclamar
beneficios si la investigacion reporta productos con aplicabilidad.

SI NO

D D Doy mi consentimiento para que me extraigan una muestra de sangre para la realizacion de
los andlisis y que cualquier resultado patolégico detectado en la analitica me sera
comunicado por el médico responsable.

D D Doy mi autorizacién para que las muestras obtenidas y los productos derivados de mi
donacién que no sean adecuados para uso terapéutico, y los datos asociados, puedan ser
utilizados con fines de investigacion (Ley 14/2007 de 3 de julio de Investigacion Biomédica)
y puedan ser incorporados al Nodo del Biobanco del Sistema Aragonés de Salud.

D D Doy mi consentimiento para que mis datos sean incorporados a los ficheros del Banco de
Sangre y Tejidos de Aragdn (C/ Ramon Salanova,1 -50017- Zaragoza) al objeto de que sean
utilizados con fines clinicos( Ley Organica 15/1999 y el Real Decreto 1720/2007).

He leido y comprendido toda la informacion dada, estoy satisfecha de la informacion recibida, he podido
formular todas las preguntas que he creido oportunas y me han aclarado todas las dudas planteadas.
Puedo revocar mi consentimiento en el momento que desee sin necesidad de dar explicacion.

Nombre y Firma del informador Nombre y Firma de la donante

Zaragoza, de 201

Estamos a su disposicién para cualquier consulta en los tIf.: 876 764 300
Fax: 876 764 321

Impreso IM-BLM-06 / 1¢ edicién / Pag. 1 de 2
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BANCO DE LECHE
Anexo IV: Consentimiento informado de donacion de
Leche Materna

st
-

Por favor, lea la siguiente hoja informativa, y si usted considera que pueda estar incluido en alguna de
las situaciones que se detallan a continuacion, comunique la imposibilidad de la donacién. En ninglin
caso sera necesario especificar la causa concreta que la impida.

NO SE PUEDE DONAR SI:

o Fumador habitual d
Considera que puede quedar incluido en alguna de las siguientes situaciones:

o Padece coagulopatia congénita grave (hemofilia, etc.) y necesitar tratamiento con factores de
coagulacion de forma continuada.

e Padece o ha padecido SIDA, hepatitis B6 C .

o Tiene antecedentes de drogadiccidn intravenosa.

e Ha mantenido relaciones sexuales con diferentes parejas, hombres o mujeres, en los Gltimos 12
meses.

e Ha mantenido contactos sexuales a cambio de dinero o drogas o con personas que practican la
prostitucion.

o Ha mantenido relaciones sexuales con parejas que se encuentren en alguna de las situaciones
anteriormente mencionadas, en los Gltimos 12 meses

o Tiene antecedentes de tatuajes, acupuntura, perforaciones corporales (piercing), con
materiales no desechables, durante los Gltimos 4 meses.

o Ha recibido sangre o derivados, implantes de tejidos u érganos en los Gltimos 4 meses.

o Ha sido sometido a implante de duramadre.

e Si le han practicado cualquier tipo de endoscopia (artroscopia, gastroscopia, etc.) o
tratamiento con catéter intravascular en los 4 Gltimos meses.

e Padece alguna enfermedad de transmision sexual.

Muchas gracias por colaborar con nosotros. En nombre de los posibles receptores y de sus familiares
queremos agradecerle su generosidad.

Estamos a su disposicion para cualquier consulta en los tIf.: 876 764 300
Fax: 876 764 321

Impreso IM-BLM-06 / 1° edicién / Pag. 2 de 2

Fuente: Banco de Sangre y Tejidos de Aragén
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Anexo 6: Control Seroldgico

N°SS:
DNI:
Domicilio:

(ETIQUETA IDENTIFICATIVA DONANTE)

Apellidos y Nombre

Fecha Nacimiento: / /

................................................................................................................

Nombre y Apellidos:.........cocenuvncnen
(Responsable de evaluacion de la donante)

Tfno contacto:

.............................................................

............................................................................................

ﬁ"como donante de leche: matema

real za una extraccmn de sangre i
d:ente anéhms serologlco con el f|n?'¢:'

Firma

(Responsable de 1a evaluacién de la donante)

ENVIAR LOS TUBOS Y LA DOCUMENTACION AL SERVICIO DE TRANSFUSION
DEL HOSPITAL AL QUE CORRESPONDA.

Estamos a su disposicién para cualquier consulta en los tif.: 876 764 300

Fax: 876 764 321

Impreso IM-BLM-03/ 19 edicion / Pag. 1 de 1

Fuente: Banco de Sangre y Tejidos de Aragdn
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Anexo 7: Evaluacion de donante de leche

SH D BANCO DE LECHE
Evaluacién de donante de Leche Materna

Fecha:

Centro de Salud:

Mombre y apellidos Donante:

SECTOR: I n[d mOd

DMl

Fecha de nacimienta: Edad Donante:
Domicilio (Calle o Plaza):

NE: Pisa: Escalera: CP:

Foblacidn:

Teléfono de contacto:

Semanas de gestacion;

Esta lactande actualmente 3 su hijofa NO o
4 Tiene su hijola menos de seis meses? nold

4 Recién nacido a térming? NO ]

si U Fechaparto: /1

81 [0 Sexo del lactante (VM)

5l O Peso al nacer (g)

Nombre y Apellidos (evaluador)

Firma {Responsable de la evaluacién)

HABITOS PERSONALES

Sl NO
¢ Esta tomando alguna medicacién en este momento. Consumo de
farmacos o sustancias farmacolbgicamente activas
{productos de herboristeria).? O 0O
4 E= usted fumadera habitual o esta con tratamiento sustitutivo de nicotina? O 0O
UNIDADES:

¢ Sobrepasa los limites recomendades de ingestion de alcohol durante la
practica de |a lactancia (1 @ 2 unidades,)?__UNIDADES:

iLleva una dieta vegetariana estricta sin suplemento de vitaminas?_

¢ Esta usando o ha usado recientemente drogas de abuso social: Anfetaminas
cocaina, heraina, LSD y manhuana?

£ Consumo habitual elevado de sustancias conteniendo xantinas: café, te, cola,
cacao, elc. (> 3 bebidas al dia)? __ UNIDADES:

& Cuatro meses antes a la donacion de la leche se ha realizado un piercing, fatuaje
o practicas de acupuntura?

O O o oOaog
O O O oo

& Exposicién amblental o quimica; Contaminantes que puedan pasar a la leche
materna.?

O
O

Estamos a su disposicién para cualquier consulta en los tlf.: 876 To4d 300
Fax: 876 764 321

Impreso IM-BLV-08 / 1° edicién / Pag. | de 2




BANCO DE LECHE
Evaluaclén de donante de Leche Materna

P ]
_—
S| NO

¢En el 0ltimo afio, ha viajado a algln pais con riesgo de malaria
(paludismo), tripancsomiasis ( enfermedad de Chagas)? O O
¢ Ha residido durante mas de un afio, acumulativo, en el Reino Unido durante el B
periodo comprendido entre 1980 y 19967,
¢ Conducta sexual de riesgo? O O
¢ Su pareja sexual se encuentra en alguno de los supuestos anteriores?____ O d
ANTECEDENTES MEDICOS PERSONALES
¢ Es seropositiva para VIH 162, Hepatitis B 6 C, HILV I & |l, Sifilis? O O
¢Ha recibido una transfus|6n de sangre o hemoderivados o ha sido trasplan_
tada cuatro meses antes de la donacién? O O
¢ Existe riesgo incrementado para la Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob? O O
¢ Ha sido sometida a una exploracién medica recientemente (tipo endoscopia
broncoscopia, etc) ? O O
¢ Ha tenido en alguna ocasidn algun problema de salud relacionado con:
enfermedades hematologicas, cancer o diabetes insulinodependiente? O O
¢Le han efectuado algln procedimiento de cirugia mayor en los Gltimos O 0O
4 meses o de cirugia menor en la Gltima semana?

O 0O

¢ Vacunacidn con virus atenuados?

ANTECEDENTES GESTACIONALES
Embarazos previos NO O Sl [  Cuantos:
Lactancias previas NO [0 st 0 Observaciones:

Incidencias en el embarazo NO[J SI[J]  Cual

COMENTARIOS/OBSERVACIONES:

Firma (donante):

Estamos a su disposicidn para cualquier consulta en los tif.: 876 764 300
Fax: 876 764 321

Impreso IM-BLM-08 / 1° edicién / P4g. 2 de 2

Fuente: Banco de Sangre y Tejidos de Aragdn
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Anexo 8: Extraccion manual leche materna

Mano Derecha Mano lzquierda

Posiciin Correcta Posiciin Incorvecta

P

Presion hacia las De vuelta Acabe la manipulacion
paredes del seno

Fuente: Buscador Google Imagenes.
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Hoja de recomendaciones para las donantes de leche humana
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ANEXO 10: Cuestionario de evaluacion

Evalle del 1 al 5, siendo;

11 Bastante mejorable] |2 Algo mejorable] |3 Adecuado| 4 Bastante adecuado] |5 Inmejorable]

Sobre el aula:
- Disposiciéon del aula

- Espacio para desarrollar las sesiones

Sobre las sesiones:
- Correcta comprension
- Lenguaje utilizado
- Material presentado

- Tiempo de sesiones

Sobre los profesionales:
- Resolucion de problemas y dudas

- Aceptacion de sugerencias para mejorar

Sobre el grupo:
- Participacién del grupo
- NUmero total de participantes

- Adaptabilidad del programa al grupo

ASPECTOS A MEJORAR:

Fuente: elaboracion propia
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