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ABSTRACT

Introduction: human milk banks are vital institutions for maternal and child health, promoting breastfeeding
and neonatal care by processing and distributing donated breast milk. These banks contribute significantly to
public and neonatal health by reducing medical complications and associated costs. In addition, they support
maternal and child health policies, improving the quality of life of infants and reducing infant mortality.
They are also fundamental for medical research on breast milk and its impact on infant health.

Objective: to describe the implementation of a Critical Control Point analysis plan to ensure safe handling
and increased volume of raw human milk.

Methods: an observational and descriptive study was conducted in the milk bank, observing and documenting
daily procedures and interviewing personnel. Internal documents were analyzed and a qualitative approach
was applied to identify patterns and good practices.

Results: preventive and precautionary measures were implemented to ensure food safety, including Good
Manufacturing Practices (GMP) and Standard Operating Procedures for Cleaning and Disinfection (SSOP).
Critical points such as personnel hygiene and storage temperature were controlled. Traceability from donor
to recipient was maintained, ensuring that raw and pasteurized milk was properly labeled. A health services
network was established with the HIGA San Martin de La Plata Milk Bank to distribute pasteurized milk
equitably.

Conclusions: the HIGA Prof. Dr. Ramon Carrillo HIGA milk bank has been successful in maintaining food
security and increasing the availability of raw and pasteurized human milk. Despite challenges such as a
building renovation, a rigorous control of critical points has been maintained. Cooperation with the HIGA
San Martin Milk Bank has facilitated the equitable distribution of pasteurized milk. This report highlights the
success in ensuring food security and access to breast milk for the most vulnerable newborns.

Keywords: Milk Bank; Food Safety; Breastfeeding.
RESUMEN

Introduccién: los bancos de leche humana son instituciones vitales para la salud materno-infantil,
promoviendo la lactancia materna y la atencion neonatal al procesar y distribuir la leche materna donada.
Estos bancos contribuyen significativamente a la salud publica y neonatal al reducir complicaciones médicas
y costos asociados. Ademas, respaldan politicas de salud materno-infantil, mejorando la calidad de vida
de los bebés y reduciendo la mortalidad infantil. También son fundamentales para investigaciones médicas
sobre la leche materna y su impacto en la salud de los bebés.
Objetivo: describir la implementacion de un plan de analisis de Control de Puntos Criticos para garantizar la
manipulacion segura y el aumento del volumen de leche humana cruda.
© 2023; Los autores. Este es un articulo en acceso abierto, distribuido bajo los términos de una licencia Creative Commons (https://
creativecommons.org/licenses/by/4.0) que permite el uso, distribucion y reproduccion en cualquier medio siempre que la obra original
sea correctamente citada


https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.56294/cid2023104
https://doi.org/10.56294/cid2023104
https://orcid.org/0000-0002-8950-2415
https://orcid.org/0000-0002-4687-5772
https://orcid.org/0000-0001-5425-1516
mailto:andreavillalta30@gmail.com?subject=
https://orcid.org/0000-0002-5652-3498
https://orcid.org/0009-0002-0332-5962
https://orcid.org/0009-0002-0332-5962
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0
https://doi.org/10.56294/cid2023104
https://orcid.org/0000-0003-3007-920X

Community and Interculturality in Dialogue. 2023; 3:104 2

Métodos: se realiz6 un estudio observacional y descriptivo en el banco de leche, observando y documentando
procedimientos diarios y entrevistando al personal. Se analizaron documentos internos y se aplico un enfoque
cualitativo para identificar patrones y buenas practicas.

Resultados: se implementaron medidas preventivas y de prevision para garantizar la seguridad alimentaria,
incluyendo Buenas Practicas de Manufactura (BPM) y Procedimientos Operativos Estandarizados de Limpieza
y Desinfeccion (POES). Se controlaron puntos criticos como la higiene del personal y la temperatura de
almacenamiento. La trazabilidad de donantes a receptores se mantuvo, asegurando que la leche cruda y
pasteurizada se etiquetara adecuadamente. Se establecio una red de servicios de salud con el Banco de
Leche del HIGA San Martin de La Plata para distribuir la leche pasteurizada de manera equitativa.
Conclusiones: el banco de leche del HIGAProf. Dr. Ramoén Carrillo ha logrado mantener la seguridad alimentaria
y aumentar la disponibilidad de leche humana cruda y pasteurizada. A pesar de desafios como una reforma
edilicia, se ha mantenido un riguroso control de puntos criticos. La cooperacion con el Banco de Leche del
HIGA San Martin ha facilitado la distribucion equitativa de la leche pasteurizada. Este informedestaca el
éxito en garantizar la seguridad alimentaria y el acceso a la leche materna para los recién nacidos mas
vulnerables.

Palabras clave: Banco de Leche; Seguridad Alimentaria; Lactancia materna.

INTRODUCCION

Los bancos de leche humana son instituciones cruciales en el ambito de la salud materno-infantil, que
desempeiian un papel fundamental en la promocion de la lactancia materna y la atencidon neonatal. Estos
bancos son lugares donde las madres pueden donar su leche materna para que sea procesada, almacenada y
distribuida a bebés prematuros o enfermos que necesitan este valioso alimento."?

Desempenan un papel crucial en la promocion de la salud publicay neonatal. Proporcionan una fuente confiable
de leche materna para bebés prematuros y enfermos, ayudando a reducir la incidencia de complicaciones
médicas y enfermedades, lo que, a su vez, disminuye la carga en los sistemas de atencion médica y los costos
asociados.® Los mismos contribuyen a la implementacion de politicas y programas de salud materno-infantil
efectivos.™ Estas instituciones respaldan los objetivos de salud publica que puede mejorar la calidad de vida
de los bebés y reducir las tasas de mortalidad infantil.®

La investigacion y el desarrollo médico relacionados con la leche materna y su impacto en la salud de los
bebés se benefician de la existencia de bancos de leche. Estas instituciones proporcionan acceso a muestras
de leche materna que pueden utilizarse para estudios cientificos y clinicos, lo que permite avanzar en la
comprension de los beneficios de la lactancia materna y su aplicacion en la atencion médica.® Ayudan a
garantizar que los bebés prematuros y enfermos tengan acceso a la leche materna, un alimento esencial
que contribuye significativamente a su crecimiento, desarrollo y salud. Ademas, fomentan la solidaridad y la
colaboracion entre las madres lactantes, promoviendo una comunidad de apoyo que beneficia a todos. Estos
bancos son un recurso invaluable en la atencion de la salud materno-infantil y merecen reconocimiento por su
contribucion a la vida de los recién nacidos mas vulnerables.®

Los bancos de leche operan bajo rigurosas normativas y estandares de seguridad alimentaria. Esto garantiza
la calidad y la seguridad de la leche materna donada, protegiendo la salud de los bebés que la reciben. Desde
una perspectiva institucional, esto contribuye al cumplimiento de regulaciones sanitarias y a la promocion de
la seguridad alimentaria.®

La aplicacion de cada proceso se sustenta en la base de medidas sanitarias, recomendaciones nacionales
e internacionales, como lo establecido por la Comision Mixta FAO/OMS del Codex Alimentarius,® que es la
organizacion competente de normalizacion en materia de inocuidad de los alimentos. De esta manera segin
lo determinado por los Requisitos de Buenas Practicas para la organizacion y funcionamiento de los Bancos de
Leche Humana, y los Protocolos instalados para cada procedimiento en el Centros de Recoleccion de Leche
Humana que se propone activar un sistema control efectivo. (1213

La FAO es la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura, que lidera el esfuerzo
internacional para poner fin al hambre, cuyo objetivo es lograr la seguridad alimentaria para todos, y al mismo
tiempo, garantizar el acceso regular a alimentos suficientes y de buena calidad para llevar una vida activa
y sana, el CODEX Alimentarius es una Comision y sus Comités técnicos de comunidades internacionales, que
articulan normas alimenticias y que se aplican a escala mundial , con el objetivo de establecer la salud del
consumidor y asegurar la instauracion de practicas equitativas en el comercio de los alimentos. (191415

Anivel institucional se establecié una estructura conformada por el Bloque de Capacitacion dependiente del
Comité de Docencia e Investigacion (CODEI), la voluntad de la politica institucional, que impulsan la gestion
de la protocolizacion de los procesos con el objetivo de acercarse a las recomendaciones de las organizaciones

https://doi.org/10.56294/cid2023104


https://doi.org/10.56294/cid2023104

3 Orsetti M, et al

nacionales e internacionales, dirigidas a evitar eventos adversos, a través de las intervenciones pertinentes,
sistematica del Control de Puntos los Criticos de la manipulacion efectiva de la seguridad alimentaria y el
abordaje del Centro de Recoleccion de Lactancia Humana.®®

Objetivo: describir la experiencia de la aplicacion de un plan de analisis de Control de Puntos Criticos
para evitar eventos adversos, que contribuye con la manipulacion segura y el incremento del volumen leche
humana para su posterior pasteurizacion en el Banco de Leche Humana, en el HIGA Prof. Dr. Ramon Carrillo de
Ciudadela, Buenos Aires, en el periodo de octubre 2022 a octubre 2023.

METODOS

Se adopt6 un enfoque observacional y descriptivo. La investigacion se centré en documentar y analizar las
practicas diarias en el manejo de un banco de leche humana, con el objetivo de identificar estrategias optimas
y areas de mejora.

El estudio se llevo a cabo en un banco de leche humana en el HIGA Prof. Dr. Ramon Carrillo de Ciudadela,
Buenos Aires. Los criterios para su seleccion incluyeron acreditaciones, historial de seguridad, y recomendaciones
de profesionales en lactancia materna.

Se realizaron visitas sistematicas al banco de leche durante el periodo de octubre del 2022 a octubre del
2023. Durante estas visitas, se observaron y registraron meticulosamente los procedimientos de recepcion,
procesamiento, almacenamiento y distribucion de la leche humana. Se efectuaron entrevistas estructuradas y
semiestructuradas con el personal del banco, incluyendo técnicos, nutricionistas, enfermeras y administradores.
Las entrevistas se centraron en comprender las experiencias, percepciones y practicas del personal en relacion
con la gestion de la leche. Se analizaron documentos internos del banco, tales como manuales de procedimientos,
protocolos de seguridad, registros de control de calidad y politicas de formacion del personal.

Se empled un andlisis cualitativo para interpretar los datos obtenidos. Esto incluyd la codificacion y
categorizacion de observaciones y respuestas de entrevistas para identificar patrones comunes, buenas practicas
y posibles areas de mejora. Se utilizo el analisis de contenido para examinar los documentos del banco de
leche, con el fin de entender como los protocolos escritos se alinean con las practicas observadas. Se aseguro la
obtencion de consentimiento informado de todos los participantes, asegurando la comprension de los objetivos
del estudio y su papel en él. Se mantuvo la confidencialidad y el anonimato en el manejo de la informacion
recopilada, respetando las normativas de proteccion de datos. Se reconocio que el estudio se limitd a una sola
instalacion, lo que puede afectar la generalizacion de los resultados. Se considero la posibilidad de sesgos en
las respuestas del personal debido a su conciencia de estar siendo observados (efecto del observador).

RESULTADOS Y DISCUSION

A continuacion se desarrollara la descripcion de la tactica aplicada y vinculada a la seguridad alimentaria y
el abordaje del Centro de Lactancia Humana a través del plan de analisis determinados que permite identificar,
evaluar y controlar peligros significativos para mantener la inocuidad de las muestras de leche humana en el
Centro de Recoleccion Lactancia Humana, con la finalidad de proteger la salud y el bienestar de los nifios/as
que tienen derecho a una alimentacion sana y natural, aln mas en casos en que las parturientas, por razones
de salud de no pudieran amamantar y/o que las personas recién nacidas se encuentren con un estado de salud
critico.

Motivo por el cual, dentro de las estrategias para reducir la tasa de morbilidad/mortalidad infantil, los agentes
de salud poseen la autoridad moral y la capacidad cientifica para priorizar la acciones colectivas y orientadas a
promover la lactancia humana , la captacion de donantes y garantia de la equidad de oportunidades al impulsar
el acceso a la leche humana, a las personas recién nacida mas vulnerable, al generar una transversalizacion
de implementacion de las Practicas para la organizacion y funcionamiento de los Bancos de Leche Humana y
Centros de Recoleccion de Leche Humana.

Con respecto a la seguridad alimentaria y el abordaje del plan de analisis del Control de los Puntos Criticos
de la manipulacion segura de la leche humana cruda, se activo un sistema de tactica preventiva y sistematica
dirigida al control de peligro biologico, quimicos y fisico por medio de la prevision.

Las tacticas preventiva y de prevision se implementa en los espacio fisico, de practica, los procedimiento
0 proceso son vigilado de manera mono o multifactorial, con el objeto de minimizar o prevenir un riesgo,
al adherirnos cotidianamente en area procedimental a la rigidez de la Resolucion 80/96 del Reglamento del
MERCOSUR Codigo Alimentario Argentino, incluyendo al Capitulo 2 que indica la aplicacion de las Buenas Practicas
de Manufactura(BPM) que son una herramienta basica para la obtencion de productos seguros para el consumo
humanos, que se centralizan en la higiene , en la forma de manipulacion , en el disefio y funcionamiento de
los establecimientos, el desarrollo de procesos y productos relacionados con la alimentacion(en este contexto
nos referimos a la manipulacion de leche humana cruda) . Ademas, contribuyen con el aseguramiento de una
produccion de alimentos seguros, saludables e inocuos para el consumo humano.7:'®

Si bien la Buenas Practicas de Manufactura (BPM) rigen para establecimientos elaboradores de alimentos
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que comercialicen sus productos en ese mercado, y se entendiendo que es una premisa y que esta totalmente
prohibido la comercializacion de la Leche Humana por normativas del Mercosur, pero es imprescindible aplicar
la rigidez de los mismos reglamentos, en la manipulacion de la Leche Humana para obtener la inocuidad.

La transversalizacion de seguridad alimentaria y el abordaje del Centro de Lactancia Humana, se adhiere
a la rigidez de Buenas Practicas de Manufactura que propone la elaboracion de un Plan de Analisis de Control
de los Puntos Criticos (HACCP), que se basa en un analisis que detecta oportunamente los puntos criticos para
activa un sistema preventivo y previsivo, especifico que propone proteger la produccion de alimentos inocuos
, la distribucion, el almacenamiento y consumo de alimentos y bebidas seguros , y lo materializa al instalar
los POES son procedimientos que describen las tareas de desinfeccion destinadas a mantener o restaurar las
condiciones de higiene de un local alimento, equipamiento y proceso de elaboracion para prevenir la aparicion
de enfermedades trasmitido por alimentos.

A continuacion de contextualiza los espacios de intervencion del Centro de Lactancia Humana que se ajusta
a el Plan de Analisis de Control de los Puntos Criticos para el abordaje de la manipulacion efectiva de la leche
humana cruda y garantizar la seguridad alimentaria.

Los puntos sensibles de evaluacién continua, en el Centro de Recoleccion de Leche Humana

. Condiciones edificio.

. Instalaciones sanitarias

. Abastecimiento de agua, tuberias, drenajes.

. Instalaciones sanitarias y estaciones de lavado de Manos.

. Programa sistematico de limpieza y de desinfeccion

. Manejo de desechos

. Control de Plagas

. Personal (capacitacién continua de agentes de salud, usuarias, visitas profesionales, rotacion y pasantia
de profesionales y no profesionales)

9. Registro del control de la temperatura (de la heladera y el frezzer).

10. Documentos (Registros-Trazabilidad).

11. Control oportuno del proceso de la planificacion de cada proceso la manipulacion de la Leche Humana,
envasado, rotulado, almacenamiento, traslado, y el analisis pertinente sobre la disponibilidad optima de los
recursos de materia prima.

12. Plan de rotacion/pasantias de profesionales/ maestranza.

Se describe la metodologica del Plan analisis de Control de los Puntos Criticos en referencia a de seguridad
alimentaria y el abordaje en el Centro de lactancia Humana para evitar eventos adversos.

a) La implementacion de la Buenas Practicas de Manufactura (BPM).

b) Los Procedimientos Operativos Estandarizados de Limpieza y Desinfeccion (POES).

c) Establecer un equipo multidisciplinario con disponibilidad de conocimiento y competencia en técnica
adecuados en las practicas de manufactura en relacion con la recoleccion de leche humana.

CONOUIT N WN=

Control de Puntos Criticos

Con relacion a la higiene y la salud del personal asignado la manipulacion de la leche humana realizar
evaluacion y seguimiento de higiene y salud del personal con las acciones que a continuacion se mencionan,
llevando asi el control del punto critico. Realizar examen médico periédico a manejadores de alimentos, evitar
que se presente enfermo en el area de recepcion y almacenamiento de leches cuando exista: ictericia, diarrea,
vomitos, fiebre, lesiones infectadas de piel (furlnculos, cortes), alteraciones de oidos, ojos y nariz o algin
estudio de laboratorio alterado que implique riesgos para la leche.

Puntos Criticos Control

Vinculado al adiestramiento en extraccion, recoleccion, almacenamiento y trasporte para mantener la
seguridad alimentaria con de leche humana crudo o pasteurizada.

Acciones: la leche se extrae y transporta a la brevedad posible al area de recepcion aplicando las siguientes
medidas.

« Lavado de manos y antebrazos (hasta el codo) antes de iniciar la extraccion, manejo o manipulacion de
leche.

« Cubrir las excoriaciones de manos o brazos con vendajes impermeables, en caso de existir.

« Utilizar ropa limpia durante la extraccion y cubrir el cabello con gorros o cofias.

« Utilizar recipientes exclusivos para la leche, faciles de limpiar y desinfectar, resistentes a la corrosion y
que no tengan riesgo de transferir sustancias extranas a la leche.

« Trasportar la leche para almacenamiento a temperatura de 4° C (por cada envase tres congelantes).

« Etiquetar los frascos adecuadamente.
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Punto Critico de Control que influyen en la proliferacion bacteriana y seguimiento microbioldgico instaurar
las siguientes medidas.

« Lavarse las manos.

« Limpiar y desinfectar superficies

« Controlar la temperatura del area de preparacion, la cual debe ser menor o igual a 20° C.

« Controlar la temperatura ambiental con termémetros de pared.

« Desechar envases en mal estado.

« La leche humana en todo el proceso, previo y posterior a la pasteurizacion, tiene que permanecer a menos
7° C.

Trazabilidad donante-receptor

Cada envase de leche cruda identificacion inequivoca y trazable.

« El rotulado de leche cruda o sin pasteurizar debe incluir la informacion “leche cruda”, en el envase, el
nombre o identificacion de la donante, asi como la fecha y hora de extraccion.

« Informacion que se debe registrada en la muestra de la leche pasteurizada, la fecha de caducidad de la
muestra, registrar la fecha y hora de descongelacion (consumir 24 horas después de la descongelacion).

o El suministro de la leche humana pasteurizada a la persona recién nacida se realiza bajo prescripcion
médica o peticion de unidad neonata

Se describe en la tabla la actividad operativa vinculada con la Red de Servicios en salud, entre las dos
instituciones, el Centro de Recoleccion de Leche Humana del HIGA Prof. Dr. Ramon Carrillo Ciudadela y el Banco
de Leche Humana del HIGA San Martin de La Plata, en el cual se ejecuta cotidianamente el Plan de analisis del
Control de Puntos Criticos para el abordaje de la manipulacion efectiva de la leche humana cruda y garantizar
la seguridad alimentaria.

Tabla 1. Actividades operativas vinculada con la Red en salud entre las dos instituciones Centro de
Recoleccion de Leche Humana del HIGA Prof. Dr. Ramon Carrillo de Ciudadela y el Banco de Leche
Humana del HIGA San Martin de La Plata

OCT/22- FEB/22- MAY/23- AGO/23-

Meses por trimestre ENE/23 ABR/23 JUL/23 oct/23 ot
Donantes de leche humana cruda proveniente 1 1 2 3 7
del domicilio (usuarias externas)

Volumen de leche humana cruda donada, y 2L 5L 4L 9L 21L
proveniente del domicilio usuarias externas

Volumen de leche humana cruda, recolectada 16 L 53 L 56 L 37L 162 L
en el CLM y proveniente de usuarias internas,

alojada en la internacion conjunta

Volumen de leche humana cruda, donada por 38L 20 L 12 L 15L 85 L
usuarias internas, alojada en la internacion

conjunta

Volumen de leche pasteurizada, remitido por el 2L 1L 2L 1L 6L

Banco de Leche del HIGA San Martin al Centro de
Recoleccion de Leche Humana

Volumen total de leche humana pasteurizada, 0,35L 0,6 L 0,8 L 1,35 L 3L
administrado a personas recién nacida en la
neonatologia

Cantidad de personas que recibieron leche 2 1 2 3 8
pasteurizada

Fuente: registro del acta de actividades de Lactancia realizada de octubre de 2022 a octubre 2023.

La lectura proporciona los siguientes datos que 7 donantes corresponde a usuarias externas y que donaron
21 litro de leche humana cruda, se aclara que se discrimina el volumen de la donacién proveniente de usuarias
externas, con respecto al volumen de la donacién proveniente de usuarias internas. En el Centro de Lactancia
Materna se recolecto 160 litros de leche humana cruda, se especifica que no se obtuvo el dato que responde,
a cuantas son las donantes alojadas en la internacion conjunta que recolectaron dicho volumen. Un volumen
de 83 litros de leche humana cruda proviene de donantes alojadas en la internaciéon conjunta. Se recepciond
6 litros de leche pasteurizada provenientes del Banco de Leche Humana del HIGA San Martin y 2,450 ml se
suministraron a 8 personas recién nacidas.

La lectura de la actividad operativa vinculada con la Red de Servicios en Salud entre las dos instituciones,
el Centro de Recoleccion de Leche Humana del HIGA Prof. Dr. Ramoén Carrillo Ciudadela y el Banco de Leche
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Humana San Martin de La Plata, se expone que la 80 % de la Donaciones de leche humana cruda proviene de
usuarias internas y que el 20 % restante proviene de donaciones de usuarias externas. Del total de la leche
humana que se remite al Banco de Leche del HIGA San Martin de La Plata para el proceso de pasteurizacion
se distribuye del siguiente modo, el 75 % de leche humana que se distribuye entre instituciones sanitarias
que conforman la Red de Docente de Leche Humana y que el 25 % se recepciona como stock de leche humana
pasteurizada almacenada en el Centro de Recoleccion de Leche Humana (CRLH) para administrar a las personas
recién nacidas alojadas en la neonatologia y que cumplan con el criterio de administracion e indicacion médica
, ¥y que el 50 % del stock de la leche pasteurizada almacenado en el CRLH, se ha administrado a las personas
recién nacida que cumplen con el criterio de indicacion médica.

CONCLUSIONES

El informe del Banco de Leche Humana del HIGA San Martin de La Plata refiere sobre el resultado de la
pasteurizacion que el volumen total remitido de leche humana cruda donada de las usuarias internas y externas,
cumplen con condiciones alimentarias seguras e inocuas. En efecto se trasladé un total de 106 litros, los cuales
cumplieron las condiciones del proceso de pasteurizacion, el 75 % que comprende a los 100 litros de la leche
pasteurizada, queda en el Banco de Leche para su posterior distribucion entre las instituciones sanitarias que
conforman la Red de Donantes de Leche Humana, y asi garantizar la equidad oportunidad, en referencia a
impulsar el acceso a la leche humana a las personas mas vulnerable, y otro 25 % que corresponde a los 6 litros
de leche pasteurizada se recepciona y se almacena de stock en el Centro de Recoleccion de Leche Humana
(CRLH) y queda disponible para la administracién de personas recién nacidas alojadas en la neonatologia ,
durante estos Ultimos 12 meses se ha administrado el 50 % que responde a 3 litros del stock leche pasteurizada
a los alojados en neonatologia y que cumplian con el criterio de administracion y de indicacion médica.

Cabe destacar que durante varios meses se continuaron con actividades operativas efectivas, vinculadas a
la manipulacion de los proceso de la leche humana cruda, en un contexto desfavorable por transitar por una
reforma edilicia, contexto en el cual los profesionales y no profesionales cumplieron rigorosamente con el Plan
de analisis del Control de Puntos Critico, que se centralizo en la limpieza a fondo limpieza de modo vertical,
incluyendo baldear dos veces por turno al inicio y antes de culminar la guardia, para ello los responsable del
Control de Puntos Criticos en este contexto relacion a peligros bioldgicos, se activaron un sistema de control
sistematico y riguroso en referencia a la limpieza y desinfeccion del ambiente.

En relacion con la actividad operativa vinculada con la Red de Servicios en salud, entre las dos instituciones,
el Centro de Recoleccion de Leche Humana del HIGA Prof. Dr. Ramon Carrillo de Ciudadela y el Banco de Leche
Humana del HIGA San Martin de La Plata, en el cual se ejecuta cotidianamente el Plan de analisis del Control
de Puntos Criticos para el abordaje de la manipulacion efectiva de la leche humana cruda y asi garantizar la
seguridad alimentaria.
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ANEXO 1

|dentificacion y captacion de donantes

' Orientacién oral y escrita sobre la recoleccion leche en -
el Centro de Recoleccion Leche Humana vy en el
domicilio

Preparacion para la Maternidad Integral entrega de
orientacion oral y escrita

Impulsar la sensibilizacion de usuarias internas y
externas del hospital para captar donantes

Orientacion oral y escrita durante la atencion posnatal
inmediato aplicando el COPAP y el apoyo de la lactancia

" Favorecer el alojamiento conjunto y el acompanamiento
a la crianza de la nifiez, brindar orientacion oral y escrita
sobre una lactancia efectiva y captar donantes

Figura 1. Algoritmo de Identificacion y captacion de donantes

Resultado de examen
serologico actualizados

Entrevistas y . '
sensibilizacion de Control clinico/fisico apto

Resultado del fermulario

Pauta para seguir previoa la s iz ey

recoleccion de leche

donantes
Derivada al especialista
correspondiente

Figura 2. Algoritmo de entrevista
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Se brindo un trato amigable -ofrecer agua- dejar su pertenencia en el

Ap to perchero

pa ra Verificar si cumple el requerimiento de los formularios administrativos
d consentimiento informado y resultado de serologia actualizado

Colocacion de cofia barbijo, levantar el pelo hebilla y colocar cofia
gomita

Recomendacion de la OMS para el lavado de manos

Sugerir y verificar que la usuaria adopte una posicién adecuada en silla o
sillon

Impulsar a la usuaria a adquirir autonomia en el ambito hospitalario o en
domicilio, en relacion a la extraccion de leche humana

Iniciar la recoleccion de leche humana si se cumplen las pautas

Figura 3. Algoritmo de trabajo con el paciente donante

Extraccion La persona cumple con los criterios de donante

de leche

humana Se explicé los procedimientos a la donante

Corrohorar que la donante haya comprendido la relevancia de
mantener un ambiente en condiciones higiénica para la recoleccion de
leche humana

Corroborar que la donante haya adquirié habitos adecuados, para la
recoleccion de leche humana

Verificar la disponibilidad y las condiciones de los recursos requeridos  En ambiente

segun lugar extraccién
En domicilio

Aplicar de técnicas de acuerdo con el método de extraccion Extraccién manual
Extractor manual a presién o palanca

Extractor electrénico

Rotular el envase de la muestra
Congelar

Figura 4. Algoritmo de trabajo con la paciente en la extraccion de leche humana
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Constatar que el envase
de la muestra sea estérily
mantenga las condiciones
adecuadas durante todo el
proceso de recoleccion

Rotulado de la
muestra de leche
cruda proveniente

Completar y corroborar
del Centro de el rotulo del envase rotulo

almacenamiento y
extraccion

Lactancia Materna con los todos los items

o del domicilio

Almacenar la muestra de
leche humana rotuladas
adecuadamente, en el
frezzer/heladera en el
compartimento designado

Registros de identificacion de las donantes legibles y
completos

Que se coloque en la tapa de manera que se facilite
la visualizacidn del rotulo y la identidad de la
donante

Que el envase cumpla las condiciones herméticas, y
que permanezca visiblemente higiénico

Fecha y hora de la recoleccion de la leche

Figura 5. Algoritmo de rotulado de muestra

Almacenar el envase de la muestra en el
lugar correspondiente segun planificacion
consensuada con la persona que se extrajo
la muestrade leche humana cruda y el
equipo multidisciplinario de la
neonatologiay el personal de Centro de
Lactancia Materna

Antes del almacenamiento
verificar

Lugar de almacenamiento de la
muestra de la leche humana cruda

La permeancia adecuada en la
heladera es de 4-8 °C y la del
frezzer -18 °C

La permanencia del cierre
hermético y que la rotulacién se
realizado correctamente

En la heladera para posterior
fraccionamiento y su
administracion en la neonatologia

En el frezzer para posterior
fraccionamiento y su
administracion en la neonatologia

En el frezzer para el traslado al
Banco de Leche y su posterior
pasteurizacion

Que se coloque un mismo
embalaje (bolsa) los envases de
leche humana cruda de una
misma donante

Figura 6. Algoritmo de almacenamiento de muestra
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Una heladera de trasporte, que
contenga 3 congélate por cada
envase de leche humana

Registré administrativo del

ingreso y egreso de volumen Cruda recién extraida
leche humana

Tipo de leche humana Congelada

Condiciones para trasladar la
Leche Humana Cruda

Pasteurizada

Proveniente del domicilio

Cumple las condiciones optimas
de traslado la Leche Humana Recoleccidn y trasladointerna o Unidades de internacién o Centro

Cruda. externa de Lactancia Materna

Banco de Leche Humano

Figura 7. Algoritmo de traslado de muestra
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