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Informe sobre el rol y el impacto del Consultor Internacional

Certificado en Lactancia (IBCLC segun sus siglas en inglés)

Objetivo

Este informe estd destinado a IBCLCs, administradores, per-
sonal encargado de formular politicas y aquellos miembros del
publico que estén interesados en el rol y el impacto del Con-
sultor Internacional Certificado en Lactancia dentro de una
organizacién, comunidad, una nacién o el mundo.

Introduccion

El Consultor Internacional Certificado en Lactancia (IB-
CLC) es el tnico profesional de la salud certificado a nivel
internacional en el manejo clinico de la lactancia materna y el
amamantamiento (Blenkinsop, 2002; Wambach et al., 2005).
Los IBCLCs trabajan de acuerdo a los estdndares de prictica y
al cédigo de ética, y trabajan dentro de un marco de practica
definido (IBLCE, 2003, 2008; ILCA, 2006). Para la certifi-
cacién se requieren pre-requisitos que dan valor a la credencial,
como son la prictica en el manejo clinico de la lactancia, la
educacién en lactancia, amamantamiento y ciencias generales
de la salud. (IBLCE, 2011a, 2011b). Se requieren créditos de
educacién continua en el campo de la lactancia, el amaman-
tamiento y ética profesional para mantener la certificacion de
IBCLC. (IBLCE, 2011c). Luego de un periodo especifico de
préctica, al momento 10 afios, la Junta de Certificacién ordena
la re-certificacién por examen (IBLCE, 2011c).

En algunas jurisdicciones geopoliticas se observa que la certi-
ficacién de IBCLC coexiste con una licencia. IBLCE 2011a,
2011b; Thorley, 1999-2000). Aunque la certificacién de
IBCLC no otorga una licencia, muchos IBCLCs poseen un
seguro de préctica profesional para cubrir interacciones clinicas

y practicas. (Scott, 2008, p. 9).

Los estdndares profesionales de un IBCLC son rigurosos. Se
requiere la demostracién de conocimiento especializado y se
adoptan habilidades propias de una certificacion internacional,
lo que lleva a que los IBCLC: se diferencien de otros especial-
istas en lactancia o personal de apoyo en lactancia. El apoyo
brindado por un consejero de apoyo madre a madre, o individ-
uos sin credencial que toman un curso en lactancia y/o manejo
del amamantamiento y las coaliciones de lactancia con base

en la comunidad, constituyen un complemento al trabajo del

IBCLC (Thorley, 1999-2000). El apoyo brindado por este per-
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sonal no deberia ser usado como reemplazo del conocimiento

y experiencia de un IBCLC. Consecuentemente la importancia
de tener un IBCLC para el manejo de la lactancia y el amaman-
tamiento se ha transformando en una recomendacién estdndar
dentro de los esfuerzos por mejorar la promocién, proteccién y
el apoyo a nivel local, regional, nacional y global de la lactancia.
(European Commission, 2004; U.S. Department of Health and
Human Services [DHHS], 2011; World Health Organization
[WHO], 2003).

Rol del IBCLC

El Consultor Internacional Certificado en Lactancia estd
generalmente preparado para trabajar en cualquier dmbito que
brinde apoyo y cuidado a madres, infantes, nifios, familias y
comunidades (DHHS, 2011). Los dmbitos mds comunes para
emplear a un IBCLC son los centros ambulatorios, hospitales

y centros comunitarios. Los IBCLCs ademds estdn entrena-

dos para trabajar en forma independiente. Con la creciente
evidencia del apoyo necesario hacia las madres y bebés en sus
comunidades, los IBCLCs se necesitardn en otros 4mbitos.
(Bartick & Reinhold, 2010; DHHS, 2011). Se estd observando
un incremento de IBCLCs trabajando en investigacién, a nivel
académico, gubernamental o no gubernamental. (Noel-Weiss &
Walters, 20006). Esta capacidad de tener varios roles se atribuye
al énfasis en el desarrollo de habilidades y la capacidad de ser
flexibles y efectivos en cualquier 4émbito. IBLCE, 2011d). El
IBCLC desempeiia nueve roles.

1. Promotor. El IBCLC es un promotor de las mujeres
lactantes, infantes, nifios, familias y comunidades (IBLCE,
2003, 2008; ILCA, 2000). El rol del IBCLC es integral para

el funcionamiento del cuidado médico materno-infantil.

. Experto Clinico. Como experto clinico en amamanta-
miento y manejo de la lactancia, el IBCLC estd entrenado
para educar a madres y familias en el inicio, exclusividad y
duracién de la lactancia y para asistir en cualquier dificultad
o situaciones de riesgo. Los IBCLC:s son sensitivos y apoyan
las necesidades de las madres, bebés y nifios y de varias
estructuras familiares para trabajar hacia el cumplimiento
de los objetivos de lactancia. (IBLCE, 2003, 2008; ILCA,

20006).
) continued on next page



3. Colaborador. Trabajar en equipo es importante en la pric-
tica del IBCLC. El IBCLC colabora con madres, infantes,

nifios, familias y comunidades para hacer frente a sus necesi-

dades de amamantamiento y lactancia. IBCLCs son miem-
bros de equipos de salud en el cuidado de madres, infantes
y ninos. IBCLCs también colaboran en la elaboracién de
politicas en todos los niveles y contextos de la organizacion,

para implementar programas y politicas de lactancia eficaces,

econdmicos y basados en evidencia. IBLCE, 2003, 2008;
ILCA, 2000).

. Educador. El IBCLC comparte informacién actualizada y
basada en evidencia sobre la lactancia materna y amamanta-
miento, para proveet orientacion, asi como también capaci-
tar a madres y familias para afrontar los retos que puedan
surgir durante el amamantamiento. IBCLCs también
proporcionan al personal médico educacién en la ciencia de
la lactancia y manejo clinico del amamantamiento.

En consecuencia, es requerido que el IBCLC se mantenga al
dia en la ciencia clinica de la lactancia materna, via una recer-

tificacién mandatoria (IBLCE, 2003, 2008; ILCA, 20006).

. Facilitador. El IBCLC estd entrenado para facilitar que

madres y familias que amamantan alcancen sus metas en lac-

tancia. El IBCLC facilita programas y desarrollo de politicas
para apoyar la lactancia materna y el amamantamiento.

. Investigador. La experiencia clinica y habilidades del

IBCLC es en el manejo de la lactancia materna y amamanta-

miento. De esta manera, el IBCLC apoya, dirige y par-
ticipa en investigaciones prdcticas basadas en evidencia que
promueven el conocimiento empirico del amamantamiento.

(IBLCE, 2003, 2008;ILCA, 2006)

practica del IBCLC proporciona informacién importante
en la viabilidad de los cambios de préctica que afectan las

iniciativas de amamantamiento y lactancia materna (IBCLC,
2003, 2008; ILCA,2006). Teniendo en cuenta la indiscutible

evidencia de los beneficios de la lactancia materna en salud
y economia, el IBCLC estd preparado para ser el principal
consultor para cualquier institucién o iniciativa legislativa

que influya en la lactancia materna, madres que amamantan,

familias y comunidades.

. Profesional. El IBCLC es un profesional del cuidado de la
salud con un rol multidisciplinario, funcién que se extiende
en general al apoyo de la lactancia materna y aliados de la

salud. Como profesional en este campo, IBCLCs son guiados

en su practica por una serie de normas, un cédigo de éticay

un alcance definido. Estas regulaciones son dirigidas a la pro-

teccién publica y garantizar que IBCLCs proporcionen una
atencién segura. La estandarizacion de habilidades y cono-
cimientos especializados se logran a través de la aprobacién

de un examen internacional y programas educativos acredita-

dos y aprobados (IBCLCE, 2003, 2008; ILCA, 2000).

. Consultor en politicas. La habilidad clinica y la experiencia
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9. Promotor. El IBCLC estd entrenado para promover la

lactancia materna, por ejemplo, llevar a cabo actividades
para incrementar el interés y apoyo en lactancia materna y
amamantamiento. IBCLCs apoyan la lactancia materna y

el amamantamiento proporcionando apoyo cualificado a

las madres durante su amamantamiento. La presencia de

un IBCLC envia el mensaje de que la lactancia materna es
apoyada en ese entorno (IBCLC, 2003, 2008; ILCA, 20006).
A menudo, los organismos de acreditacién que respaldan
instituciones como amigos de la lactancia materna evaluardn
la disponibilidad de un IBCLC (Centro de control y preven-
cién de enfermedades (CDC), 2011; Premio a la atencién
IBCLC 2011; Comité de lactancia de los Estados Unidos,
2010).

Impacto del IBCLC

Los Consultores Internacionales Certificados en Lactancia son

reconocidos mundialmente como los tnicos profesionales de
salud con una certificacién internacional en el manejo de la

lactancia materna y amamantamiento. La estandarizacién de
conocimientos especializados y habilidades para obtener esta
certificacién internacional justifican el impacto significativo del

IBCLC en cualquier lugar. Un IBCLC tiene influencia en el

cuidado de las madres que amamantan, infantes, nifios, familias

y comunidades en 6 aspectos.

IBCLCs mejoran los resultados de la lactancia materna.
IBCLC:s tienen un excepcional conjunto de conocimientos y
habilidades para proporcionar cuidado en lactancia ma-
terna y amamantamiento desde lo rutinario hasta los casos
de mayor riesgo (IBLCE, 2003, 2008; ILCA, 2000). La
disponibilidad de IBCLCs incrementa las tasas de lactancia
materna, lo cual repercute en mejores resultados de salud de
la comunidad, pais y del mundo (Castrucci, Hoover, Lim, &
Maus, 2006, 2007; Thurman & Allen, 2008).

IBCLCs disminuyen costos en salud. La alimentacién

con férmula incrementa los resultados adversos en salud,
complicado reingreso al hospital, mds dias de hospitalizacién
y pérdida de dfas laborales de los padres debido a enferme-
dades de los nifios (Bartik & Reinhol, 2010; DHHSm 2010;
WHO, 2007). El incremento del nimero de infantes que
son amamantados debido a la disponibilidad de IBCLCs

disminuye estos costos de salud relacionados con la férmula.

IBCLCs mejoran la satisfaccién del consumidor. Al ayu-
dar a las madres que amamantan y a sus familias a lograr sus
objetivos con respecto a la lactancia materna, los IBCLCs
mejoran el cuidado de las madres y sus nifios. En consecuen-
cia, la satisfacciéon del consumidor con el equipo de salud
aumenta (Chin y Amir, 2008).



* IBCLCs mejoran la imagen de la institucién. La mejora
en la satisfaccién de los consumidores realza la imagen com-
petitiva de cualquier institucién. La disponibilidad de un IB-
CLC mejora la imagen de la institucién como una entidad
amigable de la lactancia. Esto puede aumentar la base de
consumidores de la institucién y puede ser particularmente
il en el cumplimiento de la acreditacion y en la medicién
de las normas de calidad (CDC, 2011; Premio a la atencién
IBCLGC, 2011; Comité de lactancia de los Estados Unidos,
2010).

IBCLCs mejoran la confianza del consumidor. Los
IBCLC:s son profesionales competentes y éticos que estdn
regidos en la prictica por un cédigo de ética, un alcance

y unos estdndares (IBLCE, 2003, 2008, ILCA, 2000). La
credencial es un privilegio y es revocable. Por lo tanto, las
madres lactantes, las familias y las comunidades confian en
los IBCLCs (IBCLC Premio a la atencién, 2011; Comité de
lactancia de los Estados Unidos, 2010).

IBCLCs mejoran los programas y las politicas de lactan-
cia materna. La experiencia de la prictica clinica y el cono-
cimiento empirico de los IBCLCs aportan al desarrollo de
programas de lactancia. IBCLCs juegan un papel decisivo en
los debates sobre desarrollo de politicas y programas en todas
las cuestiones que afectan a las madres que amamantan, las
familias y las comunidades (Bonuck, Trombley, Freeman, y
McKee, 2005; Mannel, 2011)

Comité de Revision y Autora

Autora principal Shakira Henderson MS, MPH, RNC-NIC,
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Baker, Liz Brooks, Miriam Labbok, Judi Lauwers, Rebecca
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