Trabajo Grupal #1 y 2:

Paraguay – Uruguay

Dificultades:

· Disponibilidad de recursos financieros para la sostenibilidad del programa

· Falta de institucionalización del proceso

· Ausencia de un sistema de Educación Permanente en el programa

· El no involucramiento comunitario

· Ausencia de monitoreo y supervición

Acciones prioritarias comunes de la Región:

· Fortalecimiento de la IHAMN en hospitales, clínicas, centros de salud

· Mejoramiento de la base de información sobre LM y alimentación del niño pequeño

· Fortalecimiento de las escuelas formadoras (pre y post grado) en el contenido curricular

· Cumplimiento del Código

Acciones no comunes:

· Uruguay:

· Fortalecimiento de los bancos de leche humana

· Incorporar a las mujeres trabajadoras del sector informal al sector formal

· Paraguay:

· Garantía de cumplimiento de las leyes existentes

Patagonia:

	Dificultades:
	Provincias:

	· Resistencia del equipo de salud en hospitales de mayor complejidad
	Patagonia



	· Falta de compromiso del equipo de salud
	Patagonia



	· Falta de trabajo interdisciplinario
	Patagonia

	· Falta de comunicación entre ministerios
	Patagonia



	· Falta de presupuesto
	Patagonia

	· Falta de conciencia política
	Patagonia

	· Falta de formación en pregrado en otras universidades
	Todas menos Neuquén

	· Código no incorporado al Codex
	Patagonia


Acciones prioritarias comunes:

· Aumentar cantidad de IHAMN y Centros de Salud Amigos

· Formación en consejería

· Explicación del Código

· Articulación entre Salud, Acción Social y Educación

· Comisión provincial de LM

· Salas de lactancia en lugares de trabajo

· Implementar ligadura oportuna de cordón umbilical

Acciones no comunes:

· Mejorar la ley laboral para aumentar horario de lactancia (Neuquén)

· Referentes provinciales de VIH pediátrico

NOA:

Dificultades:

· En la coordinación inter y extrasectorial

· Falta de visualización de la importancia de la Nutrición Infantil

· Diversidad cultural

Problemas no comunes en la Región:

· Recursos

· Grados de avance

· Tiempos 

Acciones prioritarias:

· Sensibilización

· Difusión de la Estrategia

· Promoción de intersectorialidad

· Fortalecimiento de los programas regulares

· Comunicación Social

· Monitoreo de la legislación vigente

NEA:

Acciones prioritarias comunes:

· Fortalecimiento de LM Exclusiva

· Alimentación complementaria oportuna y adecuada

· Abordaje interministerial (Salud, Educación, Desarrollo Social)

· Comisiones de seguimiento y evaluación de la temática

· Fortalecimiento de la comunicación interinstitucional y hacia la comunidad

Acciones no comunes:

· Políticas de Estado en Lactancia Materna (Corrientes)

	Dificultades:
	Provincias:

	· Conseguir los recursos: capacitación, materiales, impresiones y comunicación social
	Chaco, Formosa, Misiones, Corrientes

	· Formación del Recurso Humano y Recursos Económicos 
	Chaco, Formosa, Misiones, Corrientes


Cuyo:

Acciones prioritarias comunes:

· Concepto integral de la alimentación del niño

· Creación de redes intersectoriales

· Unidades de consejería en alimentación infantil

Acciones no comunes:

· IHAMN (La Rioja, San Juan)

· Unificar criterios equipo de salud (San Luis) 

· Monitoreo de las acciones (San Luis, Mendoza)

· Adhesión al Código (La Rioja, San Juan)

	Dificultades:
	Provincias:

	Recurso humano idóneo (Nutricionista)
	La Rioja, San Luis

	Entrega de leche por obras sociales
	Todas

	Adhesión a la Ley de Comercialización de Sucedáneos
	La Rioja, San Juan

	Iniciativa Hospital y Centro Amigo
	La Rioja, San Juan

	Falta de compromiso sector privado
	La Rioja, San Juan, Mendoza

	Falta de presupuesto - Burocratización
	La Rioja, San Juan

	Falta de coordinación c/Acción Social
	La Rioja, San Juan, San Luis, Mendoza


Centro:

	Dificultades:
	Provincias:

	Recuso humano y carga horaria de referentes zonales insuficiente
	

	Gran cantidad de efectores para cubrir las estrategias de promoción
	

	Incorporar actores con poder de decisión en la implementación de la Estrategia
	

	Superposición de programas alimentarios
	


Acciones prioritarias comunes:

· Capacitación del equipo de salud

· Integración de los sectores involucrados

· Educación alimentaria de la población

· Formación de comisión provincial intersectorial

· Código 
diferentes etapas

· Sustentabilidad de los programas de educación alimentaria (guías alimentarias)

Acciones no comunes:

· Comisión Provincial de LM (Entre Ríos)

· Informar a los profesionales sobre mercadeo de alimentos (Capital Federal)

· Incluir la Iniciativa en la formación de pregrado y especialidades (Buenos Aires)

· Capacitación integrada en LM, alimentación, crecimiento y desarrollo (Santa Fe)

· Encuesta de prevalencia (Entre Ríos)

· Centro Amigo

· Consejería

Instituciones científicas, ONG’s, otros:

	Compromisos:
	Actores involucrados: presentes en el grupo

	· Difundir la estrategia
	· Ministerio de Salud y Ambiente

· Ministerio de Desarrollo Social

· SAP

· ASAPER

· AADYND

· Amamanta

· LLLI

· Clacyd

· Clínicas Privadas

	· Brindar información
	

	· Consolidar compromiso ético
	

	· Involucrar otros actores (Ministerios de Trabajo, Educación, efectores municipales, sectores privados)
	

	· Ampliar y socializar el compromiso familiar en la alimentación
	


	Facilitadores:
	Obstáculos:

	Lactancia materna:

· Buen manejo de la comunicación favorecedora de la mejor decisión de la madre

· Existencia de grupos de trabajo activos en las sociedades científicas

· Congresos de difusión

· Capacitación permanente de las sociedades científicas y públicas

· Políticas estatales de apoyo

· Capacitación de pregrado

· Inclusión del rol masculino como actor y facilitador (padre, jefe, etc.)


	Lactancia materna:

· Presión de la industria

· Ausencia de trabajo intersectorial que involucre Educación-Trabajo-Desarrollo-Efectores municipales / provinciales

· Insuficiente capacitación s/criterios respecto al crecimiento adecuado (curvas)

· Comunicación social mal manejada; mensajes que culpabilizan a la madre

· Exclusión del rol masculino

· Ausencia de coordinación con otros organismos oficiales (planes contradictorios)

· Mensajes contradictorios a la población

· Dificultades para la interdisciplina

· Desconocimiento historia previa de la madre (sist. médico privado)



	Alimentación complementaria:

· Educ. alimentaria con capacitación específica 

· Actualización de la información

· Conocimientos de la comunidad

· Establecimiento de la estrategia de APS

· Unificación de criterios y conceptos

· Normas comunes (Soc. científicas; Ministerios)

· Apoyar sentido común de la madre

· Alimentos diferenciados p/apoyo nutricional
	Alimentación complementaria:

· Inicio temprano

· Terminología equívoca y complicada

· Propuestas generalizadas que no contemplan los momentos biológicos

· Publicidad engañosa

· Falta de capacitación equipos de salud

· Falta de consenso en el mensaje profesional

· Escasez de RRHH facilitadores

· Elaboración de alimentos preelaborados y deshidratados



	Código Alimentario:

· Incorporación del Código Internacional

· Difusión del Código y de los formularios y modalidades de denuncia

· Buen uso de los medios de comunicación 

· Acciones de grupos de apoyo con actividades directas s/las empresas, por su inserción en la comunidad

· Coherencia de políticas institucionales
	Código Alimentario:

· Publicidades sin control previo

· Venta al público (abierta) de sucedáneos

· Promoción de laboratorios

· Control de publicaciones dirigidas a profesionales (eventos, etc.)

· Consumo generalizado de alimentos “dietéticos”

· Desinformación a la población 

	VIH:

· Integración de programas

· Capacidad de grupos de contención
	VIH:

· Falta de información

· Falta capacitación equipo de salud

· Falta capacitación población

· Sentimientos de vergüenza y temor de los involucrados

· Dificultad de acceso a alimentación de reemplazo

	Situaciones de emergencia:

· Redes de apoyo social y de pertenencia
	Situaciones de emergencia:

· Escasa capacidad resolutiva p/alentar LM

· No uso de recursos existentes

· Ausencia de programas p/madres malnutridas


Trabajo grupal #3:

NOA:

Provincias de Tucumán, Salta, Jujuy y Catamarca

	JURISDICCIONES
	Acciones prioritarias próximo trimestre
	Actores que intervienen (mecanismos)

	Regional 
	· Reunión Regional de Presentación de la Estrategia
	· Directores, Áreas Sanitarias; con representantes de Salud, Educación y Desarrollo Social

	Provincial
	· Talleres Operativos
	· Equipo de Salud (Efectores)

	
	· Capacitación en terreno
	

	
	· Promoción de Proyectos de Trabajo Comunitario
	· Multiplicadores

	
	· Convocatoria para formación 
	· RED INTERSECTORIAL

	
	· Alimentación Integral a lo largo del Ciclo Evolutivo Materno-Infantil
	

	
	· Remarcar la importancia del Estado Nutricional, Evaluación de la Ingesta, Educación Alimentaria, Suplementación de Micronutrientes, Preparación para la Lactancia (aspectos conceptuales y prácticos)
	

	
	· Incorporación de las Guías Alimentarias para la población infantil: Lactancia Materna – Alimentación Complementaria
	

	
	· Uso de las Guías Alimentarias para la población Argentina
	

	
	· Articulación programática enmarcada en la Estrategia de APS
	


CENTRO:

Provincias de Entre Ríos, Santa Fe, Córdoba y Buenos Aires, Ciudad Autónoma de Buenos Aires, Secretaría de Defensa del Consumidor, Hospitales Amigos 
y Comisión ONG´s

	JURISDICCIONES
	Acciones prioritarias próximo trimestre
	Actores que intervienen (mecanismos)

	Regional 
	· Reunión Regional en 4 meses: avances
	· Difusión de la Estrategia a niveles políticos y a equipos de salud

	
	· Necesidad de contar con materiales de Nación y cada provincia
	

	Provincial
	· Buenos Aires: formar comisión
	

	
	· Entre Ríos: reflotar comisión
	

	
	· Córdoba: jornadas difusión y capacitación en Alimentación (consejería)
	

	
	· Santa Fe: capacitación y comisión estrategia
	


CUYO:

Provincias de San Luis, San Juan, Mendoza y La Rioja

	JURISDICCIONES
	Acciones prioritarias próximo trimestre
	Actores que intervienen (mecanismos)

	Regional 
	· Capacitación en lactancia y alimentación complementaria
	· Provincias de Mendoza y San Luis trabajando con La Rioja y San Juan

	
	· Reuniones Regionales intersectoriales (Red)

-Semestrales-
	· Salud – Desarrollo Social – Educación con Coordinación Nacional

	Provincial
	· Consejería Alimentación del niño pequeño
	· Provincias de Mendoza y San Luis

	
	· Coordinación con Desarrollo Social para acciones conjuntas
	· Provincias de La Rioja y San Juan


PATAGONIA:

Provincias de Chubut, Neuquen, Río Negro, Tierra del Fuego, La Pampa y Santa Cruz

	JURISDICCIONES
	Acciones prioritarias próximo trimestre
	Actores que intervienen (mecanismos)

	Regional 
	· Presentación de la Estrategia
	· Ministerios de Salud, Educación, Acción Social, Trabajo y Economía; ONG´s; Comunidad; Obras Sociales; Asociación Profesionales; Gremios; Medios de Comunicación

	
	· Capacitación en lactancia materna y estrategia – planificar el inicio
	· 

	
	· Reunión de evaluación y seguimiento en el Congreso de Lactancia Materna
	

	Provincial
	· Consejería en lactancia materna (planificar)
	· Provincias de La Pampa, Tierra del Fuego y Neuquén

	
	· Adhesión al Código
	· Provincias de Tierra del Fuego y Neuquen

	
	· Inicio o reactivación de la gestión para formar la Comisión de lactancia materna
	· Provincias de Tierra del Fuego, Chubut, Río Negro y Santa Cruz

	
	· Cambiar la legislación laboral en lo que refiere a lactancia materna
	· Provincias de Neuquen y La Pampa


NEA:

Provincias de Chaco, Corrientes, Formosa y Misiones

	JURISDICCIONES
	Acciones prioritarias próximo trimestre
	Actores que intervienen (mecanismos)

	Regional 
	· Definir perfil epidemiológico
	· Equipo de salud

	
	· Articulación de Programas entre Ministerios
	· Referentes de todos los Programas

	
	· Integración de los equipos técnicos 
	· 

	
	· Consejería transversal
	

	
	· Contar con materiales de las nuevas Guías
	· Provincias de Chaco, Corrientes, Misiones y Formosa

	Provincial
	· Marco jurídico
	· Provincia de Corrientes (M.I. y Ministro Provincial)

	
	· Fomentar la consulta preconcepcional
	· Todas las áreas

	
	· Decisión política de ejecución
	· Provincia de Formosa


URUGUAY y PARAGUAY:

	JURISDICCIONES
	Acciones prioritarias próximo trimestre
	Actores que intervienen (mecanismos)

	Regional 
	· Introducción en la agenda de la próxima reunión del MERCOSUR la Estrategia Mundial de la Alimentación
	· Representantes del Ministerio de Salud de Paraguay ante MERCOSUR

	
	· Desarrollo Proyecto TCC Regional sobre Comunicación Social (capacitación)
	· Representantes agencias y contrapartes ministeriales

	País
	· Fortalecer equipo de trabajo de Alimentación del niño Pequeño
	· Comité inter e intra ministerial

	
	· Plan de acción y plan operativo
	· 


