
Приложение: Показатели для 
мониторинга

Защита, содействие и поддержка 
грудного вскармливания в 
медицинских учреждениях, 
обслуживающих матерей и новорожденных: 
пересмотренная Инициатива по созданию 
в больницах благоприятных условий для 
грудного вскармливания



Таблица 1. Рекомендуемые показатели для мониторинга на уровне медицинских учреждений основных 
клинических практик в отношении защиты, содействия и поддержки грудного вскармливания

Основная 
клиническая 
практика

Определение 
рекомендуемого 
показателя

Целевой 
показатель

Первичный 
источник 
данных

Дополни-
тельные 
источники 
данных

Шаг 3: 
Обсуждать с 
беременными 
женщинами 
и их семьями 
значение и 
методы грудного 
вскармливания.

Процент матерей 
недоношенных и 
доношенных детей, 
которые получали 
дородовую помощь 
в медицинском 
учреждении, 
включая дородовое 
консультирование по 
вопросам грудного 
вскармливания.

≥80% Интервью с 
матерями 
недоношенных 
и доношенных 
детей

Медицинские 
карты

Шаг 4: Следует 
поощрять как 
можно более 
ранний и 
непрерывный 
контакт матери 
и ребенка 
«кожа к коже» 
после родов 
и помогать 
матерям 
начинать 
грудное 
вскармливание 
как можно 
раньше после 
родов.

Процент матерей 
доношенных детей, 
которым был обеспечен 
контакт с их ребенком 
«кожа к коже» сразу же 
после или в течение пяти 
минут после родов, и этот 
контакт продолжался в 
течение часа или дольше.

≥80% Интервью с 
матерями 
доношенных 
детей

Медицинские 
карты

СИГНАЛЬНЫЙ 
ПОКАЗАТЕЛЬ: Процент 
доношенных детей, 
которых приложили к 
груди матери в течение 
первого часа после 
рождения.

≥80% Медицинские 
карты

 Интервью 
с матерями 
доношенных 
детей
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Основная 
клиническая 
практика

Определение 
рекомендуемого 
показателя

Целевой 
показатель

Первичный 
источник 
данных

Дополни-
тельные 
источники 
данных

Шаг 5: Матерям 
следует 
предоставлять 
практическую 
поддержку, 
чтобы они 
могли начать 
и продолжать 
грудное 
вскармливание 
и научились 
преодолевать 
обычные 
связанные 
с этим 
практические 
трудности.

Процент матерей, 
кормящих грудью 
доношенных детей, 
которые могут 
продемонстрировать, как 
правильно прикладывать 
ребёнка к груди, чтобы он 
мог сосать и поглощать 
материнское молоко.

≥80% Интервью с 
матерями 
доношенных 
детей

Процент матерей, 
кормящих грудью 
доношенных детей, 
которые могут назвать 
хотя бы два критерия того, 
что их малыш потребляет 
надлежащее количество 
молока.

≥80%  Интервью 
с матерями 
доношенных 
детей

Процент матерей, 
кормящих грудью 
недоношенных и 
доношенных детей, 
которые могут правильно 
продемонстрировать 
или описать, как следует 
сцеживать грудное 
молоко.

≥80% Интервью с 
матерями 
недоношенных 
и доношенных 
детей

Медицинские 
карты

Шаг 6: Не давать 
новорожденным, 
получающим 
грудное 
вскармливание, 
никакое 
питание или 
питье кроме 
грудного молока, 
за исключением 
случаев 
медицинских 
показаний.

СИГНАЛЬНЫЙ 
ПОКАЗАТЕЛЬ: Процент 
новорожденных 
(недоношенных и 
доношенных), которые 
получали только грудное 
молоко (их собственной 
матери или из банка 
донорского грудного 
молока) в течение 
всего срока пребывания 
в медицинском 
учреждении.

≥80% Медицинские 
карты

Интервью с 
матерями 
недоношенных 
и доношенных 
детей
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Основная 
клиническая 
практика

Определение 
рекомендуемого 
показателя

Целевой 
показатель

Первичный 
источник 
данных

Дополни-
тельные 
источники 
данных

Шаг 7: Давать 
матерям 
возможность 
оставаться 
вместе со 
своими 
грудными 
детьми и 
совместно 
пребывать в 
одной палате 
днем и ночью.

Процент матерей 
доношенных детей, чьи 
младенцы оставались 
вместе с ними с момента 
рождения, причем матери 
не расставались с ними 
дольше, чем на час.

≥80%  Интервью 
с матерями 
доношенных 
детей

Медицинские 
карты

Шаг 8: Матерям 
следует 
оказывать 
поддержку 
и обучать их 
распознавать 
сигналы и 
реакции их 
ребенка в том, 
что касается 
потребностей 
в кормлении, и 
реагировать на 
эти сигналы.

Процент матерей, 
кормящих грудью 
доношенных детей, 
которые могут описать 
хотя бы два сигнала/ 
реакции их ребенка в том, 
что касается потребностей 
в кормлении.

≥80%  Интервью 
с матерями 
доношенных 
детей

Шаг 9: 
Консультировать 
матерей в 
отношении 
использования 
бутылочек 
и сосок для 
кормления, 
пустышек, 
а также 
связанных с 
этим рисков.

Процент матерей, 
кормящих грудью 
недоношенных и 
доношенных детей, 
которые сообщают о том, 
что их проинформировали 
о рисках, связанных 
с использованием 
бутылочек и сосок для 
кормления, а также 
пустышек.

≥80% Интервью с 
матерями 
недоношенных 
и доношенных 
детей

Шаг 10: 
Обеспечить 
координацию 
выписки с тем, 
чтобы родители 
и их дети 
своевременно 
получали доступ 
к постоянной 
поддержке и 
надлежащему 
уходу.

Процент матерей 
недоношенных и 
доношенных детей, 
которые сообщают, что 
сотрудник медицинского 
учреждения 
проинформировал их 
о том, где конкретно 
им может быть 
предоставлена поддержка 
на уровне местного 
сообщества в вопросах 
грудного вскармливания.

≥80% Интервью с 
матерями 
недоношенных 
и доношенных 
детей
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Таблица 2. Рекомендуемые показатели для оценки на уровне медицинских учреждений важнейших 
процедур управления для защиты, содействия и поддержки грудного вскармливания

Рекомендация Рекомендуемые показатели Целевой 
показатель

Способы 
контроля

Шаг 1a: Соблюдать 
в полном объеме 
Международный 
свод правил сбыта 
заменителей 
грудного молока и 
соответствующие 
резолюции 
Всемирной 
ассамблеи 
здравоохранения 
(Свод правил).

Фактические данные, 
свидетельствующие о том, что 
все заменители грудного молока, 
бутылочки и соски для кормления, 
используемые в медицинском 
учреждении, были приобретены с 
соблюдением нормальных закупочных 
процессов, а не получены от 
компаний на основе бесплатного или 
субсидированного распределения.

Предъявлены Обзор 
документации 
о закупках 
медицинского 
учреждения

Демонстрация в учреждении 
продукции, подпадающей под 
действие Свода правил, или предметов 
с названиями или логотипами 
компаний-производителей 
заменителей грудного молока, 
бутылочек и сосок для кормления, или 
названиями продукции, подпадающей 
под действие Свода правил.

Не демон-
стрируется

Проведение 
наблюдений в 
медицинском 
учреждении

Наличие у медицинского учреждения 
политики в отношении соблюдения 
им Свода правил, в том числе в 
вопросах закупки заменителей 
грудного молока, полного отказа от 
спонсорской поддержки или даров со 
стороны производителей или агентов 
по продаже продукции, подпадающей 
под действие Свода правил, а также 
от вручения матерям образцов 
заменителей грудного молока, 
бутылочек и сосок для кормления.

Имеется Обзор политики 
в области 
кормления 
детей грудного 
возраста

Процент медицинских работников, 
оказывающих дородовую помощь, 
помощь во время родов и/или помощь 
новорожденным, которые могут 
разъяснить хотя бы два компонента 
Свода правил.

≥80% Интервью с 
медицинским 
персоналом
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Рекомендация Рекомендуемые показатели Целевой 
показатель

Способы 
контроля

Шаг 1b: Иметь 
зафиксированную 
в письменном 
виде политику 
в отношении 
кормления детей 
грудного возраста 
и регулярно 
доводить ее 
до сведения 
медицинского 
персонала и 
родителей.

Наличие зафиксированной в 
письменном виде политики в 
отношении кормления детей 
грудного возраста, в которой 
уделяется внимание внедрению 
всех восьми основных клинических 
практик, предусмотренных «Десятью 
шагами», практической реализации 
Свода правил, а также проведению 
регулярных оценок компетенций.

Имеется Обзор политики 
в отношении 
кормления 
детей грудного 
возраста

Демонстрация резюме политики в 
отношении беременных женщин, 
матерей и их семей.

Продемон-
стрировано

Изучение 
заявленной 
политики

Приведение клинических протоколов 
или стандартов, имеющих отношение 
к грудному вскармливанию и 
кормлению детей грудного возраста, 
в соответствии со стандартами BFHI 
и существующими на сегодняшний 
день руководящими принципами, 
основанными на фактических данных.

Приведены в 
соответствие

Обзор 
клинических 
протоколов и 
стандартов

Процент медицинских работников, 
оказывающих дородовую помощь, 
помощь во время родов и/или помощь 
новорожденным, которые могут 
разъяснить хотя бы два компонента 
политики в отношении кормления 
детей грудного возраста, которые 
влияют на их должностные функции в 
медицинском учреждении.

≥80% Интервью с 
медицинским 
персоналом

Шаг 1c: Создать 
системы 
постоянного 
мониторинга 
и управления 
данными.

Наличие протокола для системы 
постоянного мониторинга и 
управления данными в целях 
соблюдения восьми основных 
клинических практик.

Имеется Документирова-
ние протокола

Как часто медицинский персонал 
учреждения проводит совещания 
по обзору практического внедрения 
системы.

Хотя бы 
раз в шесть 
месяцев

Документиро-
вание графика 
совещаний
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Рекомендация Рекомендуемые показатели Целевой 
показатель

Способы 
контроля

Шаг 2: Обеспечить, 
чтобы персонал 
обладал 
достаточными 
знаниями, 
компетенциями 
и навыками 
для того, чтобы 
надлежащим 
образом 
поддерживать 
грудное 
вскармливание.

Процент медицинских работников, 
оказывающих дородовую помощь, 
помощь во время родов и/или помощь 
новорожденным, которые сообщают о 
том, что они прошли курс обучения по 
вопросам грудного вскармливания до 
поступления на работу или без отрыва 
от работы в течение последних двух 
лет.

≥80% Интервью с 
медицинским 
персоналом

Процент медицинских работников, 
которые сообщают о том, что они 
проходили оценку компетенций в 
области грудного вскармливания в 
течение последних двух лет.

≥80% Интервью с 
медицинским 
персоналом

Процент медицинских работников, 
оказывающих дородовую помощь, 
помощь во время родов и/или помощь 
новорожденным, которые могут 
правильно ответить на три из четырех 
вопросов, касающихся знаний и 
навыков, необходимых для поддержки 
грудного вскармливания.

≥80% Интервью с 
медицинским 
персоналом

Таблица 3. Показатели для мониторинга на национальном и субнациональном уровнях обеспечения 
защиты, содействия и поддержки грудного вскармливания в медицинских учреждениях, обслуживающих 
матерей и новорожденных 

Показатель Определение Первичный 
источник 
данных

Возможные 
дополнительные 
источники данных

Показатели, используемые в Глобальных основах мониторинга в области питания

Исключительно 
грудное 
вскармливание 
грудных детей в 
возрасте до шести 
месяцев

Процент младенцев в 
возрасте до шести месяцев, 
которые получали только 
грудное молоко в течение 
предыдущего дня

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)
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Показатель Определение Первичный 
источник 
данных

Возможные 
дополнительные 
источники данных

Роды в учреждениях 
с благоприятными 
условиями 
для грудного 
вскармливания 
(«охват инициативой 
BFHI»)

Процент родов в 
медицинских учреждениях, 
которым был присвоен 
статус «благоприятных для 
грудного вскармливания», 
и которые успешно прошли 
процедуру внешней 
оценки или вышли на 
определенный уровень 
соблюдения стандартов 
BFHI (в соответствии с 
национальной программой) 
в течение последних 5 лет

Отчеты об 
осуществлении 
программы; 
национальная 
база данных 
в случае ее 
наличия

Показатели в отношении клинической практики

Дородовое 
консультирование

Процент матерей, которым 
были предоставлены 
дородовые консультации по 
грудному вскармливанию.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Ранний контакт 
матери и ребенка 
«кожа к коже»

Процент матерей, которым 
был обеспечен контакт с их 
младенцем «кожа к коже» 
сразу же после или в течение 
пяти минут после родов, и 
этот контакт продолжался в 
течение часа или дольше.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Раннее начало 
грудного 
вскармливания

Процент матерей, которые 
приложили своего младенца 
к груди в течение первого 
часа после родов.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Практическая 
поддержка матерям 
в вопросах грудного 
вскармливания

Процент матерей, которые 
получили поддержку в 
освоении навыков грудного 
вскармливания после родов.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений
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Показатель Определение Первичный 
источник 
данных

Возможные 
дополнительные 
источники данных

Исключительно 
грудное 
вскармливание во 
время пребывания 
в медицинском 
учреждении

Процент матерей, 
которые сообщают, что 
их младенцы получали 
только грудное молоко 
(их собственной матери 
или из банка донорского 
грудного молока) в течение 
всего срока пребывания в 
медицинском учреждении.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Совместное 
пребывание матери 
и новорожденного в 
одной палате

Процент матерей, чьи 
младенцы оставались 
вместе с ними с момента 
рождения, причем матери 
не расставались с ними 
дольше, чем на час.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Направление к 
специалистам на 
уровне местного 
сообщества за 
поддержкой в 
вопросах грудного 
вскармливания

Процент матерей, которые 
сообщают, что они были 
проинформированы о 
том, где конкретно им 
может быть предоставлена 
поддержка в вопросах 
грудного вскармливания на 
уровне местного сообщества.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Соблюдение в целом 
стандартов BFHI 
(альтернативный 
показатель охвата 
инициативой BFHI)

Процент матерей, которые 
подтвердили наличие 
хотя бы шести из семи 
вышеперечисленных 
практик.

Обследования 
домохозяйств 
(MICS, DHS и 
т.д.)

HMIS, собеседования 
с матерями, 
покидающими 
медучреждения, 
обследования 
медицинских 
учреждений

Показатели достижения промежуточных программных результатов в рамках инициативы BFHI

Нормативно-
правовое 
регулирование 
стандартов BFHI 
(если регулирование 
децентрализовано и 
осуществляется на 
уровне провинций)

Процент провинций/ 
штатов/ районов, имеющих 
нормативно-правовые 
положения в отношении 
стандартов BFHI.

Отчеты 
(должны быть 
определены на 
уровне страны)

Курс обучения 
по вопросам, 
касающимся 
стандартов BFHI, 
до поступления на 
работу

Процент медицинских 
работников, недавно 
получивших диплом, 
которые прошли курс 
обучения по вопросам, 
касающимся обновленных 
стандартов BFHI

Отчеты 
(должны быть 
определены на 
уровне страны)
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Показатель Определение Первичный 
источник 
данных

Возможные 
дополнительные 
источники данных

Курс обучения 
по вопросам, 
касающимся 
стандартов BFHI, без 
отрыва от работы

Процент практикующих 
медицинских работников, 
которые прошли курс 
обучения по вопросам, 
касающимся обновленных 
стандартов BFHI, без отрыва 
от работы

Отчеты 
(должны быть 
определены на 
уровне страны)

Постоянный процесс 
проведения внешней 
оценки

Процент медицинских 
учреждений, 
обслуживающих матерей и 
новорожденных, которые 
прошли процедуру внешней 
оценки в течение последних 
3–5 лет

Отчеты 
(должны быть 
определены на 
уровне страны)

BFHI – Инициатива по созданию в больницах благоприятных условий для грудного вскармливания;
DHS – Обследование демографических характеристик и здоровья;
HMIS – Информационная система по вопросам управления здравоохранением;
MICS – Кластерное обследование по многим показателям.

10

Руководство по осуществлению: защита, содействие и поддержка грудного вскармливания в медицинских учреждениях, 
обслуживающих матерей и новорожденных




