Alemana.

Si es tu salud, es la Alemana?®




Queridos
papas

Queremos compartir con ustedes
este momento tan importante
en sus vidas. Sabemos que la
tarea de ser padres requiere
de mucho amor, paciencia vy
tranquilidad. Posiblemente,
durante los primeros dias se
sientan desconcertados al
escuchar muchos consejos vy
recomendaciones de amigos vy
familiares.

Pensando en
Alemana ha
libro en el

esto, Clinica
publicado este
que se entregan

informaciones practicas, que junto
a su propio instinto, les ayudaran

a conocer algunos aspectos
importantes del desarrollo de su
hijo. Aqui encontrardn espacios
para los controles pediatricos,
calendario de vacunas y registros
importantes para el futuro.

Esperamos les sirva de mucha
ayuda, ya que aungue no sean
papds por primera vez, cada nifio
es diferente.

Felicidades!

Alemana.



Maternidad
G0000600 Aleraia

de Clinica Alemana mana®

Beneficios de
Nacer Seguro

Después de que tu hijo(a) ha nacido en nuestra clinica, podras
acceder a beneficios exclusivos hasta que cumpla 2 afios de edad.

Convenio de Accidentes GRATIS

Colocacion de vacunas sin costo (incluye Programa Nacional y
vacunas adicionales indicadas por su pediatra).

20% Descuento en hospitalizaciones de origen no traumatico
ocurridas después del alta, calculado sobre el total facturado y
aplicado al copago después de Isapre y seguros complementarios

10% Descuento en Servicios Ambulatorios: vialido solo al
cancelar en forma particular.

Beneficio por Atenciéon de Urgencia: las hospitalizaciones (no
programadas) derivadas de nuestro Servicio de Urgencia seran
SIN COSTO*.

* Siempre que la cobertura de Isapre y seguros complementarios sea mayor o
igual a 70% (incluye honorarios médicos). Si la cobertura es menor a 70% se
aplica un descuento maximo de 30% sobre la cuenta total. Valido para
hospitalizaciones que se realizardn en Clinica Alemana hasta el 31 de marzo de
2024. Descuento se aplica solo para atenciones en Clinica Alemana.

B & B R0

Los descuentos no son acumulables a otros descuentos otorgados en Clinica Alemana.
Excluye consultas, honorarios médicos, insumos, medicamentos y materiales clinicos.
No se aplica para prestaciones paquetizadas convenidas entre Clinica Alemanay las
Isapres. Mas informacién y condiciones en clinicaalemana.cl


https://www.clinicaalemana.cl/especialidades/maternidad-y-familia/beneficios-nacer-seguro

Cuenta con nosotros para
saber mas de crianza
y calidad de vida

Conoce el contenido educativo y sin costo de nuestros
especialistas en cuidados del recién nacido, lactancia,
masaje infantil y RCP en recién nacidos.

@ Charlas y Talleres Online
@3 Videos en YouTube
© Podcast en Spotify

Mas informacién aqui



https://www.clinicaalemana.cl/centro-de-extension/bienvenida-charlas-y-talleres

Cuidados
de a Wadre



La (legada
A CASA

Con la llegada a casa del
recién nacido se inicia una etapa
de cambios y adaptacion para
toda la familia.

Consgjos dtiles para (4 mamd

Relativo, levantdndose progresivamente

Reposo L, o
P de acuerdo a la indicacién médica.

Ducha diaria y lavado de cabello como es
Higiene habitual.
Aseo genital con agua 3 o mds veces al dia.

Régimen segun indicacion de tu médico.

Alimentacion . .,
Asequrar una adecuada hidratacion.




Fuerperio

Es el periodo que comprende entre las 6 vy
8 semanas después del parto. En él ocurren
una serie de cambios anatémicos, funcionales y
- psicologicos que permiten la regresidon paulatina
-0 de todas las modificaciones producidas durante el
embarazo, a excepcion de la glandula mamaria, que esta

en su maximo desarrollo y actividad durante este periodo.

L/

Cudles son las wuanidestaciones wds frecuentes

warte el puerperio?

Acciones que se llevaran a cabo
durante la hospitalizacion

Dolor

Después del parto o cesdrea
sentirds molestias propias del
proceso, asociadas a la herida
operatoria o episiorrafia; las que
seran evaluadas y manejadas
por el equipo de matronas,
de acuerdo a las indicaciones
médicas o acciones de apoyo
terapéutico. Es por ello que se
te consultard, frecuentemente,
sobre la percepciéon que tienes
del dolor, esto en escala de O a
10, lo cual permitira objetivar la
necesidad de manejo.

Calosfrios
Son frecuentes en esta etapa y
pueden deberse a una respuesta

por el desgaste muscular,
dado el esfuerzo fisico que
implica el trabajo de parto.

Esta manifestacién cesard a
las pocas horas del nacimiento.

Durante la “bajada de Ia
leche” (dia 3-4 del postparto),
también puedes experimentar
sensacion de calosfrios o tu
temperatura puede ascender
ligeramente. Estos sintomas los
debes manifestar al equipo de
enfermeria para su evaluacién.

Retencidn urinaria

Se puede presentar durante
los primeros dias después del
parto, producto de la presion
ejercida por la cabeza fetal en
el descenso por el canal del
parto. Consiste en la falta de
eliminacién espontdnea de orina.
Es importante que lo manifiestes
a las matronas y médico a cargo,
con el fin de tomar las medidas
de manejo pertinentes

Importante: Los puntos de
sutura de la episiotomia se
reabsorberan entre los 7 vy
10 dias aproximadamente.



Loquios

Es la secrecién sanguinolenta
eliminada a través de los genitales
después del parto. No tienen mal
olor y se producen en cantidad
variable. Inicialmente, presentan
caracteristicas similares a una
menstruaciéon, pero al cabo
de wunos dias disminuye en
cuantia y varia de color rosado
a blanquecino. Los loquios se
mantienen hasta alrededor de los
20 dias postparto.

Entuertos

Son dolores pélvicos producto
de las contracciones uterinas
gue se generan al momento de
la lactancia. Estas contracciones
fisioldgicas favorecen la
retraccion del uUtero y evitan las
hemorragias.

(-/CM&% son (05
prmapﬁ(es riesgos
Awante el puerperio?

Caidas

Debido a los cambios
hemodindmicos del partoy el uso
de agentes anestésicos, se puede
producir una desestabilizacion
al momento de la levantada.
Esta condicion es transitoria y
mejora conforme transcurran
los dias. Es importante que las
primeras levantadas postparto,
sean evaluadas y asistidas por el
personal de enfermeria.
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Hemorragias

Dado el altoriesgo de hemorragia
postparto, la matrona evaluard
periddicamente la consistencia
del Utero o retraccién uterina, a
través de su palpacién.

&C(Mﬂ% son los cuidados

que deloo tener?

Higiene

Mantener la ducha diaria, evitando
los bafios de inmersidn, los cuales
se podran retomar después de
finalizado el periodo de puerperio
(6 a 8 semanas postparto).

Higiene intima

e Se recomienda realizar el
lavado genital sélo con agua.
Deja que el agua escurra,
aplicdndola desde adelante
hacia atrds; esto evita |Ia
contaminacién de la zona.

e Seca con una toalla suave
desechable, presionando
delicadamente en lugar de frotar.

° Debes cambiarte el apdsito
(toalla higiénica) con
frecuencia, para evitar que el
estancamiento de la sangre
origine  una  proliferacién
bacteriana en la vagina. No se
recomienda utilizar tampones.

e Usa ropa interior de algodén,
evitando las fibras sintéticas.

E .E Escanea este QR para
ver un video sobre
E _ﬂ Cuidados de la madre


https://www.youtube.com/watch?v=4DHhq3Vcu_g

Al momento de tn alta

Tu médico o matrona, indicardn los medicamentos que debes
continuar tomando en casa y la fecha en la que debes acudir
a control.

Previo al alta, una nutricionista te entregard Ilas
recomendaciones de alimentacion considerando tu estado de
salud en ese momento.

No olvides disipar todas tus dudas e inquietudes con tu médico y

el equipo de matronas y enfermeras.

Recuerda mantener las medidas de cuidado para evitar riesgo
de contagio de enfermedades como lavado frecuente de
manos, uso de alcohol gel, mantener el uso de mascarilla y
distanciamiento fisico, seguin las recomendaciones vigentes de
la autoridad sanitaria.

En tucaza, scudndo avisar 1) consultar con
médico o matrona tratante?

e Fiebre de 38°C 0 mas.
e Sangrado vaginal excesivo o expulsién de codgulos.
e Secrecién vaginal de mal olor.
¢ Enrojecimiento o endurecimiento de la herida de la
cesdrea o mucho dolor en el sitio de la episiotomia.
¢ Enrojecimiento y endurecimiento de uno de los
pechos, acompafado de malestar o fiebre.

¢ Dolor de cintura intenso.

e Ardor para orinar.
e Apertura de los puntos de la regién genital o de la
cesdrea.

Nos aseguraremos de la comprension de este contenido educativo a

través de algunas preguntas, sobre lo que tienes que hacer y a quién

acudir en caso de alguna complicacion.

«Podrias decir los sintomas que puedes presentar durante el puerperio?

*¢Podrias mencionar los principales riesgos que se pueden presentar en
este periodo?

¢ ¢Cudles son los cuidados que debes tener en el hogar en este periodo?

*En qué situaciones deberias consultar al médico?



“Telemedicina

Atencion hasta las 00:00 hrs

Pa-r'a ti y tu familia:

Pediatrica - Adulto

Agenda tu hora en www.alemana.cl



https://clinicaalemana.cl/telemedicina
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sCudndo amar al pediatra o acudir

Al Servicio de Urgencia?

* Rechazo de alimentacién.

* Llanto permanente e inconsolable.

° Temperatura axilar superior a 38°C o menor a 36°C.
* Vémito explosivo y persistente.

» Constipacién por mds de 72 horas y/o distensién
abdominal.

© Zona alrededor del ombligo enrojecida, con aumento de
temperatura local, y salida de secrecién de mal olor.

e |ctericia (color amarillo de la piel) hasta los pies.

e |ctericia (color amarillo de la piel) asociada a deposiciones
palidas (como las casillas que dicen “anormal” en la figura).

* Deposiciones con sangre.
* Seqgun color de deposiciones:

Normal

Anormal




Pafial desechable limpio, térulas
de algoddn, agua tibia, bolsa para
eliminacion de desechos y alcohol
puro.

Reunir los materiales.

Preparar el material embebiendo
de manera separada una térula
con alcohol para limpiar el
cordén y luego varias toérulas
con aqgua tibia.

En la superficie en que realizaras la
muda, definir como “drea limpia"
la zona de la cabecera y como
"“3rea sucia” la zona de los pies.
Lavarse las manos o}
higienizarlas con alcohol gel.
Antes de realizar la muda, limpiar
el cordén umbilical con alcohol.
Luego, abrir el pafal y retirar
las deposiciones por arrastre
de adelante hacia atrds con
la parte anterior del pafal,
dejandolo doblado con la parte
sucia por debajo de los gluteos.
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Es recomendable realizar la
muda antes de alimentarlo.

debe reunir todo el

material necesario para evitar
que el recién nacido altere su
termorreqgulacion. Su temperatura
normal deber ser entre 36,5° y 37°C.

Empapar las térulas de algodén
con agua tibia. Primero, limpiar
la zona abdominal que estd por
debajo del ombligo, de izquierda
a derecha continuando con el
pliegue inguinal, en forma de 7.
Cambiar el algodén y pasar por
el otro plieque inguinal.
Continuar con el aseo de los
genitales, comenzando desde
lo mds limpio a lo mds sucio.
Cambiar el algodén las veces
gue sea necesario. Luego,
limpiar los gluteos, muslos v,
para finalizar, la zona anal.
Eliminar el contenido en la bolsa
de desechos y pafial sucio.
Colocar el nuevo pafial dejando
el cordén por fuera al cerrarlo.
Lavarse las manos.

Las deposiciones, al comienzo
son negro-verdosas (meconio)
para después cambiar a
amarillo oro semiliquidas.



Cordon
umbpilical

El corddn umbilical suele
desprenderse entre los 7 y 10
dias de vida (o posteriormente).
Antes, durante y después de la caida
puede sangrar un poco y manchar
la ropa o pafal, por lo que es necesario
mantener la zona limpia y seca.

Aseo del cordon

e Traccionar suavemente el cordén y con una térula de algoddn
humedecida en alcohol. Limpiar con movimientos circulares desde
la base hacia arriba, abarcando toda la extension del corddn. Esta
limpieza se debe realizar antes de cada muda y hasta tres dias
después de la caida del cordén.

° En caso de presentar secrecién verdosa o amarilla, de mal olor, o
enrojecimiento de la piel alrededor del ombligo, consultar al pediatra.
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Aseo de piel

* Te sugerimos reunir previamente todos los materiales necesarios y
calefaccionar el ambiente.

© Materiales: térulas de algodén, agua tibia, locién hidratante
hipoalergénica para recién nacidos y toalla.

* Técnica: humedecer las térulas de algoddn con agua tibia y pasarlas
por el cuerpo del recién nacido desde la cabeza hacia los pies,
posteriormente, secarlo con tocaciones y lubricar la piel si se requiere,
principalmente en pliegues de manos y pies. No aplicar locién
hidratante en la cara ni cabeza.

Aseo ocular

* Se realiza una vez al dia y en caso
de que el recién nacido presente
secrecién ocular.

° Materiales: térula de algoddn
0 gasa, agua hervida fria o
tibia.

© Técnica: lavarse las manos
previo al procedimiento.
Humedecer la térula de
algodén con agua, se
limpia desde el angulo
interno hacia el externo
del ojo. Si presenta
secrecién realizar el aseo
en sentido contrario. Se
pasa el algoddén una vez y se
elimina. Si persiste la secrecién
en los dias siguientes, consultar
con el pediatra.

Aseo de oldos

e Las orejas solo se deben limpiar por el exterior con algodén
humedecido con agua tibia.

* No introducir cotonitos en el conducto auditivo por riesgo de lesionar
el timpano.

—



Se realiza cuando existe visualmente presencia de secreciones en el
orificio nasal.

Materiales: térula de algoddn delgada y alargada, agua hervida fria o
tibia.

Técnica: humedecer la térula de algoddn con el agua, introducirla en
la fosa nasal con movimientos rotatorios y retirarla, repetir en la otra
fosa nasal con otra térula. Observar la salida de secreciones.

Al nacer, sus ufias son muy delgadas.

El corte se realiza después del primer mes. Antes de esto, se puede
utilizar una lima suave de cartén.

Para el corte se utiliza una tijera pequeia de punta redondeada o un
cortaufias adecuado para bebés.

Locion hidratante hipoalergénica o aceite neutro.

Champu para bebé.

Jabén hipoalergénico, neutro.

Las cremas protectoras del drea del pafial se pueden utilizar solo
cuando la piel estd enrojecida.

Cotonitos.
Cremas, talco.
Las toallas hiimedas no estdn recomendadas durante el primer mes.

E!'F"E Escanea este QR para

] ver un video sobre

Of T


https://www.youtube.com/watch?v=deKKmnLfmYQ&t

Baio de

NWALIS0N

El primer bafio del recién nacido
se puede realizar desde que llega a

su casa después del alta.

Consgos tiles en el momento del baio

¢ La frecuencia del bafio es diaria
o dia por medio.

° Mantener una temperatura
templada en la habitacién en
donde bafiards a tu hijo, entre
24°y 27°C. Evitar las corrientes
de aire o cambios bruscos de
temperatura.

* Tener a mano todo lo necesario:
bafiera, esponja suave, jabén
hipoalergénico, toalla, la ropa
con que vas a vestirlo, el pafial.

* Se debe aplicar poca cantidad
de jabdén neutro y champu, que
no sea irritante para los o0jos ni
la piel.

° La cabeza del nifio se debe
mantener fuera del agua en
todo momento.

° Es importante secar bien el
corddn umbilical posterior al
bafio.

° La temperatura del agua se
puede controlar con termdémetro,
debe estar tibia, a unos 35° o
36°C.

¢ La altura del agua no debe ser
mayor de 20 cms.

¢ Evitar bafarlo inmediatamente
después de su alimentacion.

°* No debe superar los 5 a 10
minutos.

* Esimportante mantener sequro
al recién nacido, firme y sujeto.

e Lubricar la piel luego del bafio
con un masaje.

Recuerda que no puedes dejar
al nifo solo bajo ninguna

circunstancia.




Cocedunras

Una causa importante
de incomodidad para el
pequefio puede ser la
llamada “Dermatitis de la

zona del pahal”.
El  primer signo de
dermatitis del pafal es el
enrojecimiento en las zonas
de mayor contacto de la piel
con la orina y deposiciones del
nifio, las que contienen agentes
qguimicos que al permanecer un
tiempo prolongado en un ambiente
de humedad, dafan la delicada piel del

recién nacido.

é-Qme’ hacer?

= Cambiar con frecuencia el pafial, evitando la exposiciéon prolongada
de la piel del nifio con las deposiciones y orina.

* Secar bien al nifio después de lavarlo, especialmente en las zonas que
tienden a mantenerse himedas como son los genitales y plieques
antes de poner el nuevo pafal.

© Aplicar alguna crema protectora que tu pediatra indique. Si a pesar
de esto, la piel no sana o se erosiona, consulta a tu pediatra, quien
determinard si existe alguna complicacién e indicard tu tratamiento.

Recuerda:
Nunca debes dejar al nifio
solo en el mudador.




Sueio

El periodo de suefio

varia con la edad en los

nifos, siendo mayor, a |
menor edad.

Durante los primeros
meses la necesidad de
alimentacion no les permite
dormir mas de 4 horas
sequidas, posteriormente el

periodo de suefio nocturno
ininterrumpido puede ser de 6 a

7 horas a los 4 0 5 meses.

El sueflo nocturno es una conducta

aprendida, por lo que crear buenos

habitos es clave.

Algunos consejos dtiles

* El recién nacido debe dormir
siempre de espalda boca arriba
sobre un colchdén firme. Colocar
frazada o colcha liviana, no se
aconseja el uso de plumones.

* Se recomienda que comparta
habitacién con los padres hasta
los 6 meses.

* No poner almohadas ni peluches
en la cama del recién nacido.

* No inclinar la cuna, a menos que

el pediatra lo aconseje.
© Establecer wuna rutina
incluya un periodo

que
de
tranquilidad antes de la hora de
dormir. Ponerle pijama, darle un
bafio.

e Durante el dia mantener rutina
normal de la casa y en la noche

evitar ruidos,
estimulacién,

bajar la luz,
conversaciones,
entre otros.

SCudinto tigmpo Aorird s hijo?

A continuacién se presentan algunas guias generales sobre la
cantidad de tiempo que tu hijo debiera dormir. Es importante que los
padres comprendan que cada nifio es Unico por lo que las siguientes

cifras son solo una referencia.



Los recién nacidos no
tienen un patrén de
suefio definido durante
las primeras semanas,

lo cual a veces hace
necesario que los padres
se ajusten a ellos.

El equilibrio se mueve
entre un suefio nocturno
mas largo con siestas a
diferentes horas del dia.

Contindan durmiendo
muchas horas en la
noche, mientras que la
necesidad de dormir en el
dia disminuye. Pero no te
descuides! No hay nada
mas agotador que un
niflo demasiado cansado.

10.5a18
horas
2 14.5
meses horas
6 14.5
meses horas
12 14
meses horas
1 14
afio horas
3 13
afios horas

9.5
horas

horas

1.5
horas

1.5
horas

1.5
horas

5
horas

3.5
horas

2.5
horas

2.5
horas

1.5
horas

¢Qué producto se debe utilizar para realizar el aseo del cordén y con qué

frecuencia se debe limpiar?

¢Por qué es importante limpiar el cordén en forma frecuente?
¢Puede describir la técnica de la muda?

¢Con qué frecuencia se debe mudar al recién nacido?

¢Cuando se debe aplicar crema cicatrizante en el drea del pafial?
¢Qué producto se puede usar para lubricar la piel del recién nacido?
¢Cuando se pueden cortar las ufias a tu hijo?

¢Cudl es la temperatura normal de un recién nacido?

¢Cuando se puede realizar el primer bafio de inmersién a tu hijo?

¢En qué posicion debe dormir tu hijo?



Centr
de! Nin® | alemsna.

T

Contamos con un equipo médico multidisciplinario en todas las
especialidades de la pediatria para entregar a tus hijos una atencién integral.

CIN 14

ﬁ Especialidades
\

Atencién integral de
especialistas en
ninos con necesidades

Pediatricas especiales

Broncopulmonar - Cardiologia - Cirugia - Endocrinologia - Gastroenterologia - Hemato Oncologia - Infectologia
- Inmunologfa - Nefrologia - Neurologia - Nutriologia - Pediatria - Traumatologia y Ortopedia - Urologia
Psicélogos - Fonoaudidlogos - Terapeutas Ocupacionales - Psicopedagogos - Kinesidlogos - Nutricionistas

Clinica Alemana de La Dehesa

Av. José Alcalde Délano 12205, Lo Barnechea
Teléfono: (56) 22910 7000

www.alemana.cl


https://portal.alemana.cl/wps/wcm/connect/internet/home/clinica-alemana-de-la-dehesa/centro-del-nino/centro-del-nino#

ccccc



[ actancia
materna

La lactancia materna
sigue siendo la mejor
forma de alimentacion

de los nifos. Durante r’

los primeros 6 meses {" -

de vida, cubre todas sus i\ -~ '
necesidades nutricionales e .
inmunoldgicas. - '

ertays para lamadre

e Disminuye el sangramiento postparto, debido a la liberacién de
hormonas durante la lactancia.

* Reduce en un porcentaje importante el riesgo de contraer cancer
mamario y de Utero.

® Mejora la autoestima. La lactancia da a la madre sensacién de
bienestar. Disminuye los riesgos de depresién postparto.

ertags para el niro

* Eselalimento perfecto, estd hecho solo para el nifio. Sucomposicién
varia a lo largo del dia y dentro de una misma mamada.

e Disminuye considerablemente la incidencia de alergias alimentarias.

e Favorece el apego y establecimiento del vinculo madre-hijo.

E 11 Escanea este QR para
; ver un video sobre
Eil E Lactancia Materna


https://www.youtube.com/watch?v=jYqE-n9wsa0

Recomendaciones

Lavate las manos antes de cada mamada.

Ducha diaria.

En caso de enrojecimiento o heridas de los pezones
consulta a tu matrona o a Clinica de Lactancia.

No debes sentir dolor en los pezones al dar de
mamar, si es asi revisa la técnica que estas usando.

Para evitar la congestion de las mamas, aumentar la
frecuencia de la lactancia o tomas puede ser de gran
ayuda.

Durante la lactancia debes evitar: la ingesta de
alcohol, el consumo de tabaco y drogas. Si usas
medicamentos, debes consultarlo con tu ginecdélogo.

@ ® @ OO

Jvdl es a frecuencia de (a8 mamados?

Los nifios deben alimentarse a libre demanda; es decir, deben tomar
de un pecho hasta que el nifio lo alivie o lo suelte, y luego ofrecer del
segundo lado. De esta manera, el niflo deberia estar mamando entre
8 a12 veces en 24 horas.
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Téenica de Anmanmantamiento
e Elegir un ambiente tranquilo y posicién cémoda.

e Comenzar con el pecho del cual el nifio no tomé o tomé menos la
dltima vez.

* El recién nacido se debe acoplar de pezén y la mayor parte de
areola posible. Observar que su labio inferior abarque mayor
cantidad de areola que el labio superior.

e Al mamar, el nifio succiona, deglute y respira a la vez.

e Si es necesario retirar al niflo del pecho, introduce tu dedo meflique
por la comisura de la boca hasta llegar a la lengua para que ésta se
separe del pezdn, o bien baja el mentdn del lactante, sin traccionar
el pezon.

e Elimina los gases masajedndole suavemente la espalda.

e Ofrece el otro pecho, sin insistir.

Extraccion de leche

En ocasiones, se debe recurrir a la
extraccién de leche para mantener
la lactancia o bien para aliviar
los pechos cuando estan muy
congestionados. Esto se puede
realizar con extractores de leche,

tanto mecdnicos como eléctricos,

o bien de forma manual.

Es importante que todas las |
madres sepan cémo extraerse
leche de forma manual.




COW\O salper que el recién nacido estd teniendo

U AP PG APNENRD CONYecto?d

Es importante compartir y observar el comportamiento de

tu hijo la mayor parte del tiempo, para asi paulatinamente

b reconocer sus seflales precoces de hambre, esto

ayudard a iniciar tu lactancia lo mas precoz posible,

evitando que tu bebé se irrite y se dificulte el acople

al pecho. Tu hijo/a mostrard sefiales que indicardn que

. tienehambre o desea amamantar: se despertara, abrira

su boca, luego comenzard a buscar girando la cabeza

de un lado a otro, luego se Ilevard las manos a la boca y

por Ultimo se enojard vy llorard. Es importante amamantar

antes de que el nifio/a llore, si es inevitable recomendamos
primero calmar, contener y luego intentar lactancia.

Poco a poco aprenderds a reconocer |os signos que te aseguran que tu

recién nacido se estd amamantando correctamente:

e Escucharads el sonido de la deglucién, sonido que produce el nifio al
tragar suficiente leche.

* Generalmente después de mamar, el nifio se queda dormido y suelta
el pecho espontdneamente.

* La madre que amamanta a libre demanda y de forma eficaz puede
observar que la produccion de leche se ajusta a los requerimientos
de su hijo, de forma constante.

° El incremento de peso y estatura del nifio que se amamanta
correctamente son perfectamente adecuados a su edad.

* Si el niflo se acopla bien y hace una succién correcta, el
amamantamiento no provoca dolor ni dafios en los pezones, y si la
extraccién de leche es adecuada se evita la congestion de los pechos.

* Tu hijo debiera presentar al menos 4 o 6 pafiales con orina por diay
una deposicién en 48 horas.

Clinica de [ actancia

Es una consulta con una enfermera especialista
en lactancia, que te ayudard con el proceso de
lactancia materna en caso de dudas o dificultades.

Se debe agendar una hora en clinicalactancia@alemana.cl o por
teléfono 22910 8400 o0 22910 8240 en horario habil.

El horario es de lunes a viernes de 8:00 a 16:00 hrs., en dos
modalidades, presencial o a través de Alemana Go.
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Almacenaniento de |a leche

La leche materna debe ser extraida y almacenada en mdximas
condiciones de limpieza. Lo ideal es guardarla en un envase de
vidrio o plastico estéril y conservarla en las parrillas superiores del
refrigerador, separada de otros alimentos.

Duracion

Temperatura ambiente (menos de 25°C): hasta 4 horas éptimo.

Refrigerador (4°C): hasta 4 dias.

Congelador (- 18°C): dentro de 6 meses es mejor, hasta 12 meses es
aceptable.

Luego de tomar leche extraida de la mamadera, duracién de 2 horas
del sobrante u excedente.

Leche descongelada en el refrigerador 24 horas de duracién y a
temperatura ambiente solo 1a 2 horas. Nunca volver a congelar.

(Fuente: CDC: Proper Storage and Preparation of Breast Milk https://www.cdc.gov/breastfeeding/recommendations/handling_breastmilk.ntm)

e Si estd congelada, descongelar lentamente cambiando del
congelador a las bandejas del refrigerador, la noche anterior.

e Puede usarse un calienta mamaderas. Evita hervir la leche y usar
microondas. El calor excesivo destruye las enzimas y proteinas.

e Entibiar en un recipiente con agua caliente, pero no a fuego directo.

* No almacenes la leche en la puerta del refrigerador, porque la
temperatura es mds inestable.

Nota: Para dar a tu hijo(a) la leche extraida, debes consultar con su
pediatra el volumen de leche que él(ella) necesita.

Nos aseguraremos de la comprension de este contenido educativo a

través de algunas preguntas. Tus respuestas nos ayudaran a saber si

hemos hecho un buen trabajo explicando la importancia de los cuidados.

e SEn qué casos se indica la extraccion de leche?

e (Podrias mostrar como se realiza la extraccion manual y mecdnica en tu
hogar?

e (Por qué es importante realizar un correcto almacenamiento de la
leche extraida?

e (Podrias mencionar los aspectos mdas importantes al momento de
almacenar la leche extraida?



Teenica de Extraccion de leche
Extraccion Manual

e Elige un lugar tranquilo y cémodo para la extraccién.
e Trata de tener una foto de tu hijo(a) a la vista.

* Retira joyas y reloj de tus manos.

e L dvate las manos y mantén ufias cortas y limpias.

e Utiliza una superficie limpia y seca como apoyo.

e Aplica calor local en ambas mamas (compresas himedas
tibias o ducha tibia).

* Masajea suavemente tus pechos en forma circular, con las
yemas de los dedos.

* Frota suavemente los pezones para estimular la bajada de la
leche.

® Coloca el dedo pulgar en el borde superior de la areola y los
dedos indice y medio en el borde inferior, formando una letra
C con tu mano.

* Repite en forma ritmica: lleva los dedos hacia el térax, sin
deslizarlos por la piel y luego comprime entre los dedos.
Relaja.

* Rota la posicién de los dedos para no irritar la piel.

* Recepciona la leche en una mamadera de vidrio o plastico
estéril, o bien en bolsitas especiales para recolecciéon de
leche.

e Sidisminuye la salida de leche repite el masaje en la mama, o
bien cdmbiate al otro lado.

e Evita presionar la mama, deslizar las manos sobre éstay tirar
del pezdn, ya que puede provocar lesiones dolorosas.

* Realiza el procedimiento hasta que no salga mas leche o el
pecho esté blando.

¢ |dentifica cada envase con fecha y hora de extraccion.
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Extraccion Mecanica

La preparacion previa es
igual a la indicada para
la extraccién manual;
luego sigue los
siguientes pasos.

* Arma la bomba segun
el instructivo.

e Aplica calor local
en ambas mamas
(compresas humedas
tibias o ducha tibia).

* Masajea suavemente
tus pechos en forma
circular, con las yemas de
los dedos.

e Comienza la extraccién con la
presién minima, realizando una
succién rapida y corta al principio para
estimular. Cuando comience a salir leche,
pasa a una succién mas lenta y profunda.

e Aumenta el nivel de succién del extractor a tolerancia.

e Si disminuye la salida de la leche masajea nuevamente el pecho y
vuelve a estimular con succiones cortas, o bien cambia de lado.

Recuerda: No intentes contabilizar tu
cantidad de leche con un extractor, ya que

ninguno es capaz de sacar toda la leche
que tienes; solo tu hijo(a) puede hacerlo.




Recomendaciones rutriciondles
Aduwrante (a lactancia

* Mantener una alimentacion equilibrada
y variada. Elige opciones saludables
para cubrir el requerimiento energético
adicional durante este periodo (400 a
500 Kcal extras).

e El consumo de alimentos ricos en
© Omega 3 favorece el desarrollo del

sistema nervioso y cerebral del recién
nacido. Estos los encuentras principalmente
en pescados grasos como el jurel, salmoén y
sardinas, y también en alimentos fortificados
como leches especiales o aceites con DHA. Evita
consumir albacora, pez espada, atln rojo, tiburdn,
blanquillo, por su alto contenido de mercurio. En caso de
alergias preferir usar DHA vegano.

e Evita dietas restrictivas o para perder peso. Realizar dietas libres
de algunos alimentos solo en caso de intolerancias o alergias
alimentarias prescritas por el médico.

e Ciertos alimentos pueden cambiar el olor o sabor de la leche
materna, esto es beneficioso para que el recién nacido conozca
variedad de sabores y, a futuro se facilite la introduccién de la
alimentacién complementaria.

e Mantener una buena hidratacién.

e Limita el consumo de cafeina en café, té, té de maté, bebidas, entre
otros, ya que estos pueden afectar al nifio(a), produciendo irritacion
y disminucion del suefio.

e Las infusiones de hierbas deben ser consumidas con precaucién.
Inférmate sobre los efectos de estas y consume solo aquellas que
tienen beneficios conocidos.

e Incluir diariamente semillas y/o frutos secos. Aportan acidos grasos
saludables.

e Evitar consumir alcohol, ya que se traspasa a la leche maternay es
un inhibidor de la produccién lactea.

* En caso de madres vegetariana o veganas, asesorar la alimentacién
con un profesional nutricionista para evitar deficiencias de macro vy
micronutrientes.
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Quia de porciones de dimentos recomendada para \a

WUAEr én &

4. Ae

lactancia.

(Varia segun estado nutricional de la madre)

Tamano de la porcion

Beneficios

Porcion

Alimento recomendada

al dia
Lacteos 3a4
Carnes, 2a3
huevos y
pescados
Frutas 3
Vegetales 4ab
Cereales y 7a8
leguminosas
Aceites y 1a3
grasas
Azlcar Reducir su
refinada consumo

Preferir lacteos descremados

o semidescremados.
 Leche: 200 cc.

* Leche cultivada: 200 cc.
* Yogurt: 175 cc.

» Quesos maduros:15a 30 gr.

* Queso fresco: 30 a40gr.

Preferir carnes magras

y de preferencia blancas.

» Carnes: 100 a125gr.

* Huevos: 1 unidad.

» Pescado: 125 a 150 gr.
(dos veces por semana).

Unidad mediana

(120 a 150 gr. aprox, el tamafio

de un pufio).

« Si es fruta picada, una taza.

« Siesjugo, 200 cc.

=100 gr. si es crudo.
+1tazasi es cocido.

* Arroz o pastas: 1taza
en cocido.

« Cereales para el desayuno,
maicena, sémola, avena,

amaranto, quinoa: 30 a40 gr.

+ Pan: 1/2 de marraqueta
o hallulla, 1pan pita, 11/2
rebanada de pan de molde
» Leguminosas (porotos,
lentejas, garbanzos,
arvejas): 1taza en cocido.

«1cucharadita de té.
« Preferir siempre aceites

vegetales como canola, oliva,
maravilla, maiz, entre otros.

Puede utilizar endulzantes
no caldricos autorizados.

Aportan calcioy
vitaminas para
mantener una
adecuada salud ésea.

Entregan proteinas.

Tienen proteina de
buena calidad y hierro
(para prevenir posibles
anemias).

El pescado aporta
omega 3, para el
desarrollo cognitivo del
nifo.

Entregan un buen
aporte de vitaminas,
minerales y fibra.

Contribuyen a evitar
estrefliimiento.

Aportan calorias
(energias), vitaminas
del complejo B, fibra en
el caso de los cereales
integrales y
leguminosas.

Los productos
integrales, ayudan a
evitar estrefiimiento.

Otorgan calorias
(energia), 4cidos
grasos esenciales
omega-6y omega-3y
vitaminas liposolubles.

El aztGcar comun solo
aporta calorias.



Proenas frecuentes dwrante (a lactancia
Congestion mamaria

éQué es?

Es el llenado excesivo de las mamas con leche que suele ocurrir en
los primeros dias post parto, por aumento de la vascularizacion de la
mama en este periodo.

Si sumado a esto hay una remocién de leche poco frecuente, la mama
se ingurgita, lo que puede provocar un problema.

Aln cuando no constituye una complicacién, su manejo inadecuado
podria causarla.

éPor qué se produce?

Por falla en la remociéon de la leche, especialmente durante los
primeros dias después del parto y asociado a bajada de leche. Los
pechos se llenan vy, al mismo tiempo, el flujo sanguineo hacia las
mamas se incrementa, provocando congestidon. Las causas mas
comunes de que la leche no sea removida adecuadamente, son el
retraso en el inicio de la lactancia materna, tomas poco frecuentes,
mal agarre o succién inefectiva.

éCuales son los sintomas?

Inflamacién de las mamas y edematosos, la piel brillante y difusamente
roja. Generalmente, ambos pechos estdn afectados y duelen. Puedes
sentirlos afiebrados y generalmente cede en 24 horas.

Los pezones pueden llegar a estirarse y aplanarse, lo que dificulta el
acoplamiento del recién nacido al pecho y la remocién de la leche.

¢Qué hacer?

* Fomentar la lactancia a libre demanda, al menos 8 veces en 24
horas. Es importante estar atenta a las sefiales de hambre del bebé.

e Asegurar gue tome todo lo que quiera de un pecho hasta aliviarlo,
ofrecer el seqgundo lado a tolerancia.

e Al momento del acople, si la areola se encuentra tensa, se puede
extraer leche de forma manual para disminuir la tensién de la piel
y facilitar el acople. También se puede realizar presién inversa, que
consiste en aplicar presién suave con los dedos hacia atras (hacia el
térax) para ayudar a drenar el edema y ablandar la areola.

* Se pueden aplicar compresas frias para aliviar el edema vy la
congestion. No aplicar directo en el pezon y areola.
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Mastitis

éQué es?
Es la inflamacién de la mama y puede ser de origen infecciosa o no
infecciosa.

éCuales son los sintomas?

Una zona del pecho se hincha y endurece. Se produce enrojecimiento
de la piel que la cubre e intenso dolor. Va acompafiado de fiebre y
malestar general, como una gripe. Generalmente, afecta solamente
a una parte del pecho, lo cual la diferencia de la congestién, donde
ambos estdn comprometidos.

La mastitis es mds comun en las primeras 2 o 3 semanas después del
nacimiento, pero puede ocurrir en cualguier momento de la lactancia.

éPor qué se produce?

Una causa importante son el mal acople, remocién poco eficiente o
poco frecuente de la leche, congestidn no resuelta, frecuente presion
sobre una parte del pecho, con los dedos, ropa apretada o trauma.
Generalmente, la mastitis es provocada, en primer lugar, porgue la
leche permanece en el pecho, lo que produce una inflamacién no
infecciosa.

Si persiste la congestién o si hay, ademas, un pezdn con fisuras y
estas se infectan, se puede producir una mastitis infecciosa.

¢Qué hacer cuando se presenta?

e Lo primero es corregir la técnica de lactancia para mejorar el acople.
Solicita ayuda o consulta con una experta en lactancia.

e Aumentar la frecuencia de las tomas, empezando por el
lado afectado.

* Mejorar la remocidn de la leche y tratar de corregir la
causa identificada.

* Si el nifio no quiere mamar del lado afectado,
extraer la leche en forma manual o con un
sacaleche, manteniendo el pecho blando. '

e Aplicar compresas frias en la zona después de
amamantar.

® Hacer reposo en cama al menos 48 horas y tomar
abundante liquido.

® El uso de antibiéticos o analgésicos debe ser bajo
supervision médica y se indica cuando luego de 48
horas de realizar las medidas fisicas descritas, la fiebre
aumenta o no baja.




Grietas del pezén que pueden ser superficiales o profundas

éCuales son los sintomas?
Intenso dolor en los pezones
cuando el recién  nacido
succiona. Se pueden apreciar
fisuras que atraviesan la punta
del pezén o alrededor de la base.
Esta grieta entonces puede ser
la puerta de entrada para una
infeccion.

éPor qué se produce?

La principal causa es el mal
agarre. Eso se debe a que el
lactante jala y empuja el pezén a
medida que succiona y fricciona
la piel contra su boca, lo que
genera una fuerte presién.

Otra causa importante es el
frenillo  sublingual corto o
anquiloglosia, que  también
puede provocar grietas o dolor.

¢Qué hacer cuando se presentan?

e Es importante pedir ayuda con
un profesional capacitado en
lactancia.

® Mejorar la posicion del bebé y
el agarre al amamantar, esto
permitira que el dolor disminuya.

e Asegurar que el recién nacido
abra bien la boca antes de
acercarlo al pecho y asi logre
tomar gran parte de la areolay
el pezon.

e El lactante puede continuar
mamando normalmente. El
pezén sana rapido cuando
mejora la técnica.

En el hogar, écuando consultar en la Clinica de Lactancia o equipo

médico?

e Si presentas inflamacién, endurecimiento y enrojecimiento de la

piel de las mamas.
e Si tienes fiebre.

e Si presentas dolor importante al amamantar.
e Si presentas heridas en los pezones.

Nos aseguraremos de la comprension de este contenido educativo a
través de algunas preguntas, sobre lo que tiene que hacer y a quién
acudir en caso de alguna complicacion.

e (Podrias mencionar cudles son las complicaciones de la lactancia

materna?

e ¢Podrias decir cual es la diferencia entre congestion mamaria y mastitis?
e (Qué se debe hacer cuando se presenta una mastitis?
e ¢En qué situaciones deberias consultar con tu médico?



#Desafl'o
Alemana

iReforestemos juntos
los bosques de Chile!

Por el nacimiento de tu hijo, podras plantar
un arbol que te regala Clinica Alemana.
Luego del alta, te llegara un mail con un
cdédigo e instrucciones para que lo hagas!

Desde el 2012 son mds de 30.000
arboles nativos a lo largo de Chile
gue hemos aportado para reforestar
junto a Fundacién Reforestemos.



https://www.clinicaalemana.cl/especialidades/maternidad-y-familia/planta-tu-arbol

ccccc



Apedo
SEHUT0

Apego es la relacion
emocional que se
establece entre el bebé
y su cuidador principal,
generalmente la madre o
padre.

Esto permite que el adulto
pueda leer las sefales

de necesidad, tanto fisica

como emocionales, de su hijoy

responder atingentemente.

Paraddéjicamente, mientras
mdas seguro sea el apego del
nifio, mas independiente ser3,
sintiéndose confiado de sus
capacidades y de la respuesta
empatica de los demas frente a
sus necesidades. Buscard ayuda
cuando la necesite.

Una mamd o papd dispuesto a
reaccionar a las necesidades
de su hijo, permite que éste
aprenda de lo que le pasa

y siente,
disponible para acompafarlo
aportandole una sensacién de
seguridad bdsica trascendental
en sus primeros meses. Cuando
estos cuidados se mantienen en
el tiempo la relacién se consolida
y se establece el apego, el que
inicialmente se da con la mam3,
aungue también se puede dar
con todas las personas que
cuidan del nifio.

gue existe alguien



Reconmendaciones

Es importante generar el vinculo tomando en cuenta las necesidades del
nifio y promoviendo la sensibilidad y comprensién de su mundo interior,
realizando acciones como por ejemplo:

e Tomarlo en brazos. e Consolarlo cuando llore.
e Acariciarlo. e Sonreirle cuando sonria.
e Hablarle. e Imitar sus gestos y sonidos.
e Cantarle. e Mantenerlo cerca de ti.
e Alimentarlo cuando tenga e Bafiarlo.
hambre.

El objetivo es que los hijos incorporen la sensacién de disponibilidad
de los papds, dando espacio a sus necesidades y seguridad en una
relacién nutritiva.

Frente a la llegada de un recién nacido en la familia, hay que considerar
gue las propias necesidades afectivas de los padres también deben
atenderse, para que no afecten en la capacidad de estar atentos y en
sintonfa con las necesidades del nifio.

Aproximadamente, 1 de cada 5 mamas pueden presentar sintomas
ansiosos, depresivos o depresién postparto. Esto tiene tratamiento
y es importante consultar a un especialista, psicélogo o psiquiatra
perinatal.

Te invitamos a participar con tu hijo en
el Taller de Masaje Infantil.

La sesion, sin costo, es realizada por
una enfermera.

Inférmate en:
Teléfonos: 22586 6082 - 22586 6083
E-Mail: centroextension@alemana.cl

www.alemana.cl




(-/Co/ww consolar a tin hijo?

e En cuanto comience a llorar,
acude pronto junto al nifio. No
dejes que se excite o llore al
punto de no poder calmarlo.

e Obsérvalo, trata de descubrir
o que necesita y responde de
manera atingente a su necesidad.

e Si el nifio sélo estd alerta o
inquieto, no te precipites a
consolarlo inmediatamente
y dale la oportunidad de
calmarse por si mismo vy
autorregularse con tu voz.

e Si su llanto continda, hablale
o cantale colocandote en un
angulo en que tu cara le sea
visible.

e Acurrdcalo, entrégale su tuto o
su peluche preferido.

e Si lo anterior no es suficiente,
coloca la mano sobre su vientre
0 pecho ejerciendo una leve
presion.

e Si lo anterior no lo calma,
junta sus brazos sobre su
pecho, de manera de
contener y disminuir los
movimientos corporales
involuntarios.

* Si no es suficiente,

envuélvelo bien
en una manta
manteniendo Sus
brazos restringidos
dentro del pafal,
dlzalo, mécelo vy

acunalo.
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e Si ya has realizado todos los
pasos mencionados y el nifio
aun no se calma o incluso
intensifica su malestar y llanto,
debes plantearte la posibilidad
de que tiene hambre, esta
cansado, sobreestimulado o
enfermo y debes intervenir
segun sea el caso.

e Mantén la calma. Si el llanto
te pone muy nerviosa(o)
0 enojada(o), llama a otra
persona cercana para que te
ayude hasta que se calme.

A continuacién, encontrards
la Escala de Edimburgo, una
encuesta rdpida que ayuda en
la deteccién de sintomas de
depresion postparto.




Escala de Depresion Postparto Edimbpurdo

Nos gustaria saber cdmo te has sentido postparto. Por favor marca con
una X el casillero con la respuesta que mas se acerca a como te has
sentido en los Ultimos 7 dias.

1

He sido capaz de
reirme y ver el lado
divertido de las
cosas

He disfrutado mirar
hacia delante

Cuando las cosas

han salido mal me he

culpado a mi misma
innecesariamente
He estado nerviosa
o inquieta sin tener
motivo

He sentido miedo o

he estado asustadiza

sin tener motivo

Las cosas me han
estado abrumando

Me he sentido tan
desdichada que he
tenido dificultades
para dormir

Me he sentido triste
o desgraciada

Me he sentido tan
desdichada que he
estado llorando

Se me ha ocurrido
la idea de hacerme
dafio

() a) Tanto como siempre

() b) No tanto ahora

() ©) Mucho menos ahora

(O d) No, nada

() a) Tanto como siempre

(O b) Menos que antes

(O ©) Muchos menos que antes

(O d) Casinada

(O a) No, nunca

(O b) No, con mucha frecuencia

() c) Si, a veces

(O d) Si, la mayor parte del tiempo

(O a) No, nunca

() b) Casi nunca

(O ©) Si, a veces

(O d) Si, con mucha frecuencia

(O a) No, nunca

() b) No, no mucho

() ¢) Si, a veces

() d) Si, bastante

() a) No, he estado haciendo las cosas tan bien como siempre
(O b) No, la mayor parte del tiempo he hecho las cosas bastante bien
() ¢) Si, a veces no he podido hacer las cosas tan bien como siempre
(O d) Si, la mayor parte del tiempo no he podido hacer las cosas en absoluto
(O a) No, nunca

(O b) No, con mucha frecuencia

(O ©) Si, a veces

() d) Si, la mayor parte del tiempo

(O a) No, nunca

() b) No, con mucha frecuencia

(O ¢) Si, a veces

(O d) Si, la mayor parte del tiempo

(O a) No, nunca

() b) Sélo ocasionalmente

() ©) Si, bastante a menudo

(O d) Si, la mayor parte del tiempo

() a)Nunca

(O b) Casi nunca

(O ) A veces

(O d) Si, bastante a menudo

/Interpretacién Escala Depresion de Edimburgo para Posparto

A las respuestas se les otorga
un puntaje de 0, 1, 2 y 3 de
acuerdo a la letra marcada:

a) = 0 puntos
b) =1 punto

c) = 2 puntos
d) = 3 puntos

El puntaje total se calcula sumando los puntajes para cada
uno de los 10 itemes.
En el posparto, una puntuacién de 10 o mds puntos indica
sospecha de depresién posparto.
Cualquier puntaje distinto de cero en la pregunta N° 10
requiere de evaluacién adicional dentro de 24 horas.

/
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Alemana.

+Salud

Un upgrade
para mi
salud

Contrata hoy
tu seqguro desde

$11.300

mensuales

(Valor referencial)

Mas informacion en
www.alemanasequros.cl

El riesgo es cubierto por Alemana Seguros S.A. Rut 76.511.423-3. Las Condiciones
Generales de esta Pdliza se encuentran depositadas en la Comision para el Mercado
Financiero, bajo el cédigo POL 320200238. Condiciones en www.alemanaseguros.cl



https://www.alemanaseguros.cl/nuestros-seguros/alemana-salud
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Bvaluacion del desarrollo de hijo/2

El crecimiento y desarrollo en los primeros afios de vida es
muy importante para las oportunidades que una persona
tendrd en la vida adulta, por ello los especialistas en
desarrollo infantil han disefiado distintos instrumentos
(pruebas o test) para guiar y evaluar el desarrollo normal en
este periodo de la vida.

El desarrollo ocurre con la edad y hay ciertas conductas,
capacidades, tipos de pensamiento y emociones que
aparecen en distintos momentos de la infancia. Estos
momentos o hitos del desarrollo sirven para evaluar si un
nifio o nifia estd creciendo y desarrolldndose a la misma
velocidad a la que lo hacen la mayoria de los nifios/as de su
edad.

Te invitamos a completar esta encuesta de datos generales
y las siguientes evaluaciones del desarrollo a través del
instrumento Ages and Stages Questionnaire (ASQ) que te
seran enviadas por mail a las edades de 4, 8,12, 18, 24 y 30
meses (estas edades serdn corregidas en los prematuros).
La retroalimentacion sobre cémo estd evolucionando su
nifo/a te llegara por mail cuando completes las respectivas
encuestas, para que puedas compartirla con tu pediatra.

Escanea el siguiente QR y
completa la encuesta

[5:2 5]
lf -



https://redcap.alemana.cl/surveys/?s=FYA9AK8893

Tnicio de las

comidas

El inicio de la comida se
recomienda a partir de
los 6 meses de vida.

La miel de abejas no se recomienda hasta
los 2 afos, porque puede transmitir una
enfermedad Ilamada Botulismo.

En caso que el nifio requiera de alimentacién ldctea
artificial, la formula serd indicada por su pediatra.

El volumen de leche que requiere el lactante es variable entre un nifio
y otro.

Es importante que los momentos de las comidas sean agradables
para el nifio, que favorezcan el didlogo en la familia desde pequefio y
mantengan una rutina.

Recomendacion de intmoduccion de  alimentacion
complementaria del lactante

012 34567 8910 11 12+2
Leche materna 000000000000O0O0
Verduras
Carne: pollo, vacuno, pavo
Frutas
Cereales sin gluten 9000000
Cereales con gluten
Pescado
Huevo 00000
Legumbres
Leche entera o derivados: Y

qgueso, yogurt




M primera
comida

Desde los 6 meses en
adelante, tu pediatra te
indicard la preparacién
del puré mixto, puré de
legumbres y postre:

Cantidad Preparacién

3/4a  Acelga 15 grs. (1 hoja regular); zanahoria 25 grs.

1taza  (1/2 unidad chica); zapallo 40 grs. (1 trozo chico);

(200g.) fideos 6 arroz 6 sémola 10 grs. (1 cucharada

sopera); papa 50 grs. (1 unidad del tamafio de un

huevo); carne 30 grs. (1 cucharada sopera de pollo,

pavo sin piel o posta)? aceite 11/2 cucharadita

de té (5 ml.). Debe licuarse hasta lograr una

consistencia de papilla. Comenzar con una

cucharada de puré de verduras e ir aumentando
progresivamente hasta alcanzar 3/4 a 1taza.’

Puré de 3/4a  Legumbres 3 cucharadas soperas crudas (1/2 taza

Ll 1taza  cocida equivalente a 70 grs.), 20 grs. de zapallo;

(200g.) 10 grs. de fideos (1 cucharada sopera de fideos
crudos); aceite 1 cucharadita de té (2,5 a 3 ml).

1fruta La fruta debe ser cruda o cocida, molida, raspada
chica  orallada.4

1. La consistencia de la papilla debe ser similar a la de un puré, pero a
la vez suave. Se debe ir introduciendo otras verduras como porotitos
verdes, zapallitos italianos, zanahorias, betarragas.

2. Aves (pollo, pavo u otros): 2 6 3 veces por semana.
Pescados: 16 2 veces por semana.
Legumbres secas: 16 2 por semana.
Huevos: 2 veces por semana.
Vacuno con bajo contenido graso: 16 2 veces por semana.

3. Si existen antecedentes familiares de alergia al pescado, se introduce
después del afio.
4 Las frutas pueden ser manzana, pera, durazno, damasco, pladtano,
* pepino dulce, naranja e ir incorporando progresivamente el resto.

5 Recuerda agregar aceite crudo al momento de servir (preferir aceite
* vegetal, oliva, canola o con omega 3).




Estinudlacion
NEN OOV A

La estimulacidon neuromotora
consiste en un conjunto de
ejercicios tendientes a facilitar
el desarrollo de las potencialidades
del recién nacido. En este proceso, es
importante considerar:

La estimulacion se debe
hacer respetando el ciclo

de suefio y vigilia. @

Observar que movilice
las cuatro extremidades.

- De dia: aprovechar la
luz natural.
- De noche: luz tenue.

Los sonidos: se

@ recomiendan las voces C'onta.ctar§e cpn -

de los padres y masica k|n'eS|'oIog|a si tu médico
suave. lo indica.

Variar las posiciones e te OR
del nifio durante el dfa, ESRE scanea.(;es € 0 para
incluso “de guatita” L = Ver un video sobre

cuando esté despierto y Lat!mp:)rt_e:'nc:ja d: la
supervisado. estimuiacion desae
recién nacidos

No estimular
excesivamente.

Nos aseguraremos de la comprension de este contenido educativo a
través de algunas preguntas. Sus respuestas nos ayudaran a saber si
hemos hecho un buen trabajo explicando la importancia de los cuidados.
¢En qué consiste la estimulacion neuromotora y qué factores se deben
considerar?


https://www.youtube.com/watch?v=e5BkqHVp0j0

MOTOR GRUESO

MOTOR FINO

LENGUAJE

SOCIABILIDAD

Desarrollo psicomotor

Blah
@\on Blan

; . Se sienta sin
Sostiene la Gira de apoyo por Se incorpora Se pone de
cabeza abdomen a pie
, segundos, a sentarse,
en linea espalda se lleva los pies gatea apoyado,
media, apoya en las Sl bes acostado camina de
levanta térax.  mufiecas. S A, lado apoyado.
Coge objetos
con dedos,
Alcanza Coge objetos comienza
objetos con a usar el
con ambas movimiento indice, afirma
manos. rastrillo. biberdn, tira
objetos al
suelo.
Entiende el
z Se rie fuertey ) “no"”, hace
S;r;r;(tafgg{ge se orienta Balbucea. dislﬁgct;eos sefia de adiés,
: al sonido. : 10 meses:
papa, mama.
Reconoce a Reconoce Eexnpzflgrrr?oel
sus padres. extrafios. aplaude.




Al fin llegué, mi libro de controles - Clinica Alemana

0S3NYS 4OLON

ONI4 HOLOW

ArvNONIT

Corre
Gatea :
) escaleras coordinado, Se pone en Sube y baja
Camina b lanza un cuclillas, sube ;
arriba, : ; L escaleras sin
solo. : objeto sin peldafios
camina : ayuda.
hacia atras perder el de pie.
: equilibrio.
Rayado Se saca
Imita rayas circular zapatosy
Raya con lapiz ~ con lapiz, espontdneo (igprsetrctgyne pantalones,
un papel. imita torre construye = s imita raya
con dos cubos.  torre con : fuerte con
3 cubos. lapiz.
Dice 2 Usa
palabras Usa 50 pronombre
ademas de Dice4a 6 Combina dos palabras, incorrecta-
papay mam4, palabras. palabras. frases de 2 mente,
jerga incom- palabras. sigue dos
prensible. ordenes.
Ayuda a
vestirse, 5-18 m. Juega con Juega en
viene al Usa cuchara, otrosnifios,  Pide comida, r Igl n
llamarlo, tomaagua imitaapadres  avisa pipf. %Et‘rgsen?ﬁ?s
imita en vaso solo. (barre, limpia). :
acciones.

Referencia: The Harriet Lane Handbook. A Manual for Pediatric House Officers.
Editor Michael A Barone, P :182 (4), 1996. Mosby Year Book, Inc.

avaingvidoos



MWira como crezco

Tabla de crecimiento NINO

Recién nacido y lactante hasta los 24 meses

Longitud / Edad Nifios
0-24 meses (percentiles)

Longitud (cm)

95
—oon
85
90 P
p50
85 —— pi5
....... nq
80 ’ ......... A
75
Z
70 £ -
>
>
65
60
55
50
s J
~ ' 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 - 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

Nacimiento Meses 1afio 2 afios

Edad (meses y afios cumplidos)

Referencia: Who Child Growth Standards (Estédndares de Crecimiento)



Al fin llegué, mi libro de controles - Clinica Alemana

Tabla de crecimiento NINA

Recién nacido y lactante hasta los 24 meses

Longitud / Edad Nifias
0-24 meses (percentiles)

Longitud (cm)

95
p97

90 P85
p50|

85
p15

80 P3

75

70

65

60

55

50

/
. J
-~ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 $ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 ¢

Nacimiento Meses 1afio 2 afios

Edad (meses y afios cumplidos)

Referencia: Who Child Growth Standards (Esténdares de Crecimiento)



Tabla de crecimiento NINO

Recién nacido y lactante hasta los 24 meses

Peso / Edad Nifios
0-24 meses (percentiles)

Peso (kg)

p97

12 3 4 5 6 7 8 9 10 U 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1
v v v

Nacimiento Meses 1afio 2 afios

Edad (meses y afios cumplidos)

Referencia: Who Child Growth Standards (Estandares de Crecimiento)



Al fin llegué, mi libro de controles - Clinica Alemana

Tabla de crecimiento NINA

Recién nacido y lactante hasta los 24 meses

Peso / Edad Nifias
0-24 meses (percentiles)

Peso (kg)

15 \
p97

14

3 85

12
p50

n

o p15
p3

9

8

7

6 i

5

4

3 7

2 /

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1
v v v
Nacimiento Meses 1afio 2 afios

Edad (meses y afios cumplidos)

Referencia: Who Child Growth Standards (Estandares de Crecimiento)



Tabla de crecimiento NINO

Recién nacido y lactante hasta los 24 meses

Peso / Longitud Nifios
0-24 meses (percentiles)

Peso (kg)
22 p97
20 p87
18 p50|
p15
16 ||
p3
14
12
10
8
6
4
2
1]
|
45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 95 100 105 110

Talla (cm)

Referencia: Who Child Growth Standards (Estédndares de Crecimiento)



Al fin llegué, mi libro de controles - Clinica Alemana

Tabla de crecimiento NINA

Recién nacido y lactante hasta los 24 meses

Peso / Longitud Nifias
0-24 meses (percentiles)

Peso (kg)
22 po7
20 p85
50
18 P
p15
16 d
L p3
14
2
10
8
B
6
4 SN
‘I
L]
45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 95 100 105 110
Talla (cm)

Referencia: Who Child Growth Standards (Estandares de Crecimiento)



Denticion
Desarrollo denticién temporal en recién nacidos y lactantes hasta los
24 meses

Dientes de leche

Edad en que
-“d salen los dientes
‘ 9 (en meses)

N L1 1) &) Incisivo Central 6a10 m.
(3] Incisivo Lateral 8ail2m.
(4] (t Canino 16 a 20 m.

Segundo Molar Primario 20 a 30 m.

‘) o (1 Primer Molar Primario 1al8m.
—

{) ® E}, Segundo Molar Primario 20 a 30 m.
; [EX Primer Molar Primario Nal8 m.
5 @QG ; [=1 canino 16 a 20 m.
, @e w Incisivo Lateral 7al10m.
Q . ud [ Incisivo Central 5a8m.
Desarrollo de denticion permanente Edad de

69 affos e entes ¢
Incisivo Central 7 a 8 afios

Incisivo Lateral 8 a9 afios

Canino 11 a12 afios

Primer Premolar 10 a 11 afios

Segundo Premolar 10 a 12 afos

Primer Molar 55 a7 afos

Segundo Molar 12 a 14 afios

Tercer Molar 17 a 30 afos

Tercer Molar 17 a 30 afios

Segundo Molar 12 a 13 afios

Primer Molar 5,5 a7 afos

Segundo Premolar 11 a13 afios

Primer Premolar 10 a 12 afios

Canino 9 a1l afios

Incisivo Lateral 7 a 8 afios

Incisivo Central 6 a7 afos

American Academy of Pediatric Dentistry
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pm@mwuﬂ Nacional de Trmunizacion

Vacuna

BCG
Hepatitis B

Hexavalente

Neumococica
Conjugada
(13 valente)

Meningocdcica
Conjugada (a,c,w,y)
Hepatitis A

Tres Virica

Varicela

dTp (acelular)

Enfermedad
que previene

Tuberculosis
Hepatitis B

Difteria

Tétanos

Tos Convulsiva
Hepatitis B
Meningitis por

H influenzae tipo B
Polio inactivada

Neumonia
Meningitis
Otitis
Sinusitis

Enfermedad
meningocdcica
Hepatitis A

Sarampion
Paperas
Rubéola

Varicela
Difteria
Tétanos
Tos Convulsiva

Infeccién por virus
Papiloma Humano

Edad de .
administracion

Recién Nacidos
Recién Nacidos

2,4, 6y18 meses

2,4, 6% y12 meses
* Solo prematuros

12 meses

18 meses

12 y 36 meses

18 y 36 meses

10y 80 Basico

40 y 5° B3sico

Podrian existir actualizaciones en el Plan Nacional de Inmunizacion,
se pueden encontrar las vacunas vigentes indicadas para cada edad
en www.alemana.cl o www.minsal.cl

%EI
(=]



https://www.clinicaalemana.cl/especialidades/vacunatorio/vacunas-ministeriales

Las vacunas son preparados
gue se obtienen a partir
de ciertos microorganismos
que producen determinadas
enfermedades.

La administraciéon de estas vacunas
(@ntigenos) estimula al  sistema
inmunolégico a producir anticuerpos
(defensas) contra esa enfermedad.

Mantenga una observacién mas cercana del nifio durante las
primeras 48 horas.

En forma muy infrecuente las vacunas pueden presentar reacciones
alérgicas, disminucién de la actividad motora, hipotonia vy
convulsiones, que deben ser evaluadas prontamente.

Los efectos secundarios de las vacunas son breves y transitorios.

Se puede producir aumento de volumen y enrojecimiento en el sitio
de puncién, ademas fiebre y malestar general.

Dar a tomar abundante liquido.

En caso de fiebre sobre 38° C dar antipirético indicado por su médico.
Colocar compresas frias si existe dolor local.

Es importante para la salud de tu hijo respetar el calendario de
vacunas.

Para los nifios nacidos en Clinica Alemana, el procedimiento de
colocacién de las vacunas adicionales al Programa Nacional indicadas
por su pediatra, es sin costo, durante los 2 primeros afios de vida.



De acuerdo a la realidad epidemioldgica, cada pais tiene su propio
programa y calendario de vacunas. En Chile se comienza con la BCG
(antituberculosis) y la Hepatits B, las que son administradas al nacer.

Reacciones
Dentro de 3 a 4 semanas de
colocada la vacuna, en el

sitio de puncidén, aparece una
inflamacién pequefia, blanda y
rojiza que cambia gradualmente
a una papula del tamafio de
una lenteja que puede secretar
serosidad y pus, la que mejora
de manera espontdnea a las 3
0 4 semanas. Luego, queda una
costra que persiste por 6 a 12
semanas, que cae sola y deja
una pequefa cicatriz.
Aproximadamente, entre el 10
y 20% de los recién nacidos
no presentan este brote, lo que
no significa falta de proteccién
contra la tuberculosis.

Esta vacunano produce sintomas
a nivel general, por lo gue no hay
fiebre, dolor ni molestias.

Cuidados
No aplicar cremas ni lociones en
el sitio de puncién.

Una vez aparecido el brote,
mantener la zona seca y bafar
al recién nacido con el brazo en
alto. Secar la zona con tocaciones
suaves, sin arrastrar la toalla.

La Hepatitis B puede ser una
enfermedad  hepdtica  grave
originada por el virus de la
Hepatitis B, la cual se puede
transmitir de una madre infectada
al recién nacido en el parto.

Reacciones
Fiebre baja
Dolor en el sitio de inyeccién
Importante
Las vacunas quedaran
registradas en el carnet de

vacunas de tu hijo y en el
carnet de alta, los cuales serdn
entregados al momento del alta.
La préxima vacuna del PNI
corresponde a los dos meses
de edad.

¢De cudl enfermedad protege la vacuna BCG?

¢£Qué reacciones producen las vacunas y cudles no?

éiLas vacunas pueden provocar fiebre?

¢Cuales son los cuidados que debe tener cuando aparezca el brote?
£Qué se debe hacer en caso que el brote de la vacuna no aparezca?
éCuando corresponde la préxima vacuna del Programa Nacional de

Inmunizacién?
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Q@@mdm
en el
Antonovil

Al irse de alta desde la
maternidad a su casa,
todos los nifos

ser trasladados en

Nunca deben ir en brazos.

El sistema de retencion infantil
debe ser elegido segun el peso
del nifio, por eso a medida que
este va creciendo, es necesario
gue sea reemplazado.

Son sillas que se instalan en
el asiento central trasero,
mirando en direcciéon contraria
a la marcha, en una posicién
inclinada (45°). Esto porque el
cuello del niflo es aun muy débil
para sostener la cabeza. Es
importante mencionar que las
sillas nido soélo pueden usarse
hasta los 10 kilos. Idealmente, se
debe llevar al nifio mirando hacia
atras hasta los 4 afios de edad o
mientras tenga el peso indicado
para la silla.

deben

sillas
adecuadas e instaladas segun las
instrucciones del fabricante.

instalan en el

Estas sillas se
asiento trasero, mirando hacia
delante y en posicién erguida.

Existen algunos modelos de
sillas combinadas que pueden
ser usadas hasta los 36 kilos con
pequefios ajustes en la base y en
su respaldo.

Corresponden a los alzadores o
butacas. Se instalan en el asiento
trasero, mirando hacia delante y
elevan al nifio para poder usar
el cinturén del auto de manera
correcta. Las butacas tienen la
ventaja de poseer un respaldo
con proteccion lateral, el que
brinda una defensa adicional
contra impactos laterales.

Recuerda: Los pesos indicados son referenciales. Es
fundamental revisar los limites de peso y altura que
indica el fabricante.




La Ley de Transito sostiene que:

Nifias y nifios menores de 12 afios deben ir siempre en el asiento
trasero del vehiculo, utilizando el cinturén de seguridad o sistema de
retencién infantil adecuado. Hasta cumplir 9 afios (o estatura de 135
centimetros y 33 kilogramos de peso), los nifios y nifias deben ir en una
silla apropiada segun su edad, talla y peso (Conaset, 2017).

Sistema de anclaje

Existen tres sistemas para amarrar la silla al auto: Isofix, Latch o con
el cinturén de seqguridad del auto. Los tres sistemas son iguales de
sequros y efectivos si son usados correctamente. Antes de comprar
un sistema de retencidn, es importante revisar si el tipo de anclaje es
adecuado para el auto.

Recomendaciones generales

* Nunca adquieras una silla de seguridad usada o que
haya participado en una colisiéon, ya que podria
estar daflada estructuralmente.
e Lea cuidadosamente las instrucciones de
la silla para niflos, ya que si queda mal
instalada pierde gran parte de su efecto
protector. Utiliza solamente las piezas
entregadas por el fabricante.
e Evita que las correas del arnés de la silla
gueden torcidas cuando sientes a tu hijo.
e No pongas las correas detrds de la
espalda ni debajo del brazo, pueden
causar dafio en un accidente.
* No expongas lasilla a altas temperaturas.
* No utilices elementos no incluidos por el
fabricante, como cubiertas para las correas,
frazadas, cojines, etc. Interfieren con el ajuste
correcto entre el nifio y la silla.
e Un nifio NUNCA debe ser dejado sin observacién
en una silla de sequridad.

[=] E Escanea este QR para ver un
video sobre Uso correcto de
la silla de auto para bebés



https://www.youtube.com/watch?v=gc_Alt63Tko&t

5 Una
APNEA?

Apnea es la ausencia
de respiracion por 20
segundos o mas, o el
cese de respiracion que se
acompafa de uno o mas de
los siguientes signos: s
» Cianosis (color azul en la piel) c

e Palidez
® Flacidez (tono muscular disminuido)

¢Qué hacer si el nino presenta una apnea?

e Comprobar si respira observando elevaciéon del térax en 5 a 10
segundos y verificar presencia de algunos de los sintomas antes
mencionados. Si no se observa elevacién tordcica en ese tiempo, se
asume no respira.

e Pedir ayuda: activar el sistema de emergencia, llamando a Rescate
Alemana al teléfono 22910 9911, SAMU al 131 u otro servicio de
ambulancia contratado.

e Estimular vigorosamente con los dedos: Levantar al nifio y frotar sus
dedos de forma vigorosa, la espalda y golpes en la planta de los pies.

Si responde
Es decir: respira - se mueve - llora - tose - recupera el color - se
defiende. Vigilalo y consulta.

Si no responde
Iniciar maniobras de reanimacion.



Wanobras de reanimacion
Colocar al nifio sobre una superficie lisa y dura (mudador,
mesa o en el piso).

La cabeza del nifio debe quedar en posicion de olfateo
(cabeza hacia atrds y mentén hacia arriba).

Masaje cardiaco

Rodear la espalda con las manos y utilizar los pulgares
para realizar una compresiéon en la linea media del térax,
justo debajo de Iinea imaginaria entre pezones. Soltar
sin levantar los dedos del sitio indicado luego de cada
compresion.

Se comienza primero con el masaje cardiaco y posterior a
las 30 compresiones, se realizaran 2 ventilaciones.
Después de 2 minutos o 5 ciclos de 30 compresiones y 2
ventilaciones, evaluar la respuesta a golpes en la planta
de los pies, y respiracion, si térax se eleva. Si no responde
y no respira, continuar con las maniobras de reanimacion.

Respiracién artificial (ventilaciones)

Insuflar aire por 1 segundo, 2 veces, cubriendo con mi
boca, la boca y nariz del nifio, cuidando que no se escape
aire por los bordes. Observar que el térax se eleve.

Mantener las maniobras de reanimacién, hasta que el

nifio tenga respiracién normal y su llanto sea vigoroso, o
hasta que lleque personal capacitado al lugar.

Nota: El presente documento
es meramente informativo; no
constituye ni reemplaza de modo
alguno las maniobras de RCP, las
cuales deben ser aprendidas en
cursos o charlas especializadas.

Escanea este QR
para ver un video
sobre Reanimacion
Cardiopulmonar
Infantil

D]

[

Para asequrarnos de la comprension de este contenido educativo, le
realizaremos las siguientes prequntas sobre qué tiene que hacer y a
quién acudir en caso de alguna complicacion.

* (Qué es una apnea?

e ¢(Cudles son los signos de apnea?

e .Qué hacer si su hijo(a) presenta una apnea?

e COmo se realizan las maniobras de reanimacién?

e (Cudndo se debe consultar al servicio de urgencia?


https://www.youtube.com/watch?v=w-Zp4dAMceU&t

Tctericia

La Ictericia es el color amarillo
observado en la piel debido a
la acumulacion de bilirrubina en la
sangre.

La bilirrubina es el producto resultante de la descomposicién normal
de los glébulos rojos. Normalmente es procesada por el higado y se
elimina en forma de bilis a través de los intestinos.

El higado del recién nacido todavia se estd desarrollando y su
inmadurez no le permite eliminar la cantidad adecuada de bilirrubina
de la sangre, por lo que esta puede aumentar.

En todos los recién nacidos se produce una elevacion de la bilirrubina
considerada normal. Cuando la elevacién supera los 5 mg/dl en
sangre, la ictericia comienza a hacerse evidente clinicamente.

Hay factores que pueden producir elevaciones de la bilirrubina por
sobre lo normal dentro de la primera semana de vida y alcanzar
niveles que pueden ser téxicos para el Sistema Nervioso Central del
recién nacido.



Estos factores de riesgo son, entre otros:

e La prematurez (menos de 37 e Factores genéticos.

semanas) e Antecedentes de hermanos
e La incompatibilidad de grupo gue hayan presentado ictericia
sanguineo entre madre y RN. en el periodo neonatal.

En cada caso, el neonatélogo considerard si el recién nacido tiene
alguin factor predisponente y lo examinara a diario durante su estadia
en la Clinica. Si es necesario, solicitard un examen de bilirrubina
sanguinea.

El tratamiento muchas veces es de observacién y solo se limita
a supervisar que el aumento de la bilirrubina no sea excesivo. En
ocasiones, se coloca en fototerapia, procedimiento que consiste en
exponer al recién nacido, desnudo con proteccién ocular, bajo una
fuente de luz que ayuda a descender los niveles de bilirrubina. Este
tratamiento es bastante eficiente en controlar el problema.

Consulta inmediatamente a tu pediatra:

* Si el bebé tiene un aspecto muy amarillo que comprometa incluso
hasta palmas y plantas.

e Si te impresiona que después del alta el color amarillo de la piel
sigue aumentando.

e Si tu hijo no ensucia ni moja suficiente los pafales.



Fiebre

Se considera fiebre a una

temperatura axilar mayor

de 37,5°C.

&Qw’ hacer si el nifo tiene flebre?

e En el caso de un lactante
menor, SIEMPRE debes
consultar al pediatra, porgque
puede tratarse de una
enfermedad grave, en especial
si la fiebre se acompafa de
decaimiento o rechazo de
la alimentacién. Entretanto,
desabriga al nifio.

e En los nifios mayores, es
necesario  observar  otros
sintomas que pueden

acompafar alafiebre. Siel nifio
se ve bien, animoso, apetente
y activo, puedes administrar
el antipirético (medicamento
para bajar la fiebre) indicado
por tu pediatra, y observar la
evolucién (24 - 48 horas).

No olvides que: La fiebre es un
sintoma y se debe buscar la causa

que la origina. Informa a tu pediatra,

quién te guiara en los pasos a sequir.



Duarrea

La diarrea es el aumento
del niumero de deposiciones
diarias y su cambio de
consistencia desde formadas
a liquidas.
Puede ser causada por virus,
bacterias, parasitos o toxinas.
La gravedad se manifiesta por
la rdpida deshidratacién del
nifo, debido a la gran pérdida de
liguidos y electrolitos.
La deshidratacién se reconoce porque
se produce decaimiento, sequedad de
las mucosas (boca y lengua seca), 0jos
hundidos, llanto sin lagrimas, falta de orina.

Lo que delpes hacer

En caso de diarrea, se recomienda dar liquidos abundantes. Si presenta
ademas vémitos, se da el liqguido en pequefias cantidades en forma
frecuente (cada 5 a 10 minutos).

Una vez que el nifio tolere el agua o las sales hidratantes y no vomite,
reinicia la alimentaciéon con su leche habitual (pecho o mamaderas)
en pequefias cantidades hasta saber que la tolerard. Posteriormente,
reiniciard sopas o comidas livianas, sin residuos, especialmente en base a
arroz, con zanahoria, fideos, carne, pollo y manzana.

Qué hacer para prevenir \a diarrea?

e Lavarse prolijamente las manos antes de alimentar o preparar los
alimentos del nifio, y después de mudarlo.

* Mantener la lactancia materna por lo menos hasta los 6 meses.

e Lavar las mamaderas y utensilios del nifio con escobilla y en forma prolija.

e Siusa chupete de entretencién, mantenerlo limpio y tapado cuando
no lo use.

e Si tiene hermanos con diarrea, extremar los cuidados mencionados
anteriormente.



Tos

La tos es un reflejo
protector de la via aérea,
a través del cual el bronquio
elimina las secreciones o los
cuerpos extrafios que pudieran
entrar en él. Por este motivo la tos
NUNCA debe inhibirse.

Cuando hay infecciones de la via aérea, las secreciones aumentan vy,
con ello, también aumenta la tos para eliminarlas.

Una buena hidratacién del nifio ayuda a licuar las secreciones, con lo
que se facilita la eliminacién a través de la tos.



Tus examenes de
Laboratorio Clinico

mas cerca de ti

Inférmate sobre los exdmenes
disponibles, horarios y direccién
en clinicaalemana.cl

QChicureo

Q Lo Barnechea

QLos Dominicos

Nueva Q Q El Golf

Providencia
Tobalaba
Manuel Plaza Q La Reina
Montt Egafia
Alemana.

Si es tu salud, es la Alemana?


https://www.clinicaalemana.cl/sucursales/toma-de-muestras

Tndormaciones Clinica Alemana
Clinica Alemana Vitacura

Mesa Central
Neonatologia

Clinica de Lactancia
Vacunatorio

RescateAlemana
Centro de Extension

Piso 5
Edificio Manquehue Oriente
Piso 3
Edificio Manquehue Oriente
Piso -2

Edificio Consultas y Diagndstico

Clinica Alemana de La Dehesa

Mesa Central
Vacunatorio
Centro del Niiio
Urgencia Escolar

Clinica Alemana Centro Médico de Chicureo

Mesa Central
Vacunatorio
Atencion 24/7

Clinica Alemana Centro Médico Plaza Egana

Mesa Central

Costado Centro del Nifio

22910 1111
22910 8576

22910 8400
22910 8240
22910 1157

22910 9911
22586 6082
22586 6083

229107000
22910 7850
229107000
229107700

22910 4000
22910 4000
22910 4000

22910 5700

Unidades de Toma de Muestras Laboratorio Clinico

Las Condes

Paseo Los Dominicos
Las Condes

El Golf

Nufioa

Manuel Montt

Nufioa

Tobalaba

La Reina

Providencia
Nueva Providencia
Huechuraba
Ciudad Empresarial

Camino El Alba 11969,

local 212-10, Las Condes

Av. Vitacura 2771, local 1A,
Las Condes

Manuel Montt 2222, local 4,
Nufioa

Av. Tobalaba 5151, local 205,
piso 2, Nufioa

Carlos Silva Vildésola 9073,
local 14-15, La Reina

Nueva Providencia 2064,
local 3y 5, Providencia

Av. del Parque 4722, local 9,
Huechuraba

22910 6200

22910 3871

22910 2846

22910 2875

22910 2825

22910 2477

22586 6999
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Clinica Alemana
Vitacura

Av. Vitacura 5951
Vitacura

Teléfono: (56) 22910 1111

Clinica Alemana Clinica Alemana Clinica Alemana
de La Dehesa Centro Médico de Chicureo  Centro Médico Plaza Egaiia
Av. José Alcalde Délano 12205  Camino Chicureo, Lote A2, s/n  Av. Ossa 235, pisos 1,2y 7

Lo Barnechea Colina La Reina
Teléfono: (56) 22910 7000 Teléfono: (56) 22910 4000 Teléfono: (56) 22910 5700

clinicaalemana.cl | E-Mail: clinica@alemana.cl | Santiago de Chile






