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El Colegio de Pediatras del
Estado de Guanajuato les da la mas
cordial bienvenida al nacimiento de
este boletin escrito por expertos en el
cuidado de la salud infantili que
deseamos unir esfuerzos con la
poblacién adulta que tiene a su
cuidado la poblacion pediatrica vy
directamente con la poblacion infantil.

Cada capitulo se ha escrito
teniendo en la mente y en el corazon
la meta de prevenir las enfermedades
y detectarlas en el momento mas
temprano posible. A esto nos
referimos con unir esfuerzos: los
adultos dentro del ambiente familiar,
escolar y social son el primer eslabén
en la cadena de cuidado infantil y
nosotros los pediatras queremos ser
un apoyo para todos ustedes a través
de los conocimientos que se vierten en
este boletin. También queremos que
los nifios y adolescentes lean estos
articulos para que se conviertan en
embajadores de la salud con su grupo
de pares.

En forma trimestral
publicaremos nuevos articulos sobre
los temas mas comunes e importantes
para el cuidado de la salud infantil.

Tendremos abierto un canal de
comunicacion a traves del correo
copeg2023@gmail.com para quienes
gusten dar comentarios o sugerencias
sobre los temas que deseen se
aborden en los siguientes numeros del
boletin.

Los articulos pueden ser
compartidos con sus familiares,

UNAMOS ESFUERZOS POR

LA SALUD INFANTIL

Dra. Ma. de la Cruz Ruiz Jaramillo?

Pediatra Hospital General Leén, Capitulo Leén

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):6

comparieros de escuela, vecinos, etc.
La idea es que se difundan para que
cada vez seamos mas los que
trabajemos por preservar la salud
pediatrica.

Agradezco a todos los autores
gue participan en este primer niamero
y a quienes uniran sus esfuerzos para
mantener esta publicacion trimestral a
partir de hoy y esperamos que durante
muchos, muchos afios mas. Un
agradecimiento muy especial al dr.
Gabriel Cortés Gallo por su
colaboracion como revisor de todos
los articulos.

Reitero la bienvenida a este
boletin y la invitacidbn a que sigamos
uniendo esfuerzos para tener nifios y
adolescentes sanos y felices.

J—

Dra. Ma. de la Cruz Ruiz Jaramillo
Presidente del Colegio de Pediatras
del Estado de Guanajuato
Periodo 2023-2024
Editora del Boletin para pacientes
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Con este ejemplar, damos inicio
a la publicacion periodica que el
Colegio de Pediatras del Estado de
Guanajuato ofrece a los pacientes y a
los padres de los pacientes. Cada tres
meses, entregaremos articulos
elaborados por miembros de este
Colegio, cuyo contenido esperamos
sea comprensible y adecuado para
ustedes. Estd orientado a la
prevencion y comprension de algunas
de las enfermedades mas comunes, y
a padecimientos que pueden producir
gran preocupacion a quienes los
sufren. En esta ocasion, nuestros
expertos escribieron articulos acerca
de como evitar un amamantamiento
doloroso; del inicio de la vacunacion
que impide el desarrollo de
enfermedades contagiosas; de una

EL INICIO DE UNA AVENTURA

Dr. Gabriel Cortés Gallo?
!Pediatra Capitulo Ledn
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):8

alimentacion saludable; del manejo
inicial de las heridas superficiales; del
aprendizaje en los nifios, y de otros
temas que estamos seguros que
serdn de su interés, y que los
motivaran a una espera activa de los
siguientes numeros de la revista. Lo
que esperamos de ustedes es que nos
digan si les gusto, si los temas fueron
de su interés, que nos sugieran
cambios para que les resulte mas
atractivo, que nos propongan temas
gue les inquieten, en fin, que nos
enriquezcan con sus ideas para hacer
nuestro trabajo cada dia mejor. Este
Boletin es por y para ustedes. Nuestra
expectativa es que lo disfruten, que
aclaren sus dudas y que les genere
otras mas.

Dr. Gabriel Cortés Gallo
Editor del Boletin
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VACUNACION

INFORMACION PARA EL PUBLICO EN GENERAL

El interés publico por Ia
vacunacion es tan antiguo como las
vacunas mismas. Un recurso de
enorme valor para la proteccion de la
salud que tiene su origen en el
conocimiento popular adquirido con
dudas, fallas y defectos pero también
con aciertos y transmitido por
generaciones a lo largo de siglos.
Escudrifiar el pasado nos lleva a
encontrar, entre otras cosas, el origen
del término “vacuna” y a conocer la
fascinante historia de su primer gran
éxito: la erradicacion de la viruela,
enfermedad que habia cobrado la vida
de cientos de millones de personas a
lo largo de la historia.

Edward Jenner fue un médico
inglés nacido en 1749. Muy joven se
trasladd a un pequefo poblado como
alumno del meédico local. Pero el
aprendizaje de mayor valor a lo largo
de la vida de Jenner no provino de su
maestro, sino de la aseveracion de
una joven campesina gque tenia entre
sus actividades la ordefia de vacas:
“wo nunca estaré marcada de la
cara por la viruela, no pasaré por
ese terrible padecimiento porque ya
me contagié de la enfermedad del
ganado”. La conviccion de la chica se
sembrd en tierra fértil (en este caso el
“cerebro fértil” de Jenner) y se
constituyo en un hito en la historia de
la medicina y en especial de la salud
publica. Jenner confirmo que las
campesinas que se habian contagiado
de la enfermedad de las vacas no
enfermaban del grave y con

Dr. Javier Castellanos Martinez?!
lInfectdlogo Pediatra, Capitulo Ledn
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):10-13

frecuencia mortal padecimiento que
era la viruela humana o presentaban
solamente un padecimiento leve. El
contagio de las vacas les conferia
proteccion.

Poco a poco Jenner fue
poniendo en practica lo que se llamé
“‘variolizacién” y que consistia en
tomar de secrecion de las lesiones en
las ubres de las vacas
infectadas e inocularlas en la piel de
las personas. Observd que el
procedimiento era bien tolerado,
producia cierta inflamacion en el sitio
de aplicacion, “supuraba” un fluido que
con el tiempo secaba y dejaba una
cicatriz permanente. Estas personas
muy rara vez llegaban a padecer
viruela.

Pero, ni la chica que le hizo esa
reveladora aseveracion fue la primera
en conocer de este beneficio, ni
Jenner fue el primero en practicar la
variolizacion. Décadas antes ya se
habia utilizado este método en
Londres. La responsable habia sido
Mary Wortley Montagu (esposa del
embajador inglés en el Imperio
Otomano en Constantinopla) que lo
habia aprendido varios afios antes de
los pobladores aquellas regiones. Esto
significa que el origen real de esta
practica se ubica probablemente a lo
largo del siglo XVII, es decir hace
aproximadamente 400 afnos.

A Jenner le tocO vivir una
epidemia de viruela con una alta
mortandad a su regreso a Berkeley.
Su propuesta de variolizacion no era
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aceptada y fue combatida por la
comunidad médica. El 14 de mayo de
1796 James Phillips, un nifio de 8 afios
fue inoculado con secrecion obtenida
de viruela bovina y semanas mas
tarde se le inocul6 con secrecion de
las lesiones de una persona con
viruela humana grave. El nifio no
contrajo la enfermedad. Jenner replicé
el procedimiento con 23 personas e
incluso con su propio hijo, obteniendo
en todas el mismo resutado: no
enfermaron. A pesar de ello la
Asociacion Médica de Londres se
opuso al empleo de este método de
prevencion.

Pero en 1805 Napoledn
Bonaparte solicitd apoyo a Jenner
para vacunar a todos los soldados
franceses y posteriormente varias
familias de la realeza europea le
solicitaron hacerlo para  sus
integrantes, en especial para los
nifos. Gandé enorme prestigio y
recibid ofrecimientos para cargos
distinguidos. Sin embargo prefirié
regresar a Berkeley con una posicion
econOmica holgada pero no exenta de
desgracias. Entre 1810 y 1815
fallecieron dos de sus hermanas, su
hijo mayor y su esposa. Esta ultima
victima de otro flagelo: la tuberculosis.

Pero antes de esos afos la
variolizacion habia ganado adeptos
en Espafia, entre ellos el Dr. Francisco
Javier Balmis, quien conocia el trabajo
de Jenner y convencié al Rey Carlos
IV de financiar una tarea que parecia
titAnica y enormemente complicada en
beneficio de los pobladores de las
colonias en Ameérica. Consistia en
llevar la vacuna a aquellas lejanas
tierras. Empresa que se le ha conoce

histéricamente como “La Expedicion
Filantropica de la Vacuna” y es
considerada la primera misién
humanitaria internacional. El reto
era gigantesco, requeria de recursos,
valentia e inteligencia. Habia muchos
y grandes problemas que resolver, la
mayor parte de los médicos la
consideraban una tarea imposible. En
especial uno de los retos parecia
insalvable: en América la viruela era
una importante causa de enfermedad
y muerte entre los nativos desde la
conquista. Pero no habia la seguridad
de que existiera viruela del ganado,
necesaria para la variolizacion. La
travesia maritima duraba semanas
¢CcOmo transportar y mantener en
condiciones viables la secrecién que
se utilizaba? Antes de dar respuesta,
mencionaremos a otros actores
fundamentales para el éxito de esta
épica hazafa sanitaria: Isabel Zendal
Gbmez y José Salvany.

Isabel nacié en 1771 en Galicia.
A los 13 afios de edad, fallecid su
madre justamente por viruela. Llego a
ser rectora del Orfanatorio de la
Caridad de la Corufia en donde vivia
con su pequefio hijo. El orfanato se
encargaba de la manutencion,
cuidado y alimentacibn de nifios
huérfanos, que  serian  parte
importante de esta historia.

José Salvany y Lleopart nacié
en Cervera, Espafia probablemente
en 1778. De enorme talento y soélida
formacion humanista. Estudio
medicina y cirugia en el Real Colegio
de Cirujanos de San Carlos. Decidido
a dedicar su vida a labores
humanitarias se enlisto como médicoy
cirujano en el ejército irlandés vy
después en el de Navarra. Gané gran
prestigio entre el personal militar, pero
enferm6 de paludismo obligandole a
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tomar temporadas de descanso.

El 30 de noviembre 1803 zarpé
la corveta Maria Pita del puerto de la
Corufia con 37 personas abordo.
Entre ellos, Balmis, Salvany, Isabel
Zendal, su hijoy 21 nifios mas. ¢ Como
transportarian este fluido vacunal que
tendria el potencial de salvar cientos
de miles de vidas en el Continente
Americano? Balmis llegd a la
conclusién de que la Unica forma
posible era formar una cadena
humana de transmision. Los 22 nifios
participaron en ella. Se variolizaron
dos de ellos, se esperaba a que se
produjera la reaccion local y después
de varios dias se tomaba la secrecion
producida en el sitio de la aplicacion y
se repetia el procedimiento
periddicamente en dos mas y asi a lo
largo de la travesia. La variolizacion no
causaba enfermedad seria y permitio
hacer el traslado del fluido vacunal en
condiciones viables y utiles hasta
llegar a aplicarlo a los primeros nativos
probablemente en las islas Canarias.

Al estar en Caracas Ila
expedicion decidié dividirse en dos
grupos para avanzar lo mas
rapidamente posible en la enorme
tarea a lo largo del continente. Asi el
grupo de Francisco Javier Balmis se
dirigi6 a Cuba y México, cruzaron el
pais en esta campafia sanitaria y
zarparon del puerto de Acapulco
rumbo a Filipinas, posteriormente a
Macao y a otras regiones de China. Al
cabo de siete afios regresaron a
Europa en donde la misiéon habia
ganado enorme prestigio. En Espafia
Balmis fue recibido con honores, el
gobierno inglés le pidi6 que vacunara
a la poblacion de la isla de Santa

Elena y de ahi se extendio la practica
mediante el aprendizaje y labor de
cada vez un mayor numero de
meédicos y enfermeras.

Isabel Zendal no regreso,
permanecido en México con su hijo,
desarrollando una encomiable vy
destacada labor como enfermera
hasta su muerte. Logré que veinte de
los nifios huérfanos fueran adoptados
por familias de este pais, uno mas
fallecié al parecer durante la travesia
en el Atlantico. Como reconocimiento,
México y Espafia tienen premios
nacionales con su nombre, ademas de
un hospital en Madrid y una asociacion
sanitaria en la Corufia.

Desafortunadamente José
Salvany no tuvo la misma suerte. Su
trabajo fue impresionante a lo largo de
siete afios y casi 20 mil kilbmetros de
recorrido en paises como Venezuela,
Colombia, Panam4, Ecuador, Peru,
Chile y Bolivia. Cumplié su incansable
y ejemplar labor a pesar de su precaria
salud. No logro curarse del paludismo
adqurido afios antes; ademas, se
contagio de tuberculosis y finalmente
de difteria. Muri6 siendo joven en
Cochabamba, Bolivia a los edad de 33
afios, en 1810 momento en que
Balmis estaba regresando a Europa.

Durante los siglos XIX y XX la
vacunacion contra la viruela se
extendié a TODOS los paises con tal
éxito que en 1980 la Organizacion
Mundial de la Salud declar6 la
Erradicacion de la Viruela en el
mundo.

El primer “fluido” utilizado para
la prevencion de una enfermedad
mediante la inoculacion a una persona
sana provino de las vacas y de ahi el
término de vacuna y vacunaciéon. El
origen de esta practica se pierde en el
siglo XVII entre los pobladores de la
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antigua Constantinopla. El trabajo
pionero de Jenner para convencer a la
comunidad médica y la épica hazafa
a riesgo de sus propias vidas, sin
parangon en la historia de la Salud
Publica, de Javier Balmis, Isabel
Zendal, los 22 nifios y José Salvany
con el sacrificio de este dltimo
constituyeron los primigenos y solidos
eslabones de una enorme red que
salvo millones de vidas. Pero ademas
significaron la pauta para el desarrollo
de muchas otras vacunas que han
logrado  evitar enfermedad vy
fallecimientos por otros padecimientos
como poliomielitis, difteria, tétanos,
rabia, tosferina, sarampion como parte
de una lista que sigue creciendo.

En los proximos numeros de
este boletin tocaremos los aspectos
generales de la vacunacion en la
época actual tratando de aclarar
conceptos y resolver las dudas que
encontramos con mas frecuencia.
Esperamos que sea de utilidad para
ustedes, contribuya al conocimiento y
mejor aprovechamiento de este
enorme recurso para la salud.
Deseamos que constituya una
pequefia  aportacion para dar
continuidad al trabajo iniciado hace
varios siglos y también un muy
modesto reconocimiento a quienes
han dedicado su vida o incluso la han
entregado en esta tarea.

Para quienes no conocieron
casos de \viruela, enfermedad
erradicada hace mas de 50 afios, fue

de las enfermedades mas letales en la
historia de la humanidad. Se estima
que solamente entre 1900 y 1970
causoO alrededor de 300 millones de
muertes en el mundo. La siguiente
fotografia fue tomada en 1892 y
muestra dos nifios con viruela, uno
vacunado y el otro no.

Al

Imagen tomada de
https://misionesonline.net/2019/06/10/1a-
foto-recorre-mundo-fue-tomada-1892-
exhibe-dos-ninos-viruela-uno-vacunado-
no/

Un video breve y muy recomendable
realizado en Espafia:
https://www.facebook.com/javier.cast
ellanos.5811877/videos/37000183100
83272

Para ampliar la lectura:
https://www.bbc.com/mundo/noticias-
58032002
https://historia.nationalgeographic.co
m.es/a/expedicion-balmis-ninos-que-
llevaron-vacuna-viruela-a-

america 15225
https://historia.nationalgeographic.co
m.es/a/edward-jenner-
probablemente-cientifico-que-mas-
vidas-ha-salvado-historia 14242
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¢EL AMAMANTAR DEBE DE SER DOLOROSO?

Dra. Laura Elena Alonso Eguia-Liz?
!Pediatra Hospital General Salamanca, Capitulo Salamanca
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):15-16

Aunque en la actualidad se ha
escuchado hablar mas
frecuentemente sobre la lactancia
materna, ésta no es una moda que
haya surgido recientemente, es una
practica ancestral que caracteriza a
los mamiferos y el ser humano no
estd exento de esto. En parte,
gracias a ella, la humanidad ha
sobrevivido y ha evolucionado a lo
gue somos hoy en dia (1).

La Organizacion Mundial de la
Salud recomienda que la
alimentacion de los nifios durante los
primeros 6 meses de vida sea con
leche materna en forma exclusiva, y
en seguida introducir alimentacion en
forma complementaria a la leche
materna, hasta mas alla de los 2
afos.

Se estima que, con esta
practica, se pueden evitar cerca de
800 000 muertes anuales en nifos
menores de 5 afos (2).

Pero hay ciertas creencias en la
poblacién, que no permiten que se
establezca una lactancia adecuada
en alguna etapa de la vida del bebé y
una de esas creencias es que el
dolor al amamantar es normal y debe
de soportarse estoicamente. Muchas ‘
mujeres, no solo las madres 2\
primerizas, sino también aquellas X
con otros hijos creen que es “normal”
el dolor al amamantar.
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Se ha atribuido el dolor a
diferentes condiciones como mala
posicion y/o mal agarre, posiciones
viciosas de la madre para
amamantar, variantes anatomicas
del bebé como es el caso del frenillo
lingual corto (anquiloglosia) o
frenillos labiales, que pueden
condicionar otras alteraciones en la
madre como la ingurgitacion
mamaria, inflamacién de la glandula
conocida como “mastitis”, grietas en
los pezones, abscesos mamarios y
gue de una u otra forma contribuyen
al abandono en forma temprana de la
lactancia materna y la introduccion
de los llamados sucedaneos de leche

humana, mejor conocidos como
“formulas” (2).
Una  asesoria  con un

profesional de lactancia es de gran
utilidad, ya que puede detectar
alteraciones tanto en mama como en
bebé que trastornen la lactancia de
alguna forma, y ademas pueden
contribuir a resolver en forma
oportuna el problema detectado ya
sea derivando al binomio con el
especialista que requieren 0
apoyando con técnicas especificas
para mejorar el agarre y la posicién y
con esto, asi resolver algunas de las
complicaciones (3).

La mayoria de las veces, la falta
de informacion fidedigna es un factor
determinante para el abandono
precoz de la lactancia y esto

contribuye al detrimento en la salud
del nifio y también de la madre.

Es muy importante que, desde
el embarazo, se tenga acceso a la
informacion adecuada y asi poder
disfrutar de una lactancia consciente,
completa, satisfactoria y mantener
asi el vinculo y el apego con el bebé,
mismo que duraré para toda la vida.

Afortunadamente existen
asesores en lactancia materna
dispuestos a ayudarte y

acompanfarte en tu lactancia y asi
puedas disfrutar tanto tu lactancia
como el maternar. Contacta a alguno
a través de este medio y con gusto te
acompafaremos en tu lactancia.
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ESTILOS DE APRENDIZAIJE

Dr. Carlos Paque Bautista', Dra. Gloria Patricia Sosa Bustamante?,

Dra. Alma Patricia Gonzalez?, Dr. Juan Carlos Mendoza Lépez?, Dr. Jesus Daniel Ortiz Ley?
! pediatra Unidad Médica de Alta Especialidad #48 Hospital de Gineco-Pediatria

IMSS Ledn, Capitulo Leén
’Pediatra Capitulo Moroledn-Uriangato,

3Residente de primer afio de Medicina del enfermo pediatrico en estado critico Unidad
Médica de Alta Especialidad #48 Hospital de Gineco-Pediatria IMSS Ledn

Las personas, tanto nifios
como adultos, aprendemos de forma
distinta y mostramos afinidad por
determinados estimulos que nos
facilitan el aprendizaje.

Actualmente, es imprescindible
mejorar la calidad de la educacion,
aumentar la creatividad en los
alumnos independientemente del
grado escolar, favorecer la inclusion,
superar la discriminacion, trabajar
cooperativamente e integrar la
tecnologia en el aprendizaje.

Corresponde a los padres y
profesores el analizar como cada
alumno prefiere aprender, tomando en
cuenta el ambiente, espacio, situacion

social, tipo de ejercicios,
herramientas, estrategias de
aprendizaje, métodos, grado de

estructura, tecnologias, forma de
socializacion, manera de colaborar y
compartir, y las situaciones que ponen
de manifiesto su “estilo de aprender
preferido” o su manera de aprender.

A continuacion se mencionan
las caracteristicas de los diferentes
estilos de aprendizaje que pueden
presentar los alumnos:

ADAPTADOR (Alumno pragmaético)
-Intuitivo: anticipa soluciones.
-Observador: atento a los detalles.
-Relacionador: enlaza los diversos
contenidos.

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):18-19

-Imaginativo: grafica mentalmente.
-Dramatico: vivencia los contenidos.
-Emocional: el entorno es
determinante.

Autor: Dr. Jesus Daniel Ortiz Ley

DIVERGENTE (Aprendizaje activo)
-Aprende con el movimiento.

-Experimental: reproduce lo
aprendido.
-Flexible: se acomoda hasta lograr
aprender.
-Creativo:tiene propuestas originales.
-Informal:rompe las normas

tradicionales.

Autor: Dr. Jesys Daniel Ortiz L ey
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CONVERGENTE (Aprendizaje
tedrico)

-Practico.

-Transfiere lo aprendido.

-Se involucra en experiencias nuevas.
-Entra facilmente en materia.

-Va a la solucién de problemas.

-Es eficiente en la aplicacion de la
teoria.

O\

Autor: Dr. Jesus Daniel Ortiz Ley

ASIMILADOR (Aprendizaje
reflexivo)

-Reflexivo: razona lo aprendido.
-Analitico: descompone el mensaje en
sus elementos.

-Organizado, metddico y sistematico.
-Estudioso: se concentra en el
aprender.

-L&gico: riguroso en el razonamiento.
-Racional: considera verdad lo que su
razon puede explicar.

-Secuencial: tiende al razonamiento
deductivo.

Ley

Link para realizar el cuestionario que
permite identificar el Estilo preferente
de Aprendizaje:

http://nuevochaea-

junior.blogspot.com.es/
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Los nifios son curiosos e
inquietos por naturaleza, lo que los
hace propensos a tener accidentes.
Las heridas de la piel son lesiones que
presentan con frecuencia.
Afortunadamente, la mayor parte de
ellas son leves y pueden tratarse en
casa. Sin embargo, algunas requieren
atencion meédica, en ocasiones de
urgencia.

Las heridas pueden clasificarse
en 5 tipos:

Abrasion (raspon): ocurre cuando la
piel es frotada contra una superficie
dura o rugosa. Es wuna herida
superficial y generalmente no sangra.
Laceracion: es una herida que afecta
varias de las capas de la piel; es
ocasionada por un objeto con borde
cortante (navaja, vidrio, etc.). En el
caso de laceraciones profundas el
sangrado puede ser importante.
Herida puntiforme: es una herida
pequefia producida por un objeto
punzante como una aguja, clavo, o el
colmillo de un animal. Estas heridas
por lo general no sangran mucho, pero
pueden ser profundas, acompafarse
de lesiones a otros 6Organos, y son
propensas a infectarse.

Avulsién: es un desgarro parcial o
completo de la piel y de los tejidos por
debajo de ella. Ocurre en accidentes
violentos como explosiones,
pirotecnia, heridas por arma de fuego,
etc.

Hematoma (moretén): es un sangrado
por debajo de la piel como resultado
de un golpe con un objeto contuso, sin
superficie cortante.

CUIDADO INICIAL DE HERIDAS EN PIEL

Dr. Manuel Lara Marquez?!
Cirujano pediatra Capitulo Salamanca
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):21-23

En general, las heridas en la
piel se tratan de la siguiente manera:
1.- Tranquilizar al nifio.

2.- En caso de sangrado, hacer
presion firme y sostenida directamente
sobre la herida (10 minutos o hasta
que el sangrado ceda). Puede
elevarse la extremidad afectada para
ayudar a controlar el sangrado.

3.- Una vez que cede el sangrado,
lavese sus manos con agua y jabén y
cologue la herida bajo el chorro del
grifo. Utilice agua fria o ligeramente
tibia. Irrigue durante 10-15 minutos,
con el fin de remover tierra u otros
objetos. Limpie los bordes con agua y
jabén (no frotar dentro de la herida).
No aplique antisépticos dentro de la
herida (alcohol, merthiolate,
soluciones yodadas, agua oxigenada,
etc.), ya que producen dolor y afectan
el proceso de cicatrizacion de la
herida.

4.- Secar gentilmente con un pafio
limpio y seco, sin frotar la herida.

5.- En heridas pequefias apligue una
pequefia cantidad de vaselina. No
utilice cremas con antibiotico.

6.- Coloque una bandita adhesiva. No
cologue adhesivos directamente sobre
la herida.

7.- Cambie la bandita dos veces al dia,
0 mas frecuentemente si se moja o
ensucia.

8.- Si el paciente tiene dolor,
administrele paracetamol. Evite la
aspirina.

9.- Si se forma una costra, evite que el
paciente se rasque 0 se arranque la
costra, esto puede favorecer una
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infeccion o una cicatriz.

10.- Vigile datos de infeccion:
enrojecimiento, dolor, salida de pus,
hinchazédn, fiebre.

11.- Aplique refuerzo de vacuna
antitetanica si no se cuenta con el
esquema completo de vacunacion, o
en caso de haber transcurrido 5 afios
o0 mas desde la ultima dosis.

13.- En caso de hematomas, aplique
una bolsa con hielo envuelta en un
pafio humedo (nunca aplique el hielo
directamente) durante 20 minutos
sobre el hematoma, dos o tres veces
al dia. Después de 48 horas,
suspenda las compresas frias y
apligue compresas humedo-tibias
durante diez minutos, tres veces al
dia.

¢En qué casos acudir al médico?
1.- Heridas grandes (1.2 cm 0 mas) o
profundas (mas de 3 mm, o cuando
quede expuesta la grasa o el
musculo).

2.- Heridas con bordes separados o
irregulares.

3.- Heridas en la cara, principalmente
cerca de los ojos.

4.- Heridas sucias a pesar de haberlas
irrigado al menos durante 15 minutos.
5.- Imposibilidad de detener el
sangrado.

6.- Heridas con datos de infeccion.

7.- Heridas por objetos punzantes.

8.- Heridas producidas por
mordeduras de humanos o animales.
9.- Heridas acompafadas de
entumecimiento o incapacidad para
mover un dedo o una articulacion.
10.- Raspaduras que abarcan un area
extensa.

11.- Hematomas de 5 cm 0 mas
después de un traumatismo leve, o
moretones que aparecen
espontaneamente.

12.- Dolor severo que persiste a pesar
de haber tomado el analgésico dos
horas antes.

Idealmente debe acudirse al médico
en las primeras 6 horas a partir de
haberse producido la herida.

¢,Como detener un sangrado?
Aplique presion directa sobre la herida
con un pafo limpio y seco, toalla o
gasa por diez minutos o hasta que el
sangrado se detenga. No interrumpa
la presion para revisar la herida. Si la
sangre moja el primer pafio, no lo
retire. Coloque uno nuevo sobre el otro
pafio y continte aplicando presion. Si
la herida estd en una extremidad,
elévela. No apligue un torniquete a
menos que el sangrado sea severo y
no se detenga con la presién directa.
Si el sangrado es importante, rojo
rutilante, en chorro, solicite ayuda de
inmediato.
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En Mexico (INEGI, ENBIARE
2021) 69.8% de los hogares cuenta
con algun tipo de mascotas. El total
acumulado se calcula en 80 millones
de mascotas: 43.8 millones de ellas
son perros, 16.2 millones gatos y 20
millones una variedad miscelanea de
otras mascotas pequefias. Un gran
namero de personas tienen alergia a
sus mascotas, manifestada como
rinoconjuntivitis alérgica, dermatitis
atopica y asma.

En pacientes alérgicos a acaros
del polvo o podlenes, la exposicion a
mascotas puede sensibilizarlos
(aumento de la respuesta a un
estimulo) e incrementar sus sintomas.

La sensibilizacion a mascotas
depende del tipo de exposicion y la
predisposicion alérgica del individuo.
Existe alergia a otros mamiferos con
pelo (como conejos, caballos, ratones,
hamster) en personas expuestas, pero
lo mas frecuente es la convivencia con
gatos y perros.

Si poseer una mascota es
causante/protector o no tiene efecto
sobre la enfermedad alérgica ha sido
motivo de mudltiples estudios. Se
encontré que el poseer un gato o un
perro antes de los 12 meses de edad
tiene un efecto protector, y después de
este periodo puede incrementar el
riesgo de asma. Al parecer, la
exposicién temprana a una mascota
no consituye un factor exacerbador de
asma durante la infancia, incluso en el
periodo prenatal, puede tener cierto
efecto protector. Algunos estudios
mencionan que la exposicion
temprana a perros hembra disminuye

ALERGIA A MASCOTAS

Dr. Valeriano Fuentes Lopez?, Dra. Maria Adelina Prieto Patrén?

1Pediatras Capitulo Irapuato
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):25-26

la progresion de la enfermedad
alérgica, la exposicion a perros macho
la incrementa. Sin embargo, los
estudios son controversiales por los
multiples factores que pueden estar
implicados.

Contrariamente a lo que se cree
popularmente, no existe evidencia
cientifica de que haya razas de perros
o gatos “hipoalergénicas” (baja
probabilidad de provocar alergias) ya
gue los alérgenos se encuentran en
saliva, caspa del pelo, orina, y
secrecion glandular, y no tiene
relacion con el largo o la frecuencia de
muda del pelo.

Se han popularizado mascotas
hipoalergénicas con menor cantidad
de pelo, 0 manipuladas
genéticamente, sin embargo no se
pueden eliminar todas las proteinas
alergénicas por lo que no pueden
considerarse “hipoalergénicas”.
Existe la creencia popular de que los
perros de raza Chihuahua, mejoran
los sintomas de los pacientes
alérgicos; el poseer una mascota
puede tener un beneficio emocional en
el nifio, sin que esté demostrado que
el perro tenga algun efecto protector.

Los alérgenos causales son
multiples y pueden ser identificados
por pruebas especiales realizadas por
los médicos alergblogos para decidir
el mejor tipo de tratamiento para cada
persona.

El tratamiento puede ser evitar
la exposicion, lo cual no es posible ya
gue el alérgeno puede estar presente
en varios lugares ademas del hogar;
puede existir el alérgeno aungue la
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mascota no esté presente, éste puede
persistir en el ambiente hasta 6 meses
después de retirar la mascota; y en
algunas ocasiones por el vinculo
afectivo no es posible remover la
mascota. Se debe de administrar
tratamiento dependiendo de la
enfermedad, hasta el momento el
anico tratamiento que puede modificar
la evolucién natural de la enfermedad,
es la administracion de inmunoterapia
(tratamiento  para  modificar la
respuesta de las defensas del
organismo) especifica ya sea por via
subcutanea (inyeccion debajo de la
piel) o sublingual (absorcion debajo de
la lengua).
Algunas recomendaciones
Gtiles en la mayoria de los casos son:
e Disminuir el tiempo de
exposicion.
e Retirar a la mascota del
dormitorio.
e Bafio frecuente de la mascota
(una vez por semana).
e Cepillar a la mascota fuera de
la vivienda.
e Filtros HEPA.
e Aspiracion frecuente de todas
las superficies.
e Aplicar lociones en el pelo de
perros y gatos.
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El proceso de aprendizaje de
hébitos alimentarios es especialmente
importante durante los primeros afos
de vida ya que, ademas de facilitar un
buen estado nutricional y un
crecimiento oOptimo, puede ayudar a
consolidar la adquisicion de hébitos
saludables para la edad adulta.

Consideramos alimentacion
saludable, de acuerdo a |la
Organizacion de las Naciones Unidas
para la Alimentacion y la Agricultura
(FAO) cuando elegimos una
alimentacion que aporte todos los
nutrientes esenciales y la energia que
cada persona necesita para
mantenerse sana.

Los nutrientes esenciales son:
proteinas, hidratos de carbono
(carbohidratos), lipidos (grasas),
vitaminas, minerales y agua (Figura 1).
Recordando  también, que Ila
alimentacién debe de ser placentera?,
debe de contribuir cotidianamente a
iniciar 'y  mantener relaciones
personales, familiares; expresando la
individualidad, carifio, amor vy
comunicacion.

Figura 1. El Plato para Comer Saludable.
Protocolo de Harvard

ALIMENTACION SALUDABLE Y EL INICIO DE
ALIMENTACION COMPLEMENTARIA

BASADA EN HIERRO

Dra. Lourdes Belize Macias Felipe?!

Pediatra Hospital General Ledn, Capitulo Ledn

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):28-30

Debemos conocer que la
alimentacion va a ir cambiando
conforme a la edad del nifio, y es
importante recalcar que la infancia se
caracteriza por crecimiento. Lo
anterior hace que no so6lo pensemos
en el requerimiento para poder vivir,
sino que también necesitamos esa
energia extra para el incremento de
peso y talla; asi como el desarrollo de
diferentes o6rganos y sistemas. Las
necesidades energéticas y
nutricionales estan cubiertas por la
lactancia materna exclusiva (o, en
caso de que no sea posible, por
sucedaneos de leche humana) hasta
los 6 meses, y a partir de entonces hay
gue ir incorporando nuevos alimentos
de forma progresiva y en las
cantidades adecuadas?.

Este momento lo llamamos el
inicio de la alimentacion
complementaria, la cual ha cambiado
radicalmente en sus guias teniendo un
enfoque preventivo de deficiencias
nutricionales, principalmente la
deficiencia de hierro.

Si nuestro nifio es alimentado
con leche materna de manera
exclusiva, a los 6 meses se torna dificil
cubrir los requerimientos nutricionales
en especial de energia, hierroy zinc?3;
pero si nuestro nifo es alimentado con
férmula, puede hacerlo entre los 4y 6
meses de forma seguras.

Anteriormente se iniciaba la
alimentacion con frutas y verduras,
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pero algo importante resaltar es que la
Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) recomienda iniciar con
alimentos ricos en hierro, zinc y
calcio®*; de ahi la importancia de
ahora iniciar la alimentacion con carne
o cereales.

Puede ir en contra de todo lo
gue se conocia previamente, pero
vamos a explicar que, cuando
nacemos, la placenta es capaz de
transferir hierro a la circulacion del
bebé, que se ira a depoésitos. Estos
depdsitos van liberando el hierro a la
sangre, conforme va creciendo y con
esto, crece su volumen sanguineo e
incrementa el uso de este elemento; el
cual se acaba de su almacenamiento
aproximadamente a los 6 meses*. De
ahi viene la importancia de
suplementar en esta edad, con
alimentos ricos en hierro, ya que es
algo que no sera suficiente de la
alimentacion lactea exclusiva.

Los siguientes alimentos los
consideramos ricos en hierro, y deben
ser ofrecidos desde el inicio de la
alimentacion complementaria (Tabla
1):

Tabla 1. Fuentes de hierro

Cereales fortificados con hierro
sin azucar afadido

Almejas, ostras, mejillones

Frijoles, lentejas, habas

Semillas y nueces*
*Cuidar la presentacién de estos alimentos por el riesgo

de atragantamiento.

RECETA SALUDABLE: Galletas de
naranja.
(Apto a partir de los 8 meses)
INGREDIENTES
180 g de yogurt natural sin azucar
90 g de avena hecha harina
1 cucharadita de polvo para
hornear
1 huevo completo
Jugo de media naranja
Ralladura de naranja
En caso de querer endulzar: miel
de détil natural

Se mezclan primero los
ingredientes secos con batidora
(harina de avena, polvo para hornear),
se van incorporando poco a poco los
ingredientes humedos (huevo, yogurt,
juego de naranja).

Al estar bien mezclado, se
agrega a la batidora ralladura de
naranja en cantidad pequefa, y en
este momento se puede agregar la
miel de datil. Ya que esté la mezcla, se
pone en una charola para hornear,
cubierto con papel encerado. Se les da
la forma de galletas.

Se mete a 160°C en la freidora de
aire, por 6 minutos. Si se usa horno
comun, precalentar a 180°C por 5
minutos y hornear entre 10 y 12
minutos. Posteriormente se dejan
enfriar, y después a disfrutar.
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LA IMPORTANCIA DE ATENDER LA

SALUD MENTAL EN LA INFANCIA

Dr. Salvador Santoyo Rincén?

lpediatra Hospital General Salamanca, Capitulo Salamanca

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):32-35

“Infancia es destino” Santiago Ramirez (Psicoanalista mexicano)

Al ser humano se le ha
concedido la capacidad de adquirir
conocimientos y desarrollar
habilidades  durante  toda  su
existencia, con la finalidad de
adaptarse al reto de sobrevivir.
Especialmente durante las dos
primeras décadas de la vida, esta
adaptabilidad esta intensificada. Los
ninos y adolescentes tienen la
habilidad de aprender mas rapido y
desarrollar ~ funciones fisicas vy
mentales mas facilmente que los
adultos. Y esta diferencia encuentra
su motivo en el hecho de que durante
estas etapas el nifo se esta
preparando para enfrentar a la vida
como adulto. Al cursarlas sanamente
adquiere los conocimientos y las
habilidades necesarias para ser
autosuficiente (en teoria, porque en
realidad nunca llegamos a conseguirlo
totalmente, ya que el ser humano es
un ser social por naturaleza).

El control del nifio sano que
dirigimos la mayoria de los médicos
pediatras, consiste en evaluar cada
cierto tiempo, si las metas en cuanto al
crecimiento y desarrollo de nuestros
pacientes son alcanzadas en el
momento adecuado. Ya que en el
caso contrario, podria ser el primer
indicio de una situacion que esté
afectando la salud y se requiera
realizar alguna intervencion.

Estamos habituados a evaluar
el peso, la talla, el perimetro cefalico,

el indice de masa corporal, el
desarrollo del lenguaje y las
habilidades motoras como la sonrisa
social, la capacidad de sostener su
cabeza, mantenerse sentado, gatear,
pararse, caminar, controlar esfinteres,
etc. Quizas, para algunos lectores les
resulte sorprendente saber que la
evaluacion del nifio sano incluye
también, el valorar como el nifio
establece sus relaciones
interpersonales para que se den de
forma adecuada, en especial con los
padres o cuidadores principales. De
tal forma, que promuevan el desarrollo
de una autoestima y autopercepciéon
positivas; que le ensefien a seguir
patrones de comportamiento que
aseguren su bienestar bioldgico,
psicologico, social, ambiental vy
espiritual; que le fomenten el sano
desarrollo de un minimo de resiliencia
suficiente para adaptarse y sobrellevar
las dificultades que conlleva la vida,
etc.

La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) define a la salud como
‘un estado completo de bienestar
fisico, mental, social, ambiental y
espiritual de un individuo” (Hurtado E.,
2021). Haciendo énfasis en que la
salud no es solamente la ausencia de
enfermedad. Por lo que se deben
promover intervenciones que ademas
de conseguir recobrar la salud,
puedan ayudar a mantenerla.
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Como médicos, padres o
cuidadores de menores, tenemos la
encomienda de criar nifos sanos y
felices. Para lo cual es indispensable
atender tanto la salud fisica como la
mental. Estamos acostumbrados a
cuidar y tratar la salud fisica, pero
muchas veces descuidamos la mental.
Es importante recordar que la salud
mental nos permite y facilita el
desarrollo de todas nuestras
habilidades, incluyendo las fisicas y
gue ademas es un factor determinante
en nuestra capacidad de conseguir
logros o alcanzar objetivos y sobre
todo nos permite que disfrutemos de la
vida.

La salud fisica, mental, social, ambiental y espiritual
ayuda a criar nifios y futuros adultos mas resilientes
v felices.

No es raro que actualmente a
los pediatras se nos solicite atencién
por problemas asociados al estrés y
depresion (Herskovic, 2020). En
especial tras el confinamiento, durante
la pandemia, los problemas de salud

mental se agudizaron notoriamente,
por ejemplo con problemas de
ansiedad, depresion, trastornos del
suefno, dificultades del aprendizaje,
trastornos de la conducta alimentaria
(anorexia 'y bulimia), enuresis,
encopresis, conductas autolesivas e
incluso suicidas.

Es importante que nos
esforcemos por prevenir situaciones
que afecten la salud mental y por
atender los indicadores de algun dano
en ella, ya que por ejemplo, muchas
de las enfermedades crénicas que
padecen los adultos tienen relacién
directa con exposicion al estrés y un
mal manejo del mismo, tales como la
diabetes, la hipertension arterial, el
cancer, el asma, etc.

También se requiere que
ayudemos a los menores a aprender a
utilizar sus propias herramientas con
las que enfrentaran el estrés y los
demas desafios de la vida. Es
importante fomentar la higiene de
pensamientos y emociones, ya que
cada conducta que mostramos esta
asociada a un pensamiento y a la vez
a una emocién, por lo tanto para
mostrar una conducta sana, se
requieren pensamientos y emociones
sanas.

La forma en la que cada
persona, de manera muy particular,
enfrenta cada situacion, es decir, la
cara que damos ante los diferentes
escenarios que nos ofrece la vida, es
lo que conocemos como personalidad.
Que no es otra cosa que el conjunto
de herramientas que empleamos
habitualmente para enfrentar cada
circunstancia del vivir. Es la forma en
la que normalmente nos comportamos
y reaccionamos (Moreno, 2020).

Nuestra personalidad la
construimos durante la infancia y la
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adolescencia, como resultado de las
experiencias vividas. La relacién con
nuestros padres o0 cuidadores
principales (apegos) son sumamente
importantes. La teoria de los apegos
del psicoanalista John Bowlby afirma
que asi como aprendimos a
relacionarnos con ellos, sera la forma
en la que interactuemos con el resto
del mundo. De ahi que si el apego con
el cuidador es seguro, el nifo
entablara relaciones sociales sanas.
De lo contrario, existe la posibilidad de
gue desarrolle problemas de conducta
y posteriormente trastornos de
personalidad en la edad adulta.
Situaciones que de ninguna forma son
saludables ni para el menor, ni para el
futuro adulto y tampoco para las
personas que con él se relacionaran
(Bueno, 2020).

También, hay evidencia de que
la fuerza que nos motiva a
comportamos como lo hacemos
depende de nuestras necesidades.
Segun la teoria de Maslow estas
necesidades requieren satisfacerse
con un orden de relevancia, por
ejemplo, las necesidades fisiolégicas
o vitales deben estar satisfechas antes
de las de seguridad, es decir,
debemos asegurar el acceso al
oxigeno, agua y alimento antes de
preocuparnos por tener un techo y la
ropa (Hamra, 2020). De tal forma que,
como cuidadores debemos
preocuparnos por crear las
condiciones o el ambiente adecuado
para que las necesidades del infante
puedan ser satisfechas en el momento
adecuado.

7
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| Piramide de las necesidades humanas en orden de prioridad |

La imagen muestra la piramide
propuesta por Abraham Maslow, la
cual ilustra en orden de prioridad a las
necesidades del ser humano. Esta, a
manera de guia, nos puede ayudar en
la dificil tarea de criar nifios y futuros
adultos sanos y felices.

En conclusion, la salud mental
es un aspecto de suma importancia en
todas las etapas de la vida, y cuidar de
ella lo es aun mas durante la infancia,
ya que durante esta etapa el nifio
construye y aprende a usar las
herramientas que empleara el resto de
su vida, tales como su personalidad,
resiliencia y la manera en como se
relacionara con el resto de la gente. Lo
que influira directamente en

desempeno personal, académico,
social y profesional; en el control de
habitos, en sus relaciones

interpersonales (de pareja, amistades
y profesionales, etc.); en el desarrollo
de habilidades que utlizara para
alcanzar su autosuficiencia, enfrentar
la vida y adaptarse a las situaciones
adversas; en como interpretara los
sucesos y en especial su capacidad
para disfrutar la vida y ser
verdaderamente feliz.
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Infancia es destino; de ahi la
importancia de atender la salud
integral de los menores. Por nifios y
futuros adultos integralmente
saludables y verdaderamente felices.
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CUIDAR LA SALUD MENTAL
EN NUESTROS HUOS,

UNA ACCION QUE LOS PADRES HEMOS OLVIDADO PARA

PREVENIR ADICCIONES

Dra. Olivia Sdnchez Gasca?, Dr. Eusebio Duran Hernandez?

! pediatra del Capitulo San Miguel de Allende

2pediatra Hospital General San Felipe, Capitulo San Miguel de Allende

f

Autor: Dr. José Martin Valencia

“Hay siempre en nuestra infancia un
momento en que la puerta se abre y
deja entrar el futuro”
Graham Greene (escritor)

La elevada frecuencia de los
trastornos mentales en la nifiez, junto a
la evidencia de que estos en su espectro
grave en el adulto se inicia en la infancia
y se fortalecen en la adolescencia es mas
gue suficiente justificacion para cuidad la
salud mental de nuestros nifios, nifias y
adolescentes (1) .

La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), establece que entre el 10 —
20 % de los adolescentes presentan
trastornos mentales. La mitad (50 %) se
inicia a los catorce afios o antes, y en la

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):36-39

mayoria no se detectan ni se tratan. Esta
falta de seguimiento a los trastornos
mentales de los adolescentes tiene
consecuencias a largo plazo en como se
desarrolla y cémo se relaciona con su
entorno social (2).

En México se ha reportado que
mas del 17 % de los estudiantes de
secundaria y bachillerato han probado
alguna droga antes de los 13 afios.

La evidencia cientifica establece
que algunos eventos traumaticos en la
vida de los nifios, niflas y adolescentes
(por ejemplo: pérdida de alguno de los
padres, bullying, separaciéon de los
padres, ser victima o estar expuesto a
cualquier tipo de violencia, eventos
traumaticos...), son factores que,
combinados con aspectos genéticos y
caracteristicas del medio ambiente
donde se desarrollan los mismos,
pueden facilitar la aparicion de
problemas en su salud mental (Trastorno
por consumo de substancias, trastorno
por déficit de atencién e hiperactividad,
ansiedad, depresion, autismo, anorexia,
trastornos conductuales) (3).
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Autora: Viridiana Valencia Sanchez

Se ha determinado que para que se
llegue a dar un desarrollo éptimo cerebral
y psicosocial que permitan evitar la
presentacion de trastornos de salud
mental, todos los nifios, nifias y
adolescentes necesitan:

e Que alguien les mire, les hable,
les escuche y responda a sus
necesidades y que establezca con
ellos un lazo social y afectivo que
les permita crecer seguros.

e Tener una alimentacion saludable
(plato del buen comer) con dieta
completa y equilibrada para cada
grupo de edad.

e Tener un adecuado patrén de
suefo, ya que se ha visto que éste
tiene un papel importante en el
desarrollo tanto del nifio como del
adolescente, ya que participa en el
ajuste  social, conductual 'y
emocional, asi como en el

rendimiento intelectual en general.

e Realizar actividad fisica continua,
ya que esta se ha relacionado con
ninos mas felices, y con mejor
capacidad de aprendizaje,
ademas de que se previenen
enfermedades.

e Establecer en todo momento
comunicacién familiar honesta y
segura con nuestros hijos.

e Compartir actividades en conjunto
de tal manera que permita la
convivencia.

¢Qué condiciones sociales pudieran
estar relacionadas con el consumo de
sustancias adictivas en los nifios, nifias y
adolescentes?

Estas condiciones pueden verse
desde diferentes puntos de vista:

e Personal (por ejemplo, problemas
emocionales, querer aprender
cosas nuevas 0 personalidad
orientada a la buasqueda de
sensaciones nuevas).

e Familiar (convivencia con padres
alcohdlicos o adictos a alguna
droga).

e Escolar (fracaso académico).

e Social (amigos usuarios de
drogas).

e Comunitario (facilidades para
conseguir y consumir sustancias
adictivas en las calles).

¢, Qué sefiales me pueden orientar sobre
si nuestros hijos estan consumiendo
alguna droga?

e Pierde interés en viejos(as)
amigos(as) o en las actividades
gue antes le gustaban o llamaban
la atencion.

e Disminuye su rendimiento en la
escuela o presenta problemas de
conducta.
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e Cambia de amigos(as) de forma
brusca.

e Convive con personas que usan
drogas o se dedican a actividades
delictivas.

e Cambia drasticamente de aspecto
(ropa, peinado, etcétera) o no
cuida la higiene personal.

e Muestra conductas de rebeldia,
agresividad o depresion.

e Realiza actividades fuera de la
casa toda la noche.

e Gana o pierde peso de forma
rapida.

e Presenta cambios notables en la
personalidad y humor.

¢ Dice constantes mentiras.

e Desconfia de las personas y tiene
ideas suicidas.

e Se aisla 0 se comunica poco.

¢ Qué acciones pueden ayudar a evitar
gue nuestros hijos consuman sustancias
adictivas?

e Ofrecer un ambiente de relacion
familiar honesta y segura, donde
exista afecto desde edades
tempranas y de  manera
permanente.

e Fomentar el valor del respeto
hacia si mismo.

e Promover la actividad fisica en
conjunto con la familia.

e Crear lazos de cuidado en
conjunto con la familia, escuela y
comunidad.

e Alentar el uso de decir “No” a
actividades que pueden resultar
peligrosas.

¢ Fomentar las habilidades para dar
solucion a los problemas del dia a
dia.

e Impulsar la percepcion de que las
adversidades se pueden resolver
con perseverancia y esfuerzo.

e Fortalecer la habilidad de

expresar lo que pensamos Yy
sentimos.

Autor: Ricardo Valencia Sanchez

En conclusién, podemos establecer
gue el cuidado de la salud mental desde
la edad temprana de los nifios, nifias y
adolescentes, es una medida preventiva
para evitar el uso de sustancias adictivas,
y debemos estar convencidos que las
adicciones son un problema de salud
grave que afectan el desarrollo de
nuestros nifios y jovenes vulnerando con
esto la integridad de la union familiar,
ademas de afectar la seguridad vy
bienestar de toda la sociedad.
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2. Gady, Z., Jorge, J. (2021). Informe
sobre la salud mental vy
substancias  psicoactivas en
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JUEGOS PARA PROMOVER
LA SALUD FiSICA Y MENTAL

Dr. Joel Rico Castillo?

lpediatra Hospital Materno Infantil Irapuato, Capitulo Irapuato

La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) ha planteado que la
actividad fisica es uno de los factores
mas importantes para disminuir
riesgos de contraer enfermedades
como son la obesidad e hipertension
arterial, que a su vez pueden generar
alteraciones a nivel del cerebro,
corazon y rifidn que pueden llevar a la
muerte.

Asi, los primeros 3 afios de vida
son fundamentales para que el nifio
adquiera habitos saludables que
disminuyan dichos riesgos, que deben
incluir al juego para promover tanto la
salud fisica como mental y cuyo
tiempo e intensidad dependeran de la
edad, siendo primordial que el nifio se
divierta (1,2).

N okl vwme ol Labo!
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De esta manera, es un objetivo
de primer orden en la sociedad actual
el fomentar una educacién que cree
ambientes saludables que desarrollen
habilidades para la vida futura del nifio
y el adolescente y por lo tanto,
fortalecer estilos de vida saludables
(fisicos y mentales), mejorando las
interacciones sociales como
cooperacion, comunicacion, liderazgo,
disciplina, trabajo en equipo, la
concentracion y la memoria.

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):41-43

De ahi, que la salud tanto fisica
como mental debe ser objeto de
educacion, e incorporarse en el
proceso de ensefanza-aprendizaje;
debe iniciarse en el hogar vy
continuarse en los centros educativos
(2), y que debe incluir el juego como
parte de esas actividades.

El juego va a permitir que los
nifios interactien de manera activa
con el mundo que los rodea. Mientras
se divierten, trabajan aspectos
fundamentales de su desarrollo, asi
como perfeccionamiento de aptitudes
motoras, cognitivas, sociales vy
emocionales, y por lo tanto el
desarrollo de la salud mental de tu hijo
iy de la tuya también! (3)

Los nifios que juegan
habitualmente con sus padres, tienen
menos probabilidades de padecer
ansiedad, depresion, agresividad y
problemas de suefio, contribuyendo a
reforzar los vinculos con tu hijo (4,5).

Los seres humanos de todas
las edades necesitamos divertirnos
como una actividad imprescindible
para la salud mental. Es por esto que
el juego se considera un derecho
universal para los nifios y mas aun
para la generacién de infantes que ha
vivido el confinamiento por Ia
pandemia de la COVID-19. Es
necesario adecuar los espacios y el
nivel de interaccioén entre las personas
de acuerdo con el nivel de riesgo de
contagio de COVID-19 utilizando las
medidas de prevencibn y los
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protocolos de salud (4,5).

La Academia Americana de
Pediatria sefiala que el juego ayuda a
desarrollar estructuras cerebrales que
intervienen en el desarrollo de
estrategias de aprendizaje, de
relaciones sociales y de manejo del
estrés. Todo esto se logra porque el
juego es una actividad voluntaria,
divertida y espontanea que se puede
realizar en espacios que son
conocidos por el nifio y después
extenderse a nuevos entornos que le
ayuden a desarrollar su capacidad
cerebral (4,5).

Los juegos incluyen una gran
variedad de actividades que permiten
el desarrollo de diferentes
capacidades mentales, emocionales y
fisicas. Por ejemplo, los juegos con
objetos les permiten  conocer
diferentes  sensaciones  tactiles,
visuales, auditivas, etc. Todo esto
ayuda a desarrollar habilidades
motoras basicas, favorece el habito de
una vida mas activa, y previene el
inicio de enfermedades cronico-
degenerativas como la obesidad
desde la etapa infantil (4,5).

Se ha visto que cuando los
nifos viven ambientes familiares y
sociales hostiles y no tienen acceso al
juego, se puede alterar su desarrollo
fisico y mental, lo que aumenta el
riesgo de que desarrollen
comportamientos agresivos,
depresivos, con baja autoestima y con
riesgo de suicidio. Si a pesar del
ambiente social adverso, los padres
favorecen los espacios de juego junto
con sus hijos, las actividades ludicas
pueden regular la respuesta fisica
ante el estrés y evitar los desenlaces

adversos para la salud infantil (6).
En esta seccion publicaremos
en forma trimestral sugerencias de
juegos para favorecer la convivencia
infantil entre pares de la misma edad y
con sus cuidadores adultos.
Ayudemos a que la nifiez viva
plenamente esta etapa para que se
conviertan en adultos sanos con lindos
recuerdos de sus juegos infantiles.
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REANIMACION BASICA

Dra. Celia Isabel Mulgado Aguas!

lIntensivista pediatra Hospital General Ledn, Capitulo Ledn

Hola a toda la comunidad
pediatrica y sus familias, en este
capitulo del boletin estaremos en
contacto con ustedes y platicaremos
sobre Reanimacion Basica
(SVB/BLS) o Soporte Vital Basico,
los invitaremos a adentrarse en el
mundo de la reanimacion y a saber los
puntos clave para llevarla a cabo.

El mas grande objetivo de este
capitulo es motivar a tener nifas,
nifos y adolescentes en conjunto con
sus familias Reanimando a
Guanajuato. Y lograr con ello SALVAR
VIDAS.

INTRODUCCION

Existen varios organismos a
nivel mundial que se han encargado
de unirse para el desarrollo de los
lineamientos y estrategias para la
capacitaciéon en reanimacion basica,
ademas de reanimacion avanzada,
este comité es conocido como ILCOR
(Comité de Enlace Internacional sobre
Reanimacion) se formé en 1992.

Su principal objetivo es el
trabajo conjunto de diferentes
organizaciones para el disefio de las
directrices en reanimacion; asi mismo
es un foro para el debate y la
coordinacion de todos los aspectos de
reanimacion cardiopulmonar y
cerebral en todo el mundo, fomentar la
investigacién cientifica, la difusion de
informacion  sobre  formacion y
educacion en reanimacion,
proporcionar un mecanismo para
recopilar ademas de revisar y
compartir datos cientificos
internacionales sobre reanimacion y

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):45-47

por ultimo producir la informacion
relacionada a todo lo que implica el
consenso internacional.

CONCEPTOS GENERALES

En el continente americano la
organizacibn que se encarga de
difundir los lineamientos y estrategias
en reanimacion es la American Heart
Association (AHA).

La reanimacion bésica es la
clave para salvar vidas después de un
paro cardiaco (significa que el corazén
deja de latir), les iremos compartiendo
informacion sobre las habilidades para
realizar Reanimacion
Cardiopulmonar (RCP) para asistir a
victimas de todas las edades y se
adquirira informacion sobre: reconocer
el paro cardiaco, activar
tempranamente el sistema de
respuesta rapida a emergencias,
responder con rapidez y confianza.

El paro cardiaco subito sigue
siendo una de las principales causas
de mortalidad en muchos paises. Y
casi la mitad pueden ocurrir ante la
presencia de un testigo.

Iniciaremos compartiendo en
orden para sistematizar o sea para
llevar una secuencia y que todos
manejemos la misma informacion, en
especial sobre los pasos para iniciar
una reanimacion basica a cualquier
persona:

El primero es conocer sobre La
CADENA DE SUPERVIVENCIA

El  término cadena de
supervivencia refleja los elementos
indispensables para llevar a cabo las
acciones ordenadas para ofrecer una
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mejor posibilidad a sobrevivir tras
tener un paro cardiorrespiratorio tanto
en nifios como en adultos.

Un paro cardiaco puede
suceder en cualquier lugar: en la via
publica, dentro del hogar y también en
cualquier area de los hospitales.

Para el motivo de este capitulo
nos enfocaremos en la atencion fuera
del  hospital; existen algunas
pequefias variaciones de la
reanimacion para nifios y adultos,
como se aprecia en las siguientes
imagenes, ellas nos ayudaran a
reafirmar el conocimiento de los pasos
a sequir:

SISTEMA DE | CALIDAD
EMERGENCIAS

PREVENCION | ACTIVACION DEL | RCP DE ALTA

REANIMACION CUIDADOS RECUPERACION
AVANZADA POSTPARO
CARDIACO

ACTIVACION DEL | RCP DE ALTA | DESFIBRILACION

SOPORTE CUIDADOS RECUPERACION
SISTEMA DE | CALIDAD VITAL POSTPARO
EMERGENCIAS AVANZADO CARDIACO
En resumen, los pasos a seguir 5.- Cuidados post paro

son:
1.- Prevencion y preparacion

2.- Activacion del sistema de
emergencias

3.- Reanimacion de alta calidad,
incluida la realizacién de desfibrilacion
temprana

4.- Intervenciones de reanimacion
avanzada

cardiorrespiratorio
6.- Recuperacion

En los siguientes numeros del
boletin iremos adentrandolos a cada
paso en especial de la RCP Basica.

Nos vemos préximamente en la
siguiente publicacién, esperamos se
motiven a aprender y a invitar a todos
a leernos, gracias.
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Contribuir a la
lesiones por

OBJETIVO:
disminucion de
accidentes en los nifios a través de
medidas preventivas.

¢QUE ES UN ACCIDENTE?- La
Organizacion Mundial de la Salud lo
define como un evento fortuito,
generalmente daifiino, independiente
de la voluntad humana, provocado por
una fuerza exterior que actla
rapidamente y que se manifiesta por la
aparicion de lesiones organicas.

LOS ACCIDENTES OCURREN :
En el hogar.

- Enlaescuela.

En la via publica.

- En el coche.

LA PREVENCION: es el conjunto de
medidas destinadas a reducir la
posibilidad de que una persona sufra
dafio (cortes, guemaduras,
intoxicaciones, golpes...).

Cada etapa de la infancia
involucra diferentes factores de riesgo,
en general, la curiosidad natural por
explorar el ambiente, el deseo de
desafiar nuevas reglas y la aprobacién
0 aceptacion por compafieros de

grupo.

RECOMENDACIONES PARA
EVITAR ACCIDENTES EN NINOS
MENORES DE 1 ANO:
CUNA DEL RECIEN NACIDO:

- La cuna debe tener una

PREVENCION DE ACCIDENTES

EN LA EDAD PEDIATRICA

Dr. Luis Enrique Duran Juarez!
'Pediatra, Capitulo Moroledn-Uriangato
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):49-51

profundidad desde el colchén
hasta el borde de la barandilla
de, al menos, 60 cm.

- Si el disefio es de barrotes,
estos deben de estar
separados por una distancia de
entre 4.5y 6.5 cm para evitar
que el bebé quede atrapado al
meter la cabeza o parte del
cuerpo.

- El colchon debe ser firme.

- No usar almohada.

- No usar redondel.

- No usar peluches.

- Que no esté fabricada o pintada
con materiales toxicos.

- Que tenga sistema de frenos.

- Lacuna debe estar en el cuarto
de los padres.

MUERTE DE CUNA:

- El bebé debe acostarse boca
arriba, la cabeza debe quedar
mirando hacia un lado para
evitar peligro en caso de
regurgitacion que broncoaspire
y debe alternarse la posicion de
la cabeza para evitar que se
produzcan deformidades.

- No envolverlo como “tamal”.

- No cobijarlo en exceso.

DURANTE EL BANO:

- Debe de acercarse todo lo que
necesite para el bafio y para
posteriormente vestirlo.

- Debe hacerse en una
habitacién totalmente libre de
corrientes de aire.
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- Latina debe ser expresamente
disefiada para el bafo de
bebés.

- La tina debe de tener una
alfombrilla antideslizante.

- Probar la temperatura del agua
antes de meterlo.

- Bajo ningun concepto se debe
dejar solo al bebé en la tina.

- No usar cotonetes para limpiar
los oidos.

DURANTE EL GATEO:

- Colocar protectores en las
tomas de corriente eléctrica.

- Evitar cables conectados a la
corriente eléctrica.

- Evitar juguetes muy pequefios
con los que se puede
atragantar.

- Usar barandales en |las
escaleras.

RIESGO DE ASFIXIA:
- No dejar objetos, juguetes ni
alimentos pequefios (dulces,
frijoles, chicharos, botones...).

RIESGO DE CAIDAS:
- No dejar solo al bebé sobre
superficies elevadas como
camas, sillas, mesas...).

RIESGO DE AHOGAMIENTO:

- Jamas dejar solo a un bebé
cerca de lugares donde haya
agua ( cisternas, cubetas,
albercas, w.c, tinas...)

RIESGO DE QUEMADURAS:
- No permitir que los nifios
jueguen en la cocina

- Mantener alejados de agua o
alimentos calientes, planchas,
enchufes, fogones, estufas...

RIESGO DE ENVENENAMIENTO:

- Siempre guardar
medicamentos, bebidas
alcohdlicas y quimicos

(productos de limpieza, aceites,
insecticidas) en un lugar alto y
bajo llave.

- Evitar automedicar a los nifios.

RIESGO EN TRANSPORTE:

- Usar siempre silla porta bebé
orientada hacia atras vy
colocada en el asiento trasero
del vehiculo.

EN LA CASA:

Es responsabilidad de los
papas del bebé asegurar que viva en
un lugar seguro donde puede
aprender y crecer:

OBJETOS PEQUENOS Y FLUIDOS:

- Todo lo que toma el bebé se lo
lleva a la boca. No deje sobre el
suelo ni sobre las mesas
palomitas de maiz, cigarrillos,
motas de polvo, monedas,
sujetadores de papel, grapas,
pelotas pequefias, canicas y
cualquier objeto que mida
menos de 5 centimetros.

- Ponga fuera del alcance del
bebé todos los cordeles de las
persianas y no ponga la cuna
cerca de ventanas con cortinas
0 persianas con cordeles.

ARTICULOS ELECTRICOS:

- Cubra todos los enchufes
eléctricos que no se usan con
tapones plasticos.

- Cologue los abanicos vy
ventiladores en un lugar alto.
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En la cocina no deje cables
eléctricos colgando.

Ponga los mangos de las ollas
hacia atras de la estufa.

BOLSAS PLASTICAS Y GLOBOS:

Las bolsas plasticas son un
peligro. El bebé puede poner
cualquier tipo de bolsa sobre su
nariz y boca y asfixiarse.

Los globos, tire
inmediatamente a la basura los
globos reventados.

VENENOS:

Ponga en un lugar alto todos los
productos de limpieza.

Ponga trabas y candados a
prueba de nifios en los estantes
donde guarda  productos
quimicos.

Algunas plantas domésticas
son venenosas.

Si tiene una fiesta tire todas las
bebidas sobrantes en el
lavamanos.

Los cigarrillos son peligrosos si
el bebe los come.

Los botiquines y estantes con
medicamentos deben
mantenerse bajo llave.

Nunca diga a un nifilo que un
medicamento es “dulce”. En
grandes cantidades, aun las
vitaminas y pildoras de hierro
pueden causar la muerte a un
nifio.

ESCALERAS:

Instale puertas de seguridad en
la parte de arriba y debajo de
las escaleras.

Siempre ponga seguros a las
puertas.

AGUA:

Mantenga las tapas de los
inodoros cerradas .

No deje baldes con agua
descuidados cuando esta
haciendo limpieza o lavando el
automovil.
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LA CONTAMINACION

Y LA SALUD RESPIRATORIA.

¢COMO AFECTA A LA POBLACION PEDIATRICA?

Dra. Mariel Guevara Ramirez?,

! pediatra Hospital General Salamanca, Capitulo Salamanca

Las enfermedades respiratorias
en los niflos han aumentado en estos
altimos afos. Los cambios climaticos
que se han presentado y la exposicion
a factores ambientales, como la
contaminacion, nos han cambiado el
panorama a los pediatras.

La contaminaciéon del aire
representa un riesgo importante para
la salud, tanto en paises desarrollados
como en los paises en desarrollo.
Estimaciones del afio 2019 muestran
que la contaminacion del aire
ambiente, tanto en ciudades como en
medio rural en todo el mundo, provoca
4,2 millones de muertes prematuras;
esto se debe a la exposicion a materia
particulada fina, que causa
enfermedades cardiovasculares vy
respiratorias, asi como cancer.

inen & |

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):53-56

Segun lo reportado por la
Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), aproximadamente el 37% de
las muertes prematuras se deben a la
contaminacion del aire exterior lo que,
junto con otros factores, desencadena
cardiopatias isquémicas y accidentes
cerebrovasculares, 18% se deben a
enfermedades pulmonares
obstructivas  cronicas, 23% a
infecciones respiratorias agudas y
11% a cancer en vias respiratorias.

La materia particulada es un
indicador comun de la contaminacion
del aire, la cual se compone
principalmente de sulfatos, nitratos,
amoniaco, cloruro de sodio, hollin,
polvos minerales y agua (1). Es una
compleja mezcla de particulas sélidas
y liquidas, de sustancias organicas e
inorganicas suspendidas en al aire.

Las particulas con un diametro
de 10 micrones o0 menos pueden
penetrar y alojarse profundamente en
los pulmones, sin embargo, las que
tienen didmetro de 2.5 micrones o
menos son aun mas dafinas para la
salud. En las directrices de la OMS del
2005 se establecen los niveles de
materia particulada fina (PM2.5) y
gruesa (PM10) que son dafinos para
la salud. Es importante conocer que la
exposicion a materia particulada no es
la Unica causa de riesgo grave para la
salud, se agregan factores como
exposicién al ozono (03), diéxido de
nitrogeno (NO2) y dioxido de azufre
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(SO2). El ozono es un importante
factor de enfermedad y muerte por
asma, mientras que el dioxido de
nitrogeno y el dioxido de azufre puede
ir asociados a casos de asma,
sintomas bronquiales, alveolitis e
insuficiencia respiratoria (2).

En Guanajuato existe un
Subsistema Estatal de Informacion de
Calidad del Aire con informacion en
tiempo real disponible en la liga
https://smaot.quanajuato.gob.mx/sitio/
seica/ (3). Los datos se muestran con
imagenes faciles de interpretar para
tomar decisiones sobre si es
adecuado realizar actividades al aire
libre o no, como se muestra en las
siguientes imagenes obtenidas para el
municipio de Salamanca el viernes 3
de marzo de 2023 a las 20:00 horas:

SanJuan Los Angeles " T
deRazos

El Tepeyac

indice aire y salud

PO—
@ s O Acepuatie @ & @

Salamanca

INDICE~,

Estacién O datarmin ol fcice:

Aceptable

Se estima de acuerdo con la
Organizacion Panamericana de Salud,
que alrededor de 100 mil nifios
menores de 5 afios fallecen
anualmente en las  Américas,
secundario a peligros quimicos, fisicos
y Dbiolégicos ambientales (4). El
impacto de la  contaminacion
ambiental sobre la salud, depende de
factores propios del individuo y del tipo
de contaminante, sin embargo, los
nifios son mas susceptibles a estos,
debido a factores como la fisiologia
pulmonar e inmunologia (5). En
México, la novena causa de muerte es
atribuible a los efectos de la
contaminacion ambiental, con méas de
20 mil muertes (6).

La exposicion a contaminantes
ambientales genera estrés oxidativo,
lo que altera el sistema inmune
favoreciendo un aumento en
infecciones virales y bacterianas (7).
En un estudio reciente se correlaciona
la exposicibn a contaminantes
provenientes  de la  industria
termoeléctrica con la salud infantil, en
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donde se demostro que la exposicion
a NO2, SO2, 03, CO e hidrocarburos
incrementd los sintomas respiratorios
como tos y sibilancias, con mayor
namero de consultas en urgencias y
disminucién de la funcion pulmonar a
largo plazo (8). Asi como la exposicion
a PM2.5 y PM10 produce incremento
en las infecciones virales en menores
de 7 meses y en preescolares, asi
como aumento de la severidad, mayor
riesgo de complicaciones y de dias de
hospitalizacion. Con respecto a la
pandemia por SARS-COV2 se ha
mostrado que los contaminantes
ambientales podrian favorecer la
sobrevida viral, asi como ser
transportadores del virus y fomentar
su virulencia, sin embargo, aun no hay
una evidencia clara de esto. Lo que se
ha demostrado es que la cuarentena
disminuye la mortalidad por SARS-
COV2 (9).

Como conclusioén, como padres
de familia debemos tomar en cuenta
que en el estado de Guanajuato,
aunqgue haya regulacion de los niveles
de contaminacion ambiental por parte
del Sistema de Monitoreo de la calidad
del Aire del Estado de Guanajuato, es
importante tener presente que sigue
existiendo un riesgo para nuestra
salud, y que la poblacién infantil tiene
una mayor predisposicion a
enfermedades respiratorias, sobre
todo de origen viral. Es importante
tener medidas preventivas para evitar
enfermedades respiratorias agudas,
como evitar realizar ejercicios al aire
libore cuando los niveles de
contaminacion del aire estén en
niveles nocivos para la salud, acudir a
sus unidades de salud para esquema

de vacunacién completo, sobre todo
en tiempo de otofio-invierno aplicar
vacuna de influenza estacional y
vacuna contra SARS-COV2 de
acuerdo a lo dictado por la Secretaria
de Salud, evitar exponer a los nifios a
cambios bruscos de temperatura, asi
como utilizar ropa apropiada para
clima frio, lavado de manos constante,
mantener ventilaciéon adecuada en las
habitaciones en casa, lactancia
materna exclusiva en los nifios
menores de 6 meses y en nifos
mayores una alimentacion adecuada
de acuerdo a la edad, asi como un
control de del nifio sano de rutina y
sobre todo, ante sintomas de
enfermedad respiratoria, acudir a
valoracion con el pediatra para un
diagndstico y tratamiento adecuado.
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LITERATURA INFANTIL

Dra. Deeny Pifién Maldonado?, Dra. Lidia Negrete Esqueda?

!Pediatra Capitulo Moroledn-Uriangato, 2Pediatra Capitulo Ledn

“Un buen libro es capaz de
guedarse con nosotros como se
quedan las personas que amamos”.
Maria Teresa Andruetto

La literatura, segun la Real
Academia Espafiola, es una actividad
intelectual artistica que aprovecha
como via de expresion el lenguaje.
Constituye un  mecanismo de
transmisiéon cultural en diversos
contextos historico-sociales. Abarca
varios géneros: novela, cuento,
poesia, ensayo, etc. Se ha
denominado literatura infantil y juvenil,
la que va dirigida a estos grupos de
edad, hay controversia sobre si debe
ser clasificada de esta manera. En ella
se integran todas las manifestaciones
gue tienen como base la palabra y son
del interés del nifio (1); ademas de
expresarse en los libros, incluye la
transmision oral de mayor
accesibilidad debido a la tecnologia.

¢, Cuando debe empezar el contacto
del nifio con la lectura?

Para la adaptacion al ambiente
extrauterino, se ha sugerido que los
bebés forman memoria mediante
“programacion prenatal”; esto se ha
concluido por estudios realizados en
bebés de término, expuestos al final
del embarazo a la lectura con voz
materna, quienes son capaces de
reaccionar a ella a las 2-5 semanas de
nacidos (3). Los bebés prematuros por
su condicion de inmadurez, tienen
factores de riesgo para trastornos del
lenguaje y aprendizaje; en ellos se han
estudiado los efectos de lectura

Bol Col Ped Gto 2023;1(1):58-60

realizada por los padres en las
Unidades de Cuidados Intensivo sobre
algunos indicadores fisiologicos, y se
ha observado mejoria en Ila
oxigenacion, mejoria en el desarrollo
cognitivo a los 2 afios de edad y de las
habilidades del lenguaje expresivo.
Estos efectos se explican por la
exposiciéon del nifio a un lenguaje
gramaticalmente enriquecido, y a que
se propicia una mejor interaccion por
contacto visual y sensorial. Antes de
los 3 afios, la lectura contribuye a una
mejor apropiacion del lenguaje
mediante rimas y canciones de cuna
(contacto con lenguaje poético) (4).

¢, Qué beneficios aportalalecturaen
la poblacion pediéatrica?

Area del aprendizaje:

o Favorece el aprendizaje del
lenguaje oral, la lecto-escrituray la
comprension.

e Favorece el desarrollo cognitivo y
el éxito escolar a mediano y largo
plazo; también disminuye riesgo
de déficit de atencion.

e Estimula la imaginacion y la
retencion de informacion.

Area Psico-afectiva

e Incrementa los lazos afectivos
entre los niflos y sus padres o
cuidadores. Mejora la dindmica
familiar.

e Produce bienestar emocional.
Favorece el suefio y disminuye la
ansiedad.

e Facilita la expresion de emociones
(5). La lectura en voz alta, alienta
la reflexion e incrementa el
vocabulario (6).
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Los profesionales de la salud
debemos promover el contacto
temprano con la lectura en voz
alta debido a que tiene efectos
inmediatos sobre el nacleo familiar

(6).

¢,Como apoyar la lectura en los
ninos?

Dar ejemplo en casa,
constancia; alentar la lectura
(libros al alcance); escuchar sus
preferencias; compartir lecturas en
familia. Organizar tiempo vy
material (libros).

Los errores mas comunes:

Textos no atractivos,
inadecuados o repetitivos, forzar la
lectura (6).

Conclusion: El contacto con la
lectura puede iniciarse desde
antes del nacimiento y continuar
durante la vida del nifio; de esta
forma se crea un hébito
saludable que redundara en un
mejor desarrollo  cognitivo,
emocional y social a largo plazo.

!, «‘
@ @

-’

LA RANA QUE QUERIA SER
UNA RANA AUTENTICA (Cuento
Augusto Monterroso)

Habia una vez una Rana, que
queria ser una Rana auténtica y
todos los dias se esforzaba en ello.
Al principio se compré un espejo en
el que se miraba largamente
buscando su ansiada autenticidad.

Unas veces parecia encontrarla
y otras no, segun el humor de ese
dia o de la hora, hasta que se
cans6 de esto y guardd el espejo
en su badul.

Por fin pensé que la Unica forma
de conocer su propio valor estaba
en la opinibn de la gente, y
comenzo a peinarse y a vestirse y
a desvestirse (cuando no le
guedaba otro recurso) para saber
si los demas la aprobaban vy
reconocian que era una Rana
auténtica.

Un dia observé que lo que mas
admiraban de ella era su cuerpo,
especialmente sus piernas, de
manera que se dedic6 a hacer
sentadillas y a saltar para tener
unas ancas cada vez mejores, y
sentia que todos la aplaudian.

Y asi seguia haciendo
esfuerzos hasta que, dispuesta a
cualquier cosa para lograr que la
consideraran una Rana auténtica,
se dejaba arrancar las ancas, y los
otros se las comian, y ella todavia
alcanzaba a oir con amargura
cuando decian que qué buena
Rana, que parecia Pollo.
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CUIDADOS DEL CORDON UMBILICAL

Dr. Efrain Mendoza Garcia?, Dra. Graciela Inés Gonzalez Cérdova?
!pediatra neonatdlogo, Capitulo Acdmbaro,

2pediatra neonatdloga Hospital de Especialidades Pediatrico y Hospital Angeles, Capitulo

Los cuidados del corddn
umbilical comienzan desde el
momento del nacimiento. Después del
parto, el cordon se pinza y luego se
corta con material estéril. Tras el
nacimiento y hasta que el cordon
umbilical cicatriza, los gérmenes
habituales de la piel pueden provocar
una infeccion local. Por ello, es muy
importante mantener las medidas
higiénicas correctas para que se
mantenga limpio, seco y no se infecte.

¢, Qué es el cordén umbilical?

El cordon umbilical es una
estructura con aspecto de cuerda, que
une al bebé con su madre durante el
embarazo y que va desde el ombligo
del feto hasta la placenta. En su
interior contiene los vasos sanguineos
que sirven para intercambiar
sustancias entre ambos. A través del
cordon umbilical le llegan al feto el
alimento y el oxigeno.
cCuando se cae el cordon
umbilical?

No hay un plazo igual para
todos los bebés, dura en caerse
alrededor de 1 a 2 semanas. En
ocasiones puede durar un poco mas,
20 dias por ejemplo y puede ser
normal.

Ledn
Bol Col Ped Gto 2023;1(1):62-63

¢Qué cuidados se debe de tener
con el cordén umbilical?

Se llama cura en seco del
corddn umbilical y consiste solamente
en la limpieza del mufion con agua
tibia y jabon neutro, para después
mantenerlo bien seco. Siempre hay
gue lavarse las manos antes de
manipular el cordén.

¢,Qué no se debe de hacer con el
cordén umbilical?

Debe evitar tocarse. No se
deben de aplicar cremas, pomadas, 0
soluciones acuosas como por ejemplo
alcohol, merthiolate o yodo, ya que no
hay evidencia cientifica que favorezca
la caida temprana del cordon o bien
que evite la infeccion del ombligo en
comparacién con la cura en seco.
Solo se recomienda el uso de
clorhexidina en aquellas situaciones
en las que la atencion del bebé al
nacer Yy las medidas higiénicas sean
deficientes, y el médico o enfermera
valorara su uso.

¢ Se puede bafiar al bebé cuando
aun tiene el cordon umbilical?

Si se puede bafiar en la tina sin
ningun problema, soélo hay que secar
el corddon perfectamente posterior al
bafio.
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El cordon umbilical debe
permanecer seco, expuesto al aire o
cubierto con ropa seca y limpia. Se
sugiere colocar el pafial doblado por
debajo del cordon umbilical asi, se
evitara que se moje con la orina.

Se sugiere no cubrir, ni colocar
vendas, gasas ni fajas.

¢.,Cudles son los datos de alarma
gue debemos tomar en cuenta para
acudir con el médico?

El enrojecimiento o inflamacion la piel
gue rodea la base del ombligo.

Un corddbn huamedo con secrecion
amarilla maloliente.

Sangrado a nivel del cordén umbilical.
A veces, puede producirse un
pequefio sangrado con la caida del
cordén umbilical o el roce del mismo
con el panal que es normal.

Retraso en la caida del corddn
después de la tercera semana de vida.
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