


oER MADKE

Uno de los momentos més especiales en la vida de una mujer, sin
duda, es el embarazo. Llamamos gestacion al periodo de aproxi-
madamente 40 semanas en el que la mujer alberga el feto, que se
desarrolla dentro del cuerpo.

Notoriamente, la primera reaccion ante la noticia es sentir una emo-
cion sin igual, un torbellino de sentimientos que van desde la alegria
de vivir esa etapa hasta la incertidumbre de todos los cambios que
conlleva. La mujer comienza a verse diferente con cada nueva exi-
gencia fisica que se le impone, se da cuenta de la enorme respon-
sabilidad que ahora tendra sobre ese individuo que estd generando
Y, POco a poco, comprende que se abre un nuevo mundo para ella.

Desde la concepcion hasta después del nacimiento, hay una serie
de cambios en el cuerpo y en la vida de la mujer. Prepararse para
vivir cada uno de esos cambios y buscar informacién correcta de
profesionales calificados es la mejor manera de vivir el ciclo embara-
70-puerperio. Lo principal, sin duda, es rodearla de cuidados, carifio y
atencion, brindandole apoyo y asegurandole la tranquilidad necesaria
durante el embarazo.




PREPARANDOSE PARA 1A
LEGADA DEL BEBE

Es comun, cuando se habla de embarazo, resaltar el papel de la
mujer en esa fase y los cambios que impactan directamente en
su vida. Es natural, al fin y al cabo todas esas transformaciones
suceden dentro de su cuerpo, es ella quien gesta. Sin embargo, es
recomendable desde el principio pedir a la familia que participe en
ciertas cuestiones del embarazo y en el cuidado del recién nacido.

La participacion de la familia en todas las fases de ese ciclo
trae beneficios para todos; entender lo que estd pasando con la
mujer, ser un agente colaborador en ese universo, facilita el poder
estrechar lazos con el nuevo integrante. La presencia de la familia
en las consultas prenatales y durante el trabajo de parto y posparto
estd garantizada incluso por ley, es decir, es un derecho.




165 TRIMESTRES DEL
~ IMBARALG

0 A 13 SEMANAS

bebé en el primer trimestre

Durante el primer trimestre del embarazo, o
que comenzé como un montén de células se
convierte rapidamente en un feto, que tiene
aproximadamente el tamano de una ciruela. En
las semanas del primer trimestre, se formaran
el corazon, los pulmones, el higado, la médula,
la cabeza y las pequefias extremidades de
tu bebé. Mientras tanto, tu Utero se convierte
rapidamente en un hogar confortable. Al final del
primer trimestre, la placenta y el cordén umbilical
también ya estardn en el lugar correcto.

Algunos momentos emocionantes  del primer
frimestre incluyen: la 9% semana, cuando tu pequefio
comienza a moverse (aunque probablemente
N0 sentirds esos movimientos hasta el segundo
tre), yla 112 semana, cuando el corazon de tu
ré o suficientemente fuerte como para que
scuche en un ultrasonido. Al final del tercer mes,
S l0s Organos esenciales y partes del cuerpo de
bebe estaran listos: todo en escala mintscula.

"~~OERIMEROS 3 MESES | El desarrollo deﬂ Q=

16 A 26 SEMANAS

En el segundo trimestre del embarazo, €l
desarrollo contintia sobre la base del primer
trimestre. Durante este trimestre, tu bebg,
que tenfa el tamafio de una nectarina,
crece al tamafo de una coliflor, y ese salto
en el desarrollo se hace mas visible con el
crecimiento de tu barriga y mds tangible con
los movimientos que empiezas a sentir en el
segundo trimestre.

Cada semana del segundo trimestre del
embarazo traerd algo nuevo. En la 142 semana,
por ejemplo, tu bebé comenzard a practicar la
succion y la deglucion (tal vez incluso comience
a chuparse el dedo en esta fase inicial) y las
caracteristicas faciales - como los 0jos y las
orejas - comenzaran a adquirir sus posiciones
normales. En el sexto mes de embarazo, los
latidos del corazén de tu pequefio seran lo
suficientemente fuertes como para oirlos a
través del estetoscopio. El bebé comenzaré a
desarrollar el ciclo de suefio y vigilia y puede
que hasta tenga una posicion preferida para
dormir. Sus oidos estaran lo suficientemente
desarrollados como para oir sonidos, asf que,
si quieres, puedes cantarle o leerle.

7 RGO/ SEMANAS

[ 4° A0 6° MES | El desarrollo de tu ] """" E" AO 9° MES | El desarrollo de tu bebé en |
2 bebé en el segundo trimestre el tercer trimestre

En el tercer trimestre del embarazo, tu bebé continta crecien-
do, duplicando su tamario durante las ltimas siete semanas. Al
final de la 32% semana tu pequefio podra llegar a pesar casi 2
kilos y medir cerca de 30 cm, pero hasta que nazca probable-
mente duplicard su tamafio, pudiendo pesar mas de 3 kilos. A
medida que tu bebé acumula grasa debajo de la piel, comienza
a parecerse mas a lo que t esperas en el momento del naci-
miento. Para la 342 semana, habra crecido tanto que el espacio
para moverse serd mas reducido durante el resto del embarazo.
iTodo su cuerpito, de varias formas, esta preparandose para co-
nocerte! Sus parpados ya no estan unidos, lo que significa que
abre y cierra los ojitos regularmente. La capacidad de ver y oir
ya existe, por lo que puede reaccionar ante estimulos como luz
y sonidos del mundo exterior. Tal vez incluso pueda reconocer tu
voz. Tu bebé también comienza a desarrollar ciclos de suefio y
vigilia y es posible que empieces a notar cuando esta despierto
y en movimiento y cudndo estd dormido y quieto. También es
posible notar periodos en los que hay movimientos ritmicos, que
probablemente sean hipo.

En el tercer trimestre, tu bebé comienza a chuparse el dedo o
a hacer movimientos con la boca; asi, cuando nazca, ya habra
aprendido a succionar.

En algtin momento durante el noveno mes de embarazo, pro-
bablemente se acomodard en la posicion cefdlica y “bajard” un

poco mas en tu pelvis preparandose para el parto.
?
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BO{50- MATERNIDAD — ARTICULO3

PARA 10 MAMA- “PARA £l BEBE

« 3 pijamas o camisones que se abran por delante; « 6 enterizos;
« 1 bata; « 6 bodies;
« 3 sujetadores de lactancia; « 6 pantalones con pie (jno te asustes por la
« 6 calzones grandes; cantidad! Es normal que en la maternidad al bebé
« 1 par de chancletas; le cambien de ropa al menos dos veces al dia);
« ftems de higiene personal (desodorante, champu, * 2 abriguitos (si es invierno);
cepillo de dientes, crema hidratante); « 1 par de guantes (para que no se arafie);
« Una muda de ropa para volver a casa; « Kit con parios de muselina;

« Documentos requeridos por la « Decoracion para la puerta del dormitorio y souvenirs.
maternidad y por el plan de salud;

« Los niimeros de teléfono de las personas a las
que quieras llamar despugés del nacimiento;

« Gomas elasticas para el cabello, para

CONSEJGS IMPGRTANTES

« Lava la ropa del bebé antes de usarla;
« Deja los conjuntos separados para cada cambio de
ropa. De esa manera, las enfermeras no tendran que

el momento de amamantar; n n’ n ” a preguntarte todo el tiempo qué ropa ponerle al nifio;
« Toallas higiénicas (puede que las que ofrezca el DEM s D[ l M l[r « Evita los modelos con affileres, elasticos, cuellos y volados. Ademés de
HEAlIE RN ERRIEER R MRIERCRREY . Ademds de las maletas, haz una lista para asegurarte de no incomodar el amamantamiento, esos adornos pueden lastimar al bebe;
« Un kit basico de maquillaje, como haber olvidado nada y ten a mano los siguientes documentos: « Compra ropa con abertura por delante y broches de presion.
lapiz labial y corrector. « Tarjeta del plan de salud; Es mucho més practico a la hora de cambiarlo;

« Tarjeta prenatal o carta del médico con « No es necesario llevarle zapatitos y medias; los enterizos ya
informacidn del prenatal; cumplen la funcion de calentar los pies del bebg. Lo mismo ocurre

« Documentos personales; con los productos de higiene personal: suele proporcionarlos

« Cargador de celular, la maternidad. En cualquier caso, consulta con el hospital;

« Lleva una manta para envolver al bebé; no solo por el frio, sino
también porque, con seguridad, jtodos querran alzarlo!



AMAMANTAMIENTG

Los nifios que hasta los 6 meses fueron exclusivamente
amamantados, tanto en paises en vias de desarrollo como
desarrollados, tuvieron riesgos de morbilidad por infeccion
gastrointestinal e infeccion respiratoria significativamente
menores, ademds de no tener mayores riesgos de déficit de
crecimiento (peso o longitud).

En el caso de las madres que exclusivamente amamantaron
durante seis meses hubo mayor rapidez de pérdida de peso
acumulado durante el embarazo y prolongacion del periodo de
amenorrea posparto.




;C0MO-SE PRODUCE 1) JECHE MATERNA?

Desde las primeras semanas de embarazo, el pecho comienza a prepararse para la lactancia materna: el
tejido mamario aumentard y pequefias gldndulas en forma de saco (los alvéolos) comenzaran a formar calos-
tro. Curiosamente, la cantidad de leche producida no tiene nada que ver con el tamafio original del pecho.

Cuando el bebé mama en el pecho, el cerebro de la mujer recibe un estimulo para pro-
ducir dos hormonas que regulan la produccion y el flujo de la leche:

. P KﬂM(‘JfNﬂ: Esta hormona estimula la

produccion de leche. Por lo tanto, cuanto mas a
menudo mame el bebé, mas leche serd producida.

* OX"%'N& Esta hormona ayuda a contraer los musculos
del pecho que rodean los alvéolos, ejerciendo presion
sobre la leche hacia los conductos mamarios. La leche
sale a través de la succion del bebé (reflejo de la bajada
de la leche) y la madre tendrd una sensacion de tirén u
hormigueo. Como ese reflejo siempre se desencadena
en ambos pechos, la madre notard que la leche también
sale del pecho en el que el bebé no estd mamando.

LA PRIMERA G6TA

Células secretoras de leche

Células musculares
la oxitocina hace contraer

f La prolactina hace secretar lechg_ ol
\ e £ i = = N
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\ Ductos A’ \ \\
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Gldndulas de 7
Montgomery e
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Tejido adiposo Muiltiples Orificios

Tu bebé nacid. Las primeras gotas de leche que recibe el bebé se llaman calostro. Esta primera leche es un liquido de
valor nutritivo inigualable. La produccion de calostro comienza durante la segunda mitad del periodo de gestacion y
continta, aproximadamente, hasta el quinto dia después del parto. En ese corto espacio de tiempo, el calostro da al bebé
todo lo que necesita para comenzar la vida de la mejor manera. El calostro difiere en su composicion de la leche materna:
contiene mas agua, vitaminas y minerales y menos grasa que la leche madura. Lo que hace que el calostro sea tan nico
y vital para un recién nacido es su alta concentracion de proteinas especificas, llamadas inmunoglobulinas. Comparando,
100 ml de calostro contienen 5 g de proteina, mientras que 100 ml de leche madura contienen solo 1 g. Esas proteinas
protegen eficazmente al bebé de enfermedades. En el intestino, recubren las membranas mucosas como una pelicula
protectora, evitando la absorcion en el torrente sanguineo de proteinas extrafias y potencialmente peligrosas.

Ademas de todo esto, al darle leche materna, la madre permite que solo las bacterias “buenas” se instalen en el intestino
del bebé. Esas bacterias también dan el olor &cido caracteristico de las heces de un recién nacido sano. Finalmente, el
calostro se digiere mds fécilmente que la leche materna madura o la leche de férmula, lo que favorece la evacuacion de
vientre. Asi, el aparato digestivo empieza a funcionar perfectamente desde el principio.



LECHE MATERNA MADURA

Te sorprenderas de lo rapido que tu bebé crecerd después de los primeros dias en el hospital. ESo es posible
gracias a los procesos armoniosos que se establecen entre madre e hijo. Durante los primeros dias, la com-
posicion de la leche materna se adapta perfectamente a las necesidades y cambios de tu hijo. Ya no contiene
tantas proteinas. En cambio, hay més grasas, hidratos de carbono, vitaminas y minerales. Todos ellos ayudan a
tu bebé a crecer y desarrollarse. El Gnico tipo de azlicar que contiene es la lactosa. La leche materna cambia
incluso durante la toma: la leche tiene poca consistencia durante los primeros cinco minutos, pero a partir de ahi
empieza a ser mas espesa a medida que se triplica el contenido de grasa. Ese cambio tiene una gran ventaja
préctica: primero, la leche sacia la sed del tu-bebé, y luego tu bebé puede continuar mamando hasta sentirse
completamente satisfecho.

LA PRIMERA TOMA

Después de un parto normal, es muy importante colocar al bebé sobre el pecho o sobre el vientre de la madre
lo antes posible. Asi, ambos pueden empezar a conocerse utilizando todos los sentidos. Este importante proceso
se conoce como apego/vinculacion y es la base de todas las relaciones humanas. En la mayoria de los casos,
el bebé comenzard a buscar el pecho y tratara de mamar: una experiencia especial para cualquier madre. Aqui,
el reflejo de succion del bebé es particularmente fuerte. Después de unas pocas horas, ese reflejo ya no es tan
pronunciado, por lo que puede que la primera toma de pecho no sea tan fécil. Es perfectamente normal que,
después de mamar por primera vez, el bebé solo quiera mamar una o dos veces mas en las préximas 24 horas.
El calostro muy nutritivo le dard al bebé todo lo que necesita. Ahora, es hora de que la madre y el bebé descansen
y se recuperen del parto.

« Aspecto viscoso, color amarillento debido « Mayor cantidad de lactosa « Mayor cantidad de grasa, para
al alto contenido de betacaroteno; que el calostro, menos que el bebé aumente de peso.
« Rico en factores de defensa, proteinas y grasas para que
propiedades laxantes y el bebé sacie su sed.
factores de crecimiento.

CAPACIDAD ESTEMACAL
DEL BEBE

El recién nacido tiene reservas de
nutrientes para los primeros dias

de vida. Es importante conocer la 1 Dm 3. 1 fo Dm
capacidad del estomago del bebe de5a7ml de 22 P :!.g ml de 60 a 80 ml
para evitar preocupaciones sobre

la cantidad de leche ingerida.



FRECUENCIA DE LS5 TOMAS

La frecuencia de tomas recomendada depende de la demanda.

Ofrécele leche materna cada vez que tu bebé la necesite, incluso

hasta vaciar el pecho. Lo-mas importante es observar cudntas veces

tu bebé hace pipi' y heces. Si tu bebé estd bien alimentado hara pipi
con frecuencia.

FRECUENCIA DE 145 HECES

La frecuencia de las heces varia segun el volumen de leche
ingerida y la absorcion por parte del organismo. La apariencia de
las heces cambia a lo largo de las semanas.

\\ 'Y A / \\ 'y / \\ Ty /
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M[(::QNW HECES EN HECES

e TRANSICIGN AMARILLENTAS

2° a 3° dia 4° dia en adelante

. HAY LECHE "DEBIL?
. 4QUE ES MAS iMPORTANTE. L TiEMPO

. 4QUE HACER PARA MANTENER LA PRODUCCION DE LECAE?

. ;COMO PUEDO SABER Si EL BEBE ESTA MAMANDO BiEN?,

PREGUNTAS FRECUENTES

No, la leche materna cambia durante cada toma, seguin
las necesidades del bebé y las horas del dia.

0 LA FRECUENCIA DE TOMA?

La frecuencia con la que el bebé mama.

Tener una dieta equilibrada, descansar cuando el bebé duerme,
mantenerse hidratada y amamantar con frecuencia.

Observa si la mama se vacia después de amamantar y
la cantidad de pipi en los cambios de pafial.

Ten siempre un vaso
B 0 una botellita de

agua al lado del lugar

de amamantamiento,

para que puedas
hidratarte mientras
tu bebé mama.




L TECNICA DE AMAMANTAMIENTG- CORRECTO
COMG DAR DE MAMAR

Amamantar es la cosa mds natural del mundo, pero no necesariamente la mas fécil. La infeccion mamaria (mastitis)
y el dolor en los pezones a menudo son resultado de que el bebé agarra mal el pecho o de una posicion inadecuada.
Evite endurecer los pezones antes del parto, pensando en prepararlos para la lactancia materna, por ejemplo, fro-
tandolos con una toalla de algoddn; ese proceso puede causar irritacion en la piel y no facilitard el agarre correcto.

Debes dar el pecho al bebé sosteniéndolo con una mano curvada en forma de concha, los dedos estirados por debajo
del pecho y el pulgar por encima del pezén. Es importante que los dedos no toguen la zona alrededor del pezon, la
areola, para que el bebé pueda agarrar bien el pecho con la boca. Para eso, la boca del bebé debe estar bien abierta.

Acariciar la mejilla con un dedo o la boca con el pezén puede ayudar.
También te recomiendo que observes estos tres aspectos:

e Cuando la boca del bebé esté bien abierta, recuerda que es el bebé quien tiene que buscar el pecho y no el pecho
el que va hasta el bebé.

e Durante la toma, la mama debe sostener el cuello del bebé y no la cabeza.

e | a posicion del cuerpo es igualmente importante: el pecho y el vientre del bebé deben forman una linea recta con
relacion al cuerpo de la madre.

Al darte cuenta de que el bebé ha vaciado el primer pecho y solo esté succionando, puedes retirar el pecho colocando
tu dedo mefique en la comisura de la boca del bebé y empujandolo para que deje de succionar. Verifica si el bebé
necesita eructar antes de darle el otro pecho.

Recuerda cudl es el Ultimo pecho que el bebé vacid y empieza con ese en la proxima toma. Esa secuencia es de gran
importancia, ya que vaciar ambos pechos ayuda a estimular la produccion de leche y previene la obstruccion de los

18 conductos lactiferos.

PELONES INVEKTIDGS

Las mujeres com pezones invertidos no tienen por que sentirse inseguras para amamantar. Probablemente, el bebé
solo necesitard un poco més de préctica para agarrar bien el pezon. Aqui es donde los extractores de leche pueden
ayudar. Utiliza un extractor antes de amamantar. El vacio formado succiona el pezén hacia fuera.

EL ERUCTE

Cuando comiences a amamantar a tu hijo, notaras que tu bebé va soltando aire durante o después de la toma.
El eructo es crucial para el bienestar del nifio, ya que €l ingiere aire mientras mama y ese aire se acumula en el
estémago, causandole molestias. Eructar alivia la presion que ese aire ejerce en el estémago. Lo mejor es colocar
al bebé sobre tu hombro y golpearle suavemente la espalda hasta que lo escuches eructar. Los bebés que maman
lentamente tienden a tragar muy poco aire y, muchas veces, no necesitaran eructar.




20

AMAMANTAR EN CASA

4CON QUE FRECUENCIA DEBO-DAR DE MAMAR?

Basicamente, jel amamantamiento debe satisfacer las necesidades tanto del bebé como de la madre! Como referen-
cia, ocho tomas al dia son normales durante las primeras semanas. Si el bebé mama una o dos veces mas o menos,
no tienes de qué preocuparte. Ningun bebé es igual y cada uno tiene sus propias necesidades individuales. Incluso
antes de que el bebé llore, la madre reconoce sefiales de hambre como:

e Moverse mucho;

 Mover la cabeza de un lado a otro;

e | levarse las manos a la boca;

 Buscar el pecho y movimientos de succion.

;CUANTG- TIEMPG- DERE DURAR (A TOMA?

En los primeros dos a cuatro dias, recomiendo tomas cortas pero frecuentes, ya que eso hace que la produccion
de leche sea considerablemente més eficaz y ayuda a evitar que los pezones duelan. Pasados esos primeros dias,
el bebé ird gradualmente a su propio ritmo. Ya no serd necesario controlar la duracion de las tomas. Solo como
referencia, diria que la duracion total de la toma es de entre 20 y 45 minutos para los dos pechos; eso permite
vaciarlos a ambos.

iMI BEBE ESTA RECIBIENDO SUFICIENTE (ECHE?

En los primeros cuatro a seis dias de vida, un recién nacido puede perder el 10% de su peso al nacer, jesto es
perfectamente normal! A partir de ahi, el bebé recuperara peso rapidamente. Si tu bebé estd sano y nacié antes
de tiempo, es importante pesarlo una vez al dia durante su estadia en el hospital. Pesar al bebé antes y después
de cada toma solo te causard ansiedad. La cantidad de leche que beben los recién nacidos varia en cada uno. La
cantidad de leche que recibe el bebg al dia, el aumento de peso y la satisfaccion de tu hijo son factores decisivos. A
los 10-14 dias de vida, tu bebé deberia haber recuperado su peso original. Si contintia aumentando de peso, moja
los pafiales varias veces al dia y tiene al menos una evacuacion intestinal al dia, puedes estar segura de que tu bebé
estd recibiendo suficiente leche.

NGCHES SIN DORMIR

Después de aproximadamente 14 dias y, nuevamente, seis semanas despugs, tu bebé pasara por fases de desarrollo
rpido, tanto fisica como mentalmente. Durante esas fases, tu bebé necesitara mayor cantidad de leche y puede que
quiera comer 12 0 mas veces al dia. Esos cambios cansan mucho a las madres, que tienen que despertarse para
dar de mamar durante la noche. No tengas miedo de no tener suficiente leche. Al amamantar con mas frecuencia,
la produccion de leche aumenta. Después de uno o dos dias, tus pechos ya estaran acostumbrados al aumento de
las necesidades del tu bebé y él estara nuevamente satisfecho con solo unas pocas tomas. Si tienes alguna duda,
no dejes de pedirle consejo a tu médico u otro profesional de la salud.
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CONGESTION MAMARIA

La congestion provoca pechos llenos, tensos, doloridos y, a veces, rojos. La causa méas frecuente es que tu bebé
no vacia completamente el pecho. En esos casos, las tomas mas frecuentes aliviaran rapidamente los pechos
congestionados. Si tu bebé mama menos - debido a una fase de suefio més profundo o un resfriado, por ejemplo
— podrds tener como resultado una obstruccion en un conducto mamario. En ese caso, tendras que extraer el
exceso de leche y conservarla. Una técnica incorrecta de agarrar el pecho también puede causar la obstruccion de
un conducto. Asegurate de que tu bebé agarre correctamente no solo el pezon, sino también la areola, ya que solo

asi conseguira vaciar completamente el pecho.

Usando dos dedos,
masajea el tejido ma-
mario en un movimiento
circular. Comienza
desde el exterior del
;,,% , s pecho, magajeando

i €on un movimiento en
espiral hacia el pezon.

Coloca el pulgar y el
indice sobre el pecho,
a unos centimetros del

pezén y masajea la leche

con movimientos ritmicos.

Ligeramente inclinada,
haz movimientos sobre
el pecho en todas las
direcciones con la
mano abierta, en la
direccion del pezon.

Cambia la posicién
alrededor del pezon.
iTen cuidado! No
pellizques, empujes
ni aprietes el pecho.

;QUE HACER EN CASG- DE CONGESTIGN MAMARIA?

Apenas sientas que tus pechos se congestionan, debes entrar en contacto con tu meédico u otro profesional de la salud
que pueda evaluar las causas de la congestion y ofrecerte la ayuda adecuada. Mientras esperas esa ayuda, puedes tomar
algunas medidas para aliviar el dolor:

e Prueba otras posiciones para amamantar permitiendo que se vacien todas las partes del pecho. Puedes colocar
tu bebé de tal manera que su mandibula quede orientada en direccion a las areas doloridas mientras él mama,
permitiendo que esas éreas se vacien.

o Realizar masajes para ordefar y retirar el exceso de leche.

PELONES AGRIETAD®S E INFECCIGNES MAMARIAS

Los pezones duelen y se agrietan si tu bebé agarra mal el pecho 0 mama muchas veces. A algunos bebés les gusta
succionar continuamente el pecho de la madre solo para satisfacer su deseo de succion. Sin embargo, los pezones no
deben usarse como chupete.

4QUE HACER Si TUS PEZONES SE AGRIETAN?

Si tus pezones se agrietan, debes entrar en contacto con un profesional de la salud, ya que eso puede derivar facilmente
en una infeccion. También puedes seguir las siguientes recomendaciones:

e Airea tus pezones con frecuencia;

e Deja caer unas gotas de leche después de amamantar y déjalas secar sobre el pezdn; la leche materna es mejor que
cualquier pomada;

e Si uno de los pechos esta mas afectado que el otro, ten especial cuidado con él. Permite que el bebé mame solo por
un periodo corto y deja salir el resto de la leche para evitar que el conducto se obstruya.

23



POSICIGNAR PARA AMAMANTAR

Tu bebé debe agarrar la mayor parte oscura del seno (areola), boca bien abierta, labios hacia afuera y la lengua tocando el
labio inferior; el menton toca la mama y las mejillas quedan con forma redondeada. Las mamas deben observar el ciclo:
succion - ingestion - respiracion.

Las mamas deben rotarse en cada toma para mantener la produccion en ambas y satisfacer las necesidades de tu bebé.
Si una de las mamas esta extremadamente sensible (fisuras, por ejemplo) y no se la puedes ofrecer, s necesario extraer
manualmente la leche para seguir estimulando la produccion.

Balon de futbol

Convencional Caballito americano (invertida)

CONSE 05
PARA N
AMAMANTAMIENTG

'R”NQ""O’ Movimientos circulares Extraer manualmente la leche pra evitar

Y sEGuRO— la congestion y alivio en las mamas
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ANTE 1A

&

ALIMENTACIGN — CUIDADGS PARA TENER EN CUENTA

iBuenas noticias! Mientras amamantas, puedes comer practicamente de todo; no es necesario evitar ningtin alimento.
Si tu bebé tiene un mayor riesgo de alergias, deberds consultar a un profesional de la salud. Las madres que
amamantan deben tener una dieta equilibrada. El calcio (presente en los lacteos) y el yodo (presente, por ejemplo,
en pescados de agua salada y sal yodada) son particularmente importantes en el periodo posparto. Demasiadas
legumbres podran (pero no necesariamente) causar flatulencia en el bebé. Observa a tu bebé y rdpidamente te
daras cuenta qué puede y qué no puede tolerar. jDeberas beber bastante liquido, ya que ahora tu cuerpo necesitara
mas hidratacion! Ten un vaso de agua cerca de ti cuando amamantes. Si eres vegana, es decir, alguien que no solo
no come carne ni pescado, sino que tampoco ingiere derivados de animales como ldcteos, huevos y manteca, es
fundamental que busques orientacion de un profesional de la salud, para poder para asegurarte de que tu hijo no
se vea afectado de ninguna manera por ello. Lo mismo se aplica a las madres con peso por debajo de lo normal.

ATi20

TABACE Y ALCGHGL DURANTE LA LACTANCIA MATERNA

Debes dejar de fumar no solo durante el embarazo sino también durante el periodo de amamantamiento. Las sustancias
quimicas presentes en el tabaco (por ejemplo, la nicotina) pasan a la leche materna en mayor concentracion que a la
sangre de la madre. Eso significa que, en cierta medida, cuando la madre fuma un cigarrillo, el bebé fuma dos. Para
un organismo en desarrollo esto tiene consecuencias mds graves que para un adulto. Estudios han demostrado que los
nifios cuyas madres fuman tienen un riesgo de alergias considerablemente mayor que aquellos cuyas madres no fuman.
También se sospecha que exista un mayor riesgo de desarrollar cancer a lo largo de la vida.

Si no puedes dejar de fumar, trata de no fumar mas de tres a cinco cigarrillos al dia. Si superas esa cantidad, consulta
con tu médico si no seria recomendable parar de amamantar. El alcohol no esta permitido durante la lactancia materna.

4E9 SEGURG- TOMAR MEDICAMENTGS DURANTE EL AMAMANTAMIENTG?

No se recomienda la prescripcion de medicamentos durante la lactancia materna, ya que précticamente todos los medi-
camentos pasan a la leche materna y pueden ser perjudiciales para el bebé. Sin embargo, debes hablar con tu médico
u otro profesional de la salud: ellos podrdn sugerir alternativas seguras para el bebé. En circunstancias excepcionales o
cuando no haya otra alternativa, extrae la leche en lugar de amamantar. De esta manera, podrds mantener la produccion
de leche y continuar amamantando cuando termines la medicacion.

;ES COMPATIBLE LA PRACTICA DE EJERCICIO: FiSICO- CON
10 LACTANCIA MATERNA?

Es poco probable que quieras hacer actividades fisicas durante los primeros meses, despugs de dar a luz, ya que tu cuer-
po estard un poco mas débil y el amamantamiento es muy agotador. Si eres una de esas mujeres activas que no pueden
prescindir del ejercicio, no deberds retomar la actividad hasta que haya cesado el sangrado del puerperio (loquios). Solo
después, gradualmente, comienza un programa de ejercicios.



AMAMANTAMIENTG
Y GARKERA

- Tt

Si pretendes volver a trabajar después del nacimiento de tu hijo, no hay motivos para no hacerlo. Volver al trabajo no sig-
nifica necesariamente dejar de amamantar. Algunos productos pueden facilitarte el dia a dia. Uno de esos productos es el
extractor de leche, que permite extraer la leche materna. Combinar el trabajo con el amamantamiento exige, obviamente,
una gran capacidad de organizacion por parte de la madre.

DESTETE

A los seis meses, el organismo de tu hijo se ha desarrollado al punto de tolerar alimentos sdlidos. Comenzar a darle
alimentos solidos a partir de los seis meses es igualmente importante por razones de salud. Hierro (presente, por ejemplo,
en la carne), zinc, fibras y otros nutrientes deben agregarse a la dieta del tu bebé a través de alimentos sélidos, pero eso
no significa que tu bebé deba ser destetado por completo. El destete debe hacerse gradualmente.
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EXTRACTOR DE LECHE ELECTRICO NUK FIRST CHGICE:

o INIENSEDADZ 16 opciones individuales para ritmo y potencia de succion.;
. I’IAS SUAVE: Sellador de silicona suave;
« SILENCi0S0

. MAS SiMPlES: Potente unidad de bombeo (méx. 330 mbar);

Compatible con toda la linea NUK First Choice B PA

4"4 Ajustable con 16 combinaciones
:\!‘/\,“ de diferentes ritmos de succion
y potencias

Pantalla de LED que muestra
el ritmo de succion y intensidad

Funcion de memoria
para el ajuste favorito
LN de las mamas

Sellador de
1ol silicona suave




.EXTRACTGR MANUAL NUK JEHIE )

« SUAVIDAD: Promueve una sensacion agradable y un masaje \
adicional mientras estimula el flujo de leche;
Nmumti Fuerza y ritmo de succion ajustables; & 4
\ J

« PRACTICIDAD: Tiene pocas piezas para montar;

- RESISTENTE AL LAvavAdILLAs

Compatible con toda la linea NUK First Choice

VA5G- DE ENTRENAMIENTG

NUK FC CONTRGL DE TEMPERATURA

- BOQUILLA DE SiliCoNA SUAVE

Con sistema antiderrame, brinda mayor
comodidad al pequenio y evita desorden
ala hora de la alimentacion.

- CONTRGY DE TEMPERATURA

El indicador de control de temperatura NUK
garantiza que el contenido del biberdn no esté
demasiado caliente. Si el contenido esta por
encima de 37°, el indicador dentro de la marca
de graduacion se volvera blanco. Verifica siempre
la temperatura antes de alimentar a tu bebé.

30

- A5A5 ANTIDESLITANTES ERGONOMICAS
Las asas antideslizantes son especiales para
manos pequefias. Su forma ergonémica
ayuda a los nifios a agarrarlas solitos e ingerir
liquidos de forma mas independiente.

- NUK QIR SYSTEM ANTICGIC63

EI NUK Air System Anticdlicos evita la
entrada de aire durante la alimentacion
del bebé, garantizando el flujo natural
y continuo de la leche, minimizando
los sintomas de colicos.




ENTENDIENDG

NUK es una marca alemana,
presente en el mercado global
desde hace mas de 60 afos,
con una amplia cartera de
productos que buscan contribuir
al crecimiento saludable de los
nifos y facilitar la rutina diaria de
los padres.

iNuestros productos se pueden
encontrar en mas de 120 paises!
Desde entonces, trabajamos

de una manera muy cercana

a lo natural, con especialistas

y alidos en nuestro propio

A viDa

departamento de investigacion
y desarrollo en Alemania:
colaboradores internos,
cientificos independientes,
meédicos, ortodoncistas,
comadrona y padres. Con

la ayuda de estudios e
investigaciones, confirmamos
nuevamente las opiniones de
los especialistas. El producto
solo se produce después de la
aprobacion de todos.
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