ATENCION DE LACTANTES QUE
DEPENDEN DE LA ALIMENTACION ARTIFICIAL

Una guia para el personal de primera [inea (como el de salud, nutricién y proteccidn infantil)

Alimentar a lactantes y nifios/as pequefios/as con sucedaneos de leche materna (SLM), como la formula infantil, acarrea de
. y durante una emergencia. Se debe intervenir de inmediato para protegerlos y para asistir a las madres
y a otros/as cuidadores/as de modo que se minimicen los riesgos y se satisfagan las necesidades nutricionales de los lactantes.

‘g En emergencias, el uso de SLM requiere de un paquete coordinado, adaptado al contexto y con una atencion
Q 7= & continuay cualificada para proteger y asistir a TODOS los/as nifios/as (con o sin lactancia materna).
Consultar lainfografia sobre Planificacion y gestion de las intervenciones de alimentacion artificial en
‘. emergencias para saber cdmo se manejan estas intervenciones.

Verificar minuciosamente que se cumplan los requisitos para —6 Aconsejar y mostrar como alimentar al bebé de la forma mas segura posible

suministrar SLM mediante una evaluacion personalizada’
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La necesidad de alimentacion artificial se establece por medio
de una evaluacidn individualizada que realiza un profesional
en salud o nutricién cualificado y especializado en lactancia

X o Preparacion correcta Respuesta del bebé Alimentacion Cuandoy Almacenamiento
materna y alimentacion de lactantes. e higienizacién* ante la comida con taza’ dénde buscar seguro
Presentacidn practica Presentacion practica atencion en un lugar
No son viables Requisitos Requisitos individualizada individualizada médica limpio y seco
otras opciones acorto plazo alargo plazo .
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amamantar. Esterilizar minuciosamente el equipo de alimentacién (p. ej., la taza) y de preparacién. 22 69

v Separacién temporal. Asegurarse de que la superficie de preparacién esté limpia.
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Hervir agua dulce y segura. Dejarla tapada hasta que se enfrie, pero no a menos de 70 °C.
Consejo: Un litro de agua tarda aproximadamente 30 minutos en enfriarse hasta los 70 °C. X
No se debe esperar mas que eso.
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SegUn las instrucciones del producto, combinar la cantidad correcta de agua caliente con la cantidad

O
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Determinar si se pueden suministrar SLM en el hogar de forma hlglenlca que corresponda de polvo en una jarra medidora limpia y esterilizada (usar la cuchara medidora que X
viene con el producto).
Formula 5 Formula Mezclar bien usando una cuchara limpia y esterilizada. X
infantil infantil lista Dejar enfriar la férmula preparada hasta que se sienta templada, no caliente, al verter unas gotas en .
7 . ellado interno de la mufieca.
Que se necesita = en pOlVO para su uso
o Verter la férmula infantil en una taza limpia y esterilizada y ofrecérsela al lactante.
Agua potable para la disolucion Si Desechar el resto de férmula que no se haya consumido en 2 horas (se puede usar para hacer una comida, o la persona cuidadora
puede consumirla directamente u ofrecérsela a una persona de edad avanzada de la familia).
Instalacién para lavarse las manos Si Si Limpiar a fondo el equipo de preparacién y de alimentacién después de su uso.
4 rd .
Almacenamiento limpio y seco Si Si [ ]
] ] — Pautar un cronograma de seguimiento periddico
Fuente de calor Si Si B -
(cada dos semanas o con mas frecuenma)
Instalaciones de limpieza Si
(agua potable y lavabo o palangana Si . .).\' a
— | aseo) Usar vasos desechables si no hay una
P fuente de calor ni instalaciones de limpieza.
éSe puede proporcionar un kit de SLM para garantizar it Vigilar el crecimiento Orientar sobre alimentacién Evaluar el bienestar
una preparacion higiénica en el hogar? D y la salud del bebé de lactantes y nifios/as de la persona cuidadora
MEuh 3 @ pequefios/as, y otros temas
Si  Entregar Proporcionar acceso ininterrumpido a alimentacién (seglin sea necesario)
el kit en el lugar todos los dias de la semana Q e ”
| [ ]
[ Volver a verificar si se cumplen a Derivar a otros servicios
). 4 los requisitos, p. ej., si son (segun sea necesario)
. o s . . . viables otras alternativas mas
_ Proporcionar SLM y otros suministros relacionados (kit de SLM) con prudencia > Volver a
seguras (como la relactacién) suministrar SLM

Como en el caso de los medicamentos, los SLM pueden ser necesarios y pueden salvar vidas,
pero se deben recomendar con cautela, solo cuando sea imprescindible, y bajo un estricto
control y seguimiento.

Un SLM adecuado” que tenga una etiqueta en el idioma correcto
77| yque cumpla las disposiciones del Cédigo Internacional de la OMS.
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*Consultar la infografia sobre Planificacion y gestion de =
las intervenciones de alimentacion artificial en emergencias - 4
.. ., , . g hasta que se pueda amamantar al bebé o
paraobtener mas informacion sobre qué constituye un SLM . .
. . hasta que este alcance, por lo menos, los seis meses de vida ——
adecuado, teniendo en cuenta el contexto y la edad del bebé. it s
Los SLM deben proporcionarse por el tiempo que el lactante lo necesite. 69
. . . e o @
Equipo de I|.mp|eza, y Tarza para Agua Higiene Recordatorio E!Personal de salud y de nutricién tiene la responsabilidad profesional b
almacenamiento y preparacion alimentar potable de proteger, promover y facilitar pricticas de alimentacién recomendadas
para lactantes y nifios/as pequefios/as. En situaciones de emergencia, la lactancia materna salva vidas.
El Cédigo Internacional de laOMS insta a asegurarse de resguardar a las personas cuidadoras y sus bebés
= —— - g e 12 OM gurarse de resg perso! y
®) — ante practicas de comercializacién de SLM dafiinos mientras se encuentren bajo su responsabilidad.
Q) (()) El Cédigo cobra especial importancia en situaciones de emergencia.
Em
J o En todo momento, el personal de salud y de nutricion ha de regirse
por el Codigo Internacional de la OMS.
n V2 Py Bt et oz . ; ; . *Se pueden usar otras leches aparte de la férmula infantil a modo de SLM en el caso de nifios/as de seis meses de edad o mayores
1 En los casos en que no es posible llevar a cabo la evaluacién individualizada, la atencién y el seguimiento, por ejemplo, si el acceso de las poblaciones se ve ) -
] ) N N ; (p. €j., leche entera con tratamiento UHT).
comprometido, consultar con la autoridad de coordinacién de la ALNP en situaciones de emergencia.

2 Consultar el documento de la OMS para ver las limitadas razones médicas aceptables:

httpsy/iriswho.int/bitstream/handle/10665/69939/WHO._FCH_CAH. 09.01_spa.pdf?sequence=1 3 Sila persona cuidadora usa biberén, intervenir para mitigar los riesgos. Consultar el punto 6.23 de la GO-ALNP-E.
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— Parte de la serie de infografias del Grupo NMedular para la Alimentacion de Lactantes
= v Niflos/as Pequeiios/as en Emergencias. Mas informacién en www.ennonline.net/ife



http://www.ennonline.net/ife
https://www.ennonline.net/operationalguidance-v3-2017
https://www.ennonline.net/ifecoregroupinfographicseries
https://www.ennonline.net/ifecoregroupinfographicseries
https://www.ennonline.net/ifecoregroupinfographicseries
https://www.ennonline.net/attachments/543/safe-prep-cup-feeding-leaflet.pdf
https://www.globalbreastfeedingcollective.org/frequently-asked-questions-roles-and-responsibilities-health-workers-code
https://www.ennonline.net/attachments/544/safe-prep-in-care-setting.pdf

