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Queridas lectoras,
Las nuevas tendencias que nos trae la tecnología 

pueden ser aprovechas por algunas empresas, dándole la 
oportunidad a las madres que laboran en algún centro de trabajo 

de ganar más tiempo para dedicarlo a la crianza de su o sus hijos: hablamos del Home 
Offi  ce, una nueva tendencia que se viene implementando con éxito en algunos países, incluso 

de Latinoamérica. Si bien es cierto aún falta mucho que tratar sobre este tema no es algo 
tan lejano, en esta edición les traemos un informe sobre esta nueva posibilidad que será muy 

bien recibida por los padres.

Terminamos un año lleno de sorpresas en muchos ámbitos y comenzamos uno nuevo llenos 
de esperanza y de mejores expectativas, deseamos una Feliz Navidad y Próspero Venturoso 

y Exitoso Año 2020. Que Dios los colme de bendiciones y esperamos reencontrarnos el 
próximo año, que será muy especial para nosotros, ya que cumplimos 10 años desde aquel 

día que decidimos emprender este hermoso proyecto llamado Mamá Por Tres. 
Nos reencontramos. ¡Felicidades!

Ed
ito

ria
l

Las nuevas tendencias

Fanny Ikeda | Directora
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Ansiedad postparto
El postparto es una etapa que puede generar incertidumbre y muchas 

dudas en los padres. Algunas veces, esta incertidumbre puede despertar 
miedos y así, llevarnos a experimentar ansiedad. En este artículo te 
contamos más sobre esta emoción, cómo detectarla y sobrellevarla.
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M
aternidad

Cuando una se convierte en madre, ade-
más del cambio biológico que atraviesa 
el cuerpo, también ocurren cambios im-

portantes en las rutinas de sueño y alimenta-
ción, en las actividades laborales, de distracción, 
en la dinámica con la pareja, con otros hijos si 
los hay. TODO cambia, y esto implica que sí o sí 
tenemos que considerar qué medidas debemos 
buscar al respecto.

Frente a esto, al ser el postparto una situación 
plagada de incertidumbre, incluso si no es la pri-
mera vez y más aún si somos madres primerizas, 
muchos miedos se despiertan y podemos expe-
rimentar altos niveles de ansiedad.

La ansiedad es una emoción que se activa cuan-
do percibimos un peligro real o potencial y ade-
más nos sentimos vulnerables frente a este, es 
decir, pensamos que no contamos con los re-
cursos sufi cientes para sobrellevar la amenaza. 
No obstante, la ansiedad en sí misma no es un 
problema, ya que ayuda a protegernos e incluso 
salvaguarda nuestra vida.

Pues a continuación, algunas razones por las que 
el postparto nos podría hacer sentir ansiedad:

• No estamos seguros de si lo que hacemos 
será lo sufi cientemente bueno para el bebé.

• Nos sentimos tan cansados, por el sueño 
interrumpido para atender al bebé que la 
energía no siempre alcanza y eso asusta por 
la idea de no hacer lo sufi ciente para él/ella.

• Dejar de hacer las cosas que se hacían antes de 
que nazca el bebé puede generar sentimientos 
de tristeza que nos llevan a pensar que no se-
remos tan buenos padres como quisiéramos.

• Despiertan temores que están en lo pro-
fundo de nuestro inconsciente, asociados 
a la propia confi anza, lo que a veces nos 
lleva a sentir cosas que no comprendemos 

y, por lo tanto, aumenta el cuestionamien-
to, sobre nuestra capacidad de ser padres.

• Dependiendo cómo está la situación econó-
mica, esto también se vuelve preocupante y 
para variar contribuye a que pensemos en la 
calidad de nuestra parentalidad.

De hecho, existen más razones y además todas 
las antes descritas suelen ocurrir en simultáneo, 
por lo que basta con imaginar ese escenario para 
que se nos pongan los pelos de punta.

Pero si revisamos las razones en este artículo, 
podremos ver que todas tienen un elemento en 
común: el cuestionamiento de nosotros mis-
mos, que se traduce en un “¿Seremos sufi cientes 
para el bebé?”.

La ansiedad es una emoción que se activa cuando 
percibimos un peligro real o potencial y además nos 
sentimos vulnerables frente a este, es decir, pensa-
mos que no contamos con los recursos su� cientes 

para sobrellevar la amenaza. No obstante, la ansie-
dad en sí misma no es un problema, ya que ayuda a 

protegernos e incluso salvaguarda nuestra vida.

¿QUÉ ES LA ANSIEDAD?

ENTONCES, 
¿QUÉ TIENE DE AMENAZANTE EL 

POSTPARTO PARA SENTIR ANSIEDAD?
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Y cómo no sentir ansiedad frente a tremendo 
pensamiento, recordando que esta se va a acti-
var ante la vulnerabilidad de no ser sufi ciente-
mente capaces para algo determinado.

Finalmente, hay que recordar que la etapa inicial 
del postparto pasará, que no será para siempre, 
y que poco a poco iremos aprendiendo con ensa-
yo y error a ser mejores padres para nuestros hi-
jos, que muy pocas cosas son determinantes en 
la vida por lo que podemos reparar si nos equi-
vocamos, pero para lograrlo tenemos que velar 
por nuestra salud mental. Si nosotros estamos 
bien, nuestros hijos también lo estarán.

En primer lugar, debemos entender 
que es esperable sentir ansiedad en la 

etapa postparto por todo lo que re-
presenta, que no somos ni malos padres 
ni mucho menos débiles por sentir miedo, 
más bien usemos esa emoción a nuestro 
favor y decidamos hacer algo al respecto.

1

Buscar apoyo en la familia si estamos 
muy cansados o agobiados, así un poco de 
descanso aclarará la mente y por lo tanto 

lidiaremos mejor con la ansiedad.

2

Aprendamos a reconocer el modo en el 
que nos hablamos a través de nuestros 

pensamientos y mensajes internos. 
¿Tendemos a criticarnos, a desestimar lo 
que hacemos, a agrandar lo negativo de 
una situación? Si la respuesta es sí, hay 

que reconocerlo y ver la forma de ser más 
amables con nosotros mismos. Para ello, 

podemos hacer cosas que nos reconfortan 
y mejoran nuestra autoestima, y de ser 
necesario visitar a un psicólogo que nos 

ayude a profundizar en nuestros temores 
y nos permita darnos cuenta de por qué se 
dan y cómo podemos manejarlos para ser 

los padres que anhelamos ser.

5

Compartir nuestro sentir con la 
pareja o personas cercanas, así al 

decir lo que sentimos podemos darle una 
mejor dimensión, a diferencia de si lo 

guardamos todo, sea por vergüenza o falta 
de costumbre. 

3

Busquemos información en buenas 
fuentes sobre aspectos a considerar en 

los cuidados del bebé, al estar informados 
podremos sentirnos más seguros de lo que 

hacemos. 

4

ENTONCES, 
¿QUÉ HACEMOS COMO 
PADRES FRENTE A ESTA 

SITUACIÓN POR LA QUE TODOS 
ATRAVESAMOS EN MAYOR O 

MENOR MEDIDA?

Artículo escrito por:

Verónica Cagigao Najár
Psicoterapeuta De Libera
Web: www.libera.pe
Facebook: 
@LiberaBienestarEmocional
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Redacción: Iván Zárate

Que los bebés desarrollen la estimulación 
táctil es muy importante, porque mien-
tras el resto de sentidos se van desarro-

llando con el pasar del tiempo, el tacto lo tienen 
desde el nacimiento. Al vivir en un ambiente lle-
no de texturas, los niños investigan y aprenden 
mientras agarran.

BENEFICIOS DE LA ESTIMULACIÓN TÁCTIL

La terapeuta Paula Martínez nos dice que el de-
sarrollo intelectual del bebé se ve benefi ciado 
mientras agarra cosas, pues está reconociendo 
lo que hay a su alrededor. La especialista reco-
mienda realizar las siguientes actividades para 
potenciar el desarrollo táctil del niño:

• Tocar objetos con distintas texturas: telas, 
franela, algodón, entre otros.

• Darle juguetes de varios tamaños y formas.
• Acariciar al bebé para que sienta afecto.
• A partir de los 2 años, taparle los ojos y ha-

cerle tocar objetos para que los reconozca.
• El tacto también se desarrolla mediante la 

alimentación. Por eso debe dejar que juegue 
un rato con la comida, pues ayudará a que 
reconozca los alimentos por sus texturas.

RAZONES PARA REALIZARLO

El principal objetivo de la estimulación táctil es 
que el bebé desarrolle su capacidad intelectual 
mediante la interacción, debido a que el tacto es 
el primer sentido con el que cuenta desde que 
nace. Por eso es recomendable que el niño tenga 
distintos juguetes para que pueda reconocer las 
texturas, formas y tamaños.

Otro objetivo es que el niño aprenda a tener 
memoria táctil. Esto facilita el aprendizaje de 
instrumentos musicales como la guitarra o la 
batería que requieren de mucha concentración 
por parte del cerebro y las manos.

Finalmente, el bebé debe darse cuenta las textu-
ras que son de su agrado. Para esto se le debe dar 
objetos ásperos, duros, suaves, rugosos y lisos.

El sentido del tacto se desarrolla desde antes de 
nacer. Por eso procura tener distintos objetos 
para que el bebé aprenda a distinguir agarrando.

Ps
ic

ol
og

ía

Estimulando

de mi bebé
el tacto

El desarrollo del tacto se da desde incluso antes de nacer. Te dejamos algunos tips para estimularlo.
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Para un recién nacido, el llanto es una he-
rramienta de comunicación, así como lo 
son la risa, el movimiento, los sonidos y 

después el habla. 

Por ello, cuando llora un bebé lo primero que 
debemos hacer es verifi car qué puede estar ne-
cesitando y revisar si se encuentra limpio, si tie-
ne hambre, si necesita abrigo, si está sudando, 
etc. Sin embargo, jamás pensamos que los bebés 
también demuestran su frustración a través del 
llanto. Es decir que este también es un medio 
de comunicación emocional, que muchas veces 

trata de ser reprimido por las madres, quienes 
piensan que el bebé siempre tiene que estar con-
tento y tranquilo. Y en verdad esto no es así, ya 
que el llanto cumple una función primordial en la 
descarga del estrés físico-emocional acumulado.

En un estudio español realizado por investiga-
dores en psicología emocional se encontró que 
el llanto es un signo, una señal y un síntoma que 
puede ser estudiado en cada uno de sus compo-
nentes. Es un signo por cuanto muestra la exis-
tencia del bebé. No en vano, los niños lloran en 
promedio dos horas al día, independientemente 

Be
bé

s

¿por qué sucede, cómo acompañar a nuestro 
bebé y cuándo deberíamos alarmarnos?

el llanto del bebé
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de la conducta o reacción del cuidador; es tam-
bién un síntoma, puesto que muestra un des-
equilibrio o malestar y es, fi nalmente, una señal 
útil porque incrementa la supervivencia al obli-
gar al cuidador a prestarle atención.

El psicólogo y terapeuta Ángel Álvarez a su vez 
menciona que el llanto no sólo se discrimina en 
relación con otras formas de expresión, sino que 
existe, además, una «discriminación sexual»: ya 
que a las niñas se les permite llorar más que a 
los niños.

Las investigaciones más recientes muestran 
claras evidencias de que el llanto es un proceso 
fi siológico benefi cioso que desempeña un 
papel central en la resolución del trauma y 
la restauración de la homeostasis (equilibrio 
interno del organismo). Sin embargo, debido 
a la represión sistemática del llanto en nuestra 
sociedad, casi todos crecemos con muy pocas 

oportunidades de descargar las experiencias 
estresantes.

Cuando un bebé llora, los adultos no debería-
mos irritarnos, ni pensar que es un consentido 
o sentirnos manipulados (los bebés nunca ma-
nipulan); tan sólo necesita nuestra atención y 
saber que estamos ahí.

Las investigaciones más recientes muestran 
claras evidencias de que el llanto es un proceso 
fi siológico benefi cioso que desempeña un papel 
central en la resolución del trauma y la restau-
ración de la homeostasis (equilibrio interno del 
organismo). Sin embargo, debido a la represión 
sistemática del llanto en nuestra sociedad, casi 
todos crecemos con muy pocas oportunidades 
de descargar las experiencias estresantes.

Cuando un bebé llora, los adultos no debería-
mos irritarnos, ni pensar que es un consentido 
o sentirnos manipulados (los bebés nunca ma-
nipulan); tan sólo necesita nuestra atención y 
saber que estamos ahí.

¿Por qué llora un bebé?
 ● Hambre
 ● Higiene: Tiene el pañal sucio
 ● Sueño: Necesita dormir
 ● Vínculo: Quiere que lo tengas en brazos
 ● Problemas de estómago (gases, cólicos)
 ● Necesidad de eructar

 ● Temperatura: Tiene mucho frío o calor
 ● Algo le molesta en su cuerpo (un botón,   

una arruga, un cabello, etc)
 ● Dentición
 ● Quiere menos estimulación
 ● Quiere más estimulación

Bebés

Las investigaciones más recientes muestran claras 
evidencias de que el llanto es un proceso � siológico 

bene� cioso que desempeña un papel central en 
la resolución del trauma y la restauración de la 

homeostasis (equilibrio interno del organismo).

UNA DEFINICIÓN DEL LLANTO
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¿CÓMO ACOMPAÑAR AL BEBÉ EN SU LLANTO?
1. Pon al bebé en brazos y siéntate en un lugar 

confortable.
2. Sosténlo con calma, sin mecerlo ni distraerlo, 

y no apartes tu mirada comprensiva de sus 
ojos. 

3. Trata de relajarte y sé consciente del amor 
que sientes por tu bebé. 

4. Háblale suavemente. Puedes decirle: “Te 
quiero... estoy escuchando, puedes llorar 
tranquilamente en mis brazos”. Déjale saber 
con palabras suaves, aunque no te entienda, 
que quieres ayudarle a sentirse mejor. 

5. Observa tus propias emociones. Su llanto 
hará vibrar tu propio llanto reprimido. Si 
necesitas llorar, hazlo. Dile que estás triste 
también. 

6. Toca sus brazos o su frente con ternura para 
reasegurarle de tu presencia física, intentando 
no distraerlo de su llanto. (No te sorprendas 
si esto produce aún más llanto en tu bebé). 

7. Continúa sosteniendo a tu bebé atentamente 
hasta que espontáneamente deje de llorar.

Criar a un bebé no es una tarea fácil. Los padres 
necesitamos mucha paciencia en todo este pro-
ceso de crianza. Los bebés no pueden recibir me-
nos de lo que necesitan, y el papel de los padres 
es satisfacer estas necesidades con tanto acierto 
como sea posible. Nuestra labor como padres 
no debería consistir en sobreproteger a nues-
tros bebés, sino más bien en ayudarles a tratar 
los sentimientos y sensaciones resultantes. Un 

bebé que puede expresar sus emociones libre-
mente se siente amado porque se aceptan todas 
sus formas de expresión (y no sólo cuando se ríe 
y se «porta bien»), y esto es, en sí mismo, esen-
cial para su bienestar y tranquilidad.

¿CUÁNDO ES EL LLANTO UNA SEÑAL DE ALARMA?  
• Temperatura superior a 38º o inferior a 36º
• Piel de color pálido, amarillenta o cianótica 

(amarilla/morada)
• Difi cultades en la respiración
• Indicaciones de dolor torácico, abdominal o 

en nuca prolongados
• Presencia de vómitos
• Moco o sangre en las heces
• Diarrea o estreñimiento prolongados
• Reducción severa del apetito
• Sueño prolongado con decaimiento

Si bien, el llanto debe ser considerado un me-
canismo adaptativo, éste debe ser interpretado 
también como una señal de alarma cuando el 
bebé, además de llorar, presenta uno o más de 
los siguientes síntomas. En este caso, debe ser 
llevado inmediatamente a su médico pediatra.

Be
bé

s

Artículo escrito por:

LCCE Obs. Ynés Vigil Barreda
Lamaze Certi� ed Childbirth Educator
Asesora en Lactancia Materna -  Doula
Educadora Perinatal Certi� cada
Facebook: Psicopro� laxis Perinatal Lima
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Amamantar a tu bebé es uno de los mayores 
placeres de tu vida. No solo ofreces miles 
de benefi cios para tu bebé, sino también 

te benefi cias tú, tu familia y la sociedad entera.

Los primeros meses suelen ser intensos, con du-
das y miedos, pero sigue tu instinto y aléjate de 
mitos. Rodéate de profesionales especializados 

y busca ayuda cuando sea necesario.

Ya instalada la lactancia, viene el momento de 
regresar al trabajo, y vienen las interrogantes. A 
veces algunas mujeres piden vacaciones o más 
tiempo de licencia, muchas veces sin goce de ha-
ber, para quedarse más tiempo con su bebé; sin 
embargo, no todas pueden hacerlo.

M
at
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Haciendo nuestro
banco de leche materna

en casa
Lo que más necesitan una madre y su bebé, luego del nacimiento, 
es estar juntos, piel con piel. Por eso, los profesionales de la salud 
debemos fomentar, apoyar y respetar que esto se dé así. Esto va a 

mejorar tu estado de salud  y la de tu bebé.
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De antemano, una mujer embarazada debe in-
formarse sobre las políticas de apoyo en la lac-
tancia y de cómo se están ejecutando en su cen-
tro laboral. Hoy en día, el apoyo a la lactancia es 
mejor en comparación con algunos años atrás. 
Existen leyes que la sostienen; no obstante, es 
nuestro deber conocerlas y nuestro derecho ha-
cerlas cumplir.

Luego de unos meses, ya se acerca el día del re-
torno a trabajo, recomiendo unos 20 a 30 días 
antes, iniciar la creación de tu banco leche.

Entonces, manos a la obra. ¡Empezaremos a jun-
tar nuestra leche! Si vas a iniciar con esta labor, 
debes tener presente estos consejos:

 ● Lavarte bien las manos siempre que vas a 
manipular tu leche. No es necesarios lavar-
te los pezones, con tu ducha diaria será más 
que sufi ciente.

 ● Utilizar envases bien lavados previamente 
con agua y jabón y esterilizados.

 ● Si los envases son de plástico, verifi car que 
sean libres de Bisfenol A.

 ● O utilizar bolsas creadas para este fi n.

 ● Extraer tu leche materna mediante extrac-
ción manual o con ayuda de uno eléctrico. 
Será muy útil que sepas cómo hacerlo ma-
nualmente y, si deseas usar un extractor, 
hacerlo adecuadamente.

 ● Es importante tener asesoría de un especia-
lista, debido a que cada mujer tiene diferen-
tes expectativas de la extracción y distintas 
necesidades. 

 ● Extraerse activando el refl ejo de eyección, es 
decir, activar la oxitocina con masajes, com-
presas tibias en las mamas, buscar calma, 
acariciar a tu bebé, cubriendo el extractor; y 
varias estrategias para mejorar la extracción.

 ● Puedes extraerla de un pecho, mientras tu 
bebé toma del otro.

 ● Cerrar bien el envase y rotular con fecha y 
cantidad de leche.

 ● Es mejor conservar la leche en la parte más 
fría de la refrigeradora.

 ● Evita usar la puerta, suele ser el espacio me-
nos frío.

M
aternidad

Seguridad

Extracción

Almacenamiento
y conservación
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 ● Coloca tus envases dentro de un táper, sepa-
rándolo de otros alimentos,

 ● Es mejor no poner muchas onzas en cada 
envase para no desperdiciar al entibiar.

 ● Para conservarla, existen variadas recomen-
daciones donde nos dicen las temperaturas 
y el tiempo. Sin embargo no siempre cono-
cemos las temperaturas de nuestro refrige-
rador o del medio ambiente, por ello les su-
giero lo siguiente:

 ● Intemperie: 2 a 3 horas dependiendo el cli-
ma, si hace calor es mejor guardarla inme-
diatamente extraída.

 ● Refrigeradora: 48 a 72 horas.
 ● Congelada (frezzer): 3 meses, podría durar 

aún más si tuviéramos una congeladora de 
-20ºC, no siempre es el caso.

 ● Es mejor hacerlo rápido. Para ello, colocar el 
recipiente que contiene la leche congelada 
en otro recipiente con agua caliente del ter-
mo, no agua hirviendo para evitar cambios 

muy bruscos de temperatura. Si el agua se va 
enfriando agregar más agua caliente.

 ● No usar horno microondas.
 ● No llevar al fuego.
 ● Si tienes calienta biberones, también lo pue-

des usar para descongelar/entibiar la leche. 
Previamente prueba usarlo con otro líquido 
para corroborar que entibie de forma pareja.

 ● Si tienes leche descongelando por más de 24 
horas, es mejor desecharla.

 ● La leche que el bebé no se ha terminado es 
mejor desecharla, ya que ha estado en con-
tacto con su saliva y bacterias. Máximo se 
puede ofrecer dentro de la siguiente media 
hora siguiente y nunca volver a calentar.

Es importante recordar que la leche que ha sido 
descongelada, no puede volver a congelarse.

Descongelamiento / entibiar
Artículo escrito por:

Milagros Paz Cárdenas
Consultora Internacional Certi� cada en Lactancia 
Materna y Directora de Milagro de Vida
Facebook: Milagro de Vida
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TENDREMOS
MUCHOS
REGALOS

DE PAPA NOEL

9CON EXPO BEBÉ
Navidad

9

Lima Arequipa
6, 7 y 8 de Diciembre

C.C. María Angola

ENTRADA LIBRE CONFERENCIAS, TALLERES
SHOWS EN VIVO Y MÁS

14 y 15 de Diciembre
C.C. Cerro Juli
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La incompatibilidad sanguínea mater-
no-fetal es una condición que se desa-
rrolla cuando existe diferencia entre el 
tipo de sangre de la mujer embarazada 

y la del feto. Esta diferencia puede desencadenar 
con la enfermedad hemolítica del recién nacido, 
llamada también eritroblastosis fetal. 

Esta enfermedad  se presenta cuando una mujer 
con sangre factor Rh negativo y un hombre Rh 
positivo, conciben un bebé Rh positivo, Si los 
glóbulos rojos del bebé ingresan al torrente san-
guíneo de la madre, el sistema inmune materno, 
trata a los glóbulos rojos del feto como si fue-

ran sustancias extrañas, formando anticuerpos 
(isoinmunización) para destruirlos. 

La isoinmunización, puede desarrollarse 
en las siguientes circunstancias:

Durante el parto: cuando la placenta se desprende. 
También puede suceder, en cualquier momen-
to en que los glóbulos de las dos circulaciones 
(materna y fetal) se mezclan, como, por ejemplo, 
durante un aborto espontáneo o provocado, con 
una caída o durante un procedimiento invasivo 
de examen prenatal (por ejemplo, una amniocen-
tesis o un muestreo de vellosidades coriónicas).

incompatibilidad
sanguínea

materno-fetal
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En un primer embarazo, la sensibilización Rh es 
improbable. Los bebés que lo padecen son gene-
ralmente de un segundo o posterior embarazo 
de la madre, cuando ésta ya se sensibilizó con un 
primer bebé. 

Durante el embarazo, los anticuerpos de la madre 
cruzan la placenta para combatir los glóbulos 
Rh positivos del cuerpo del bebé. A medida que 
los anticuerpos destruyen los glóbulos rojos, el 
bebé puede enfermarse. Este proceso se deno-
mina eritroblastosis fetal durante el embarazo. 
En el recién nacido, el trastorno se denomina 
enfermedad hemolítica del recién nacido.

¿CÓMO SE MANIFIESTA?
Al ser esta enfermedad causante de la destruc-
ción de los glóbulos rojos (hemólisis), se produ-
cen las siguientes manifestaciones:

Anemia. Cuando el hígado, el bazo y la médula 
ósea no pueden compensar la rápida destruc-
ción de los glóbulos rojos, se produce una ane-
mia que puede ir de leve a grave.

Hidropesía fetal. Se produce debido a que los 
órganos del bebé son incapaces de controlar la 
anemia. El corazón comienza a fallar y grandes 
cantidades de líquido se acumulan en los tejidos 
y órganos del bebé. Un feto con hidropesía corre 
gran riesgo de sufrir muerte dentro del útero.

Hiperbilirrubinemia. De la destrucción de los 
glóbulos rojos, se forma una sustancia llama-
da bilirrubina, la cual puede acumularse en la 
sangre, tejidos y fl uidos corporales. Esta tiene 
un pigmento que colorea la piel y los tejidos del 
bebé de un tono amarillento. A esto se le llama 
ictericia. Es posible que el bebé no tome este 
tono inmediatamente después del nacimiento, 
pero esta puede desarrollarse rápidamente, por 
lo general durante las siguientes 24 a 36 horas.

Cuando la hiperbilirrubinemia es grave, el híga-
do del bebé es incapaz de controlar la gran canti-
dad de bilirrubina producida por la destrucción 
de los glóbulos rojos, lo que por lo general, pro-
duce hepatomegalia (hígado grande).

La manifestación más grave de exceso de bili-
rrubina, es el Kernicterus y se produce por la 
acumulación de bilirrubina en el cerebro. Esto 
puede provocar convulsiones, dañar el cerebro, 
producir sordera y hasta la muerte.

En otro artículo, hablaremos sobre otras causas 
y efectos de la ictericia en recién nacidos. 
 

¿CÓMO SE DIAGNOSTICA?
El diagnóstico, se realiza a través de los siguien-
tes exámenes:

 ● Análisis de la presencia de anticuerpos RH 
positivos en la sangre de la madre.

 ● Ecografía. Para detectar el agrandamiento 
de órganos o la acumulación de líquido en el 
feto. La ecografía es una técnica de diagnósti-
co por imágenes que utiliza ondas sonoras de 
alta frecuencia y una computadora para crear 
imágenes de vasos sanguíneos, tejidos y ór-
ganos. Se utiliza para ver el funcionamiento 
de los órganos internos y para evaluar el fl ujo 
sanguíneo a través de diversos vasos.

 ● Amniocentesis. Para medir la cantidad de 
bilirrubina en el líquido amniótico. La am-
niocentesis es un examen que se lleva a 
cabo para determinar la existencia de tras-
tornos cromosómicos y genéticos y de cier-
tos defectos congénitos. Para practicar este 
examen, se inserta una aguja a través de la 

pared abdominal y uterina 
hasta llegar al saco 

amniótico con el 
fi n de tomar 

una muestra 
de líquido

amniótico.
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tos defectos congénitos. Para practicar este 
examen, se inserta una aguja a través de la 

pared abdominal y uterina 
hasta llegar al saco 

amniótico con el 
fi n de tomar 

una muestra 
de líquido

amniótico.
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 ● Toma de muestras de algunas células de la 
sangre del cordón umbilical durante el em-
barazo para verifi car que no haya anticuer-
pos, bilirrubina ni anemia en el feto.

Una vez que el bebé nace, los exámenes de diag-
nóstico pueden incluir los siguientes:

 ● Análisis de la sangre del cordón umbilical 
del bebé para determinar el grupo sanguí-
neo, el factor Rh, el recuento de eritrocitos y 
los anticuerpos.

 ● Análisis de sangre del bebé para determinar 
los niveles de bilirrubina.

¿CÓMO SE TRATA?
En la gestación, el tratamiento puede incluir:

 ● Transfusión intrauterina de glóbulos rojos en 
la circulación del bebé: este procedimiento se 
lleva a cabo colocando una aguja a través del 
útero de la madre y en la cavidad abdominal 
del feto, o directamente en la vena del cor-
dón umbilical. 

 ● Parto prematuro, si el feto desarrolla compli-
caciones. Si el feto tiene los pulmones ma-
duros, es posible inducir el parto para evitar 
el empeoramiento de la enfermedad.

Después del parto, el tratamiento puede incluir:

 ● Transfusiones de sangre (en caso de anemia 
grave).

 ● Líquidos por vía endovenosa (en caso de pre-
sión sanguínea baja).

 ● Exsanguíneo transfusión para reemplazar la 
sangre dañada del bebé por sangre nueva.

¿CÓMO SE PREVIENE?
Afortunadamente, esta es una enfermedad 
fácil de prevenir. Debido a los avances en el 
cuidado médico prenatal, casi todas las mujeres 
con sangre Rh negativa se identifi can en los 
primeros meses del embarazo mediante un 
análisis de sangre. 

Si una mujer es Rh negativa y no está 
sensibilizada, a menudo se le administrará 
una inmunoglobulina Ig anti-D humana, Este 
producto, derivado de la sangre puede prevenir 
que los anticuerpos de la madre Rh negativa 
reaccionen contra células Rh positivas. Lo 
reciben alrededor de la semana 28 del embarazo, 
si el padre es Rh positivo. 

Dentro de las 72 horas siguientes al parto de un 
bebé Rh positivo.
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Artículo escrito por:
Dra. María Zúñiga
Especialista en Inmunología
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Hoy conversaremos sobre los mitos y 
verdades, especialmente las más comunes 
sobre las ecografías durante el embarazo.

Empezamos con el tema de que todos los padres 
piensan que las ecografías pueden hacer daño a 
los bebés durante la formación cuando se hacen 
demasiadas. Recordemos que las ecografías son 
ondas sonoras que la máquina recibe y responde 
con una serie de imágenes. Dependiendo de la 
calidad del equipo, se ve la calidad de imagen.

Las ecografías pueden ser tomadas una o varias 
veces; incluso hasta cien veces, y no hay proble-
ma porque no le hace ningún daño al bebé y lo 
pueden hacer en cualquier etapa del embarazo

Otro mito o temor de las pacientes es cuando 
en el primer trimestre se les hace la ecografía 
transvaginal. Piensan que haciéndoles esta eco-
grafía puede generar algún tipo de daño o san-
grado a las pacientes. Pues, esto no es cierto. 
El transductor consta de un borde totalmente 
romo el cual no produce ningún daño.

Durante el embarazo la gestante debe realizarse 
al menos tres ecografías. Sin embargo, se pue-
den realizar muchas más ecografías durante la 
gestación, ya que para los ginecobstetras es un 
arma fundamental para detectar males y seguir 
de cerca el desarrollo del bebé.

Se tienen que hacer tres ecografías básicas: una 
en el primer, segundo y tercer trimestre. Sin em-
bargo, hay ecografías especiales que hoy en día 
se tienen que realizar obligatoriamente como la 
ecografía Genética, Morfológica y la ecografía 
Doppler de arterias uterinas.

La primera ecografía es la genética. Esta se 
realiza entre las semanas 11 y 14 del proceso 
de gestación. La ecografía genética nos ayuda a 
diagnosticar el embarazo múltiple, fi jar la edad 
gestacional con precisión, diagnosticar el aborto 
espontáneo temprano, detectar o descartar 
cualquier alteración anatómica del feto, evaluar 
los riesgos del Síndrome de Down y otras 
anomalías cromosómicas, medir el grosor de la 

MITOS Y VERDADES:
¿REALIZARME MUCHAS ECOGRAFÍAS DAÑA A MI BEBÉ?

¿CUÁNTAS ECOGRAFÍAS SE DEBE REALIZAR UNA 
PACIENTE GESTANTE DURANTE EL EMBARAZO?

Importancia de las
durante el embarazo
Ecografías
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Translucencia Nucal (líquido detrás de la nuca 
del feto), predecir riesgo de Preeclampsia en la 
madre.

La segunda ecografía sería la morfológica, que 
se realiza entre las 20 y 27 semanas, donde va-
loramos la estructura, forma y proporciones del 
feto, descartamos malformaciones, como: labio 
leporino, hidrocefalia, espina bífi da, cardíacas. 
Se presta especial atención al cerebro, cara, co-
lumna vertebral, corazón, estómago, intestino, 
riñones y extremidades. Con esta ecografía se 
determina con certeza el sexo de tu bebé.

Y la última es la ecografía Doppler de arterias 
uterinas. Normalmente se realiza entre las se-
manas 20 y 31. Valoraremos el fl ujo de sangre 
en los vasos más importantes tanto de la ma-
dre (arterias uterinas) como del bebé (arterias 
cerebral media y umbilical). Descartamos sufri-
miento fetal, retardo del crecimiento, anemia 
fetal, descarta o diagnostíca riesgo de pree-
clampsia en la madre (Hipertensión Arterial).

Y fi nalmente, en el tercer trimestre, cerca del 
momento del parto, es importante realizar una 
ecografía porque nos permite detectar la posi-
ción exacta del bebé: si está o no encajado, ver si 
tiene circular de cordón simple o doble, además 
de la cantidad de líquido amniótico, entre otras 
pruebas de bienestar fetal.

Actualmente las ecografías se realizan por mu-
chos profesionales, pero realmente los capacita-
dos son los Radiólogos y Ginecólogos especialistas 
en ecografía ginecobstétrica, en el Centro de Diag-
nóstico por Imágenes GHS contamos con ambos 
profesionales especializados en el manejo y toma 
de ecografías sencillas y de alta complejidad.

Artículo escrito por:
Dr. César Prado del Carpio
Ginecobstetra especialista en ecografías básicas y de alto nivel 
del Centro de Diagnóstico por Imágenes GHS

¿QUIÉNES SON LOS PROFESIONALES
QUE PUEDEN HACER LAS ECOGRAFÍAS?

En el Centro de Diagnóstico por Imágenes GHS 
contamos con equipos de ultima generación con una 

calidad óptima.

Nuestro personal profesional altamente capacitado 
está dispuesto a atenderlos con la calidad que se 

merecen. 

También realizamos los siguientes exámenes 
médicos: Per� l biofísico fetal, Ecografías 4d, 5d y 6d, 
Rayos X, Mamografías, Densitometría y Tomografía.

Pueden visitarnos en nuestras tres sedes: 
- Av. Miguel Aljovin 208, Centro de Lima.

- Av. Benavides 5362, Surco.
- Av. Chorrillos 171, Chorrillos.
Contáctanos al 960 228 206.

PUBLIRREPORTAJE
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Redacción: Alvaro Sebastián García

Toda mujer que acaba de convertirse en 
madre tiene solo un sueño: pasar la mayor 
parte del tiempo al lado de ese pequeño 

ser que se desarrolló en su vientre por los últi-
mos nueve meses. Verlo crecer, dar sus primeros 
pasos, decir sus primeras palabras, alimentarlo 
de pecho; en fi n, son tantos los hermosos mo-
mentos que se podrían guardar en la mente para 
jamás ser olvidados. 

Pero vivimos en una sociedad donde papi y mami 
trabajan. Antes era muy común que la mujer se 
dedique únicamente al cuidado de la casa, pero 
los tiempos han cambiado. Según el Instituto 
Nacional de Estadística e Informática (INEI), 7 
de cada 10 madres tienen empleo y continúan 

con sus labores incluso después de haber tenido 
un hijo recientemente. Debido a esto es que se 
pierden muchas etapas importantes del creci-
miento de su pequeño. 

Para María Angulo, Asistenta Social, “la vida la-
boral no siempre es compatible con el deseo de 
las madres por estar la mayor parte del tiempo 
al lado de sus hijos”. Por su experiencia, ella con-
sidera que “el rol de madre y el de trabajadora 
no deberían competir”. Por el contrario, “deben 
complementarse y es importante encontrar un 
equilibrio entre ambos, con el soporte de la em-
presa y el compromiso de la colaboradora”.

Es así que algunas empresas han optado por una 
nueva modalidad de trabajo a la que se conoce 
como ‘Home Offi  ce’, o trabajo desde casa. Esta 

HOMEOFFICE
Buscando la compatibilidad entre la maternidad y la vida laboral

Dicen que la maternidad y el éxito profesional no son compatibles. Pero en el mundo se 
está implementando una medida llamada Home Offi  ce, donde se le brinda la oportunidad 

a los trabajadores de laborar desde su casa. ¿Ayudará a que los padres puedan pasar 
más tiempo con sus hijos?
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modalidad le brinda al empleado la posibilidad 
de laborar desde la comodidad de su casa. Para 
esto, se vale de las ventajas que ofrece la tecno-
logía: comunicación por correo, videollamadas, 
coordinaciones, elaboración de plan de trabajo 
por redes sociales, entre otras. 

El trabajo desde casa se viene aplicando con éxi-
to en países como Estados Unidos e Inglaterra, 
donde casi al 30% de trabajadores se les brinda 
la posibilidad de laborar desde su hogar. 

Pero acerquémonos un poco más a nuestra rea-
lidad: la repercusión del Home Offi  ce en La-
tinoamérica no ha sido implementada con la 
magnitud esperada. Salvo en México, país que, 
tras aplicar esta nueva modalidad de empleo, 
aumentó en 28% la productividad de sus empre-
sas. Además, se combatió la contaminación y se 
redujeron los tiempos de traslado que alcanza-
ban hasta cinco horas diarias.

Todo indica que el Home Offi  ce es una solución 
viable. Pero, así como tiene sus pros, también se 
deben recalcar sus contras. Y es que no cualquier 
trabajador podría trabajar desde su casa. 

Para empezar, por que no todos cuentan con los 
equipos o suministros necesarios para mante-
ner un contacto ideal y establecer coordinacio-
nes con la empresa. Pero no solo eso. De hecho, 
la principal desventaja es que no todos los em-
pleados realizan una misma función que les per-
mita cumplir con sus deberes a la distancia. Por 

ejemplo: ¿qué ocurre con una mujer que trabaja 
en un módulo de atención al cliente u otra que 
tiene constantes reuniones con accionistas de 
una empresa?
 
A pesar de esta desventaja, Angulo sostiene que 
“las empresas peruanas deberían considerar la 
implementación del trabajo desde casa, al me-
nos una o dos veces por semana”. Eso reduciría 
la contaminación, así como el tiempo invertido 
en el traslado hacia la ofi cina. Pero lo más im-
portante: “sería una iniciativa muy valorada 
porque les permitiría a las madres estar mucho 
más involucradas en el crecimiento de sus hijos 
y eso es algo invaluable”. 

La especialista añade que “implementar esta 
modalidad de trabajo signifi ca también la pro-
moción de la autonomía del empleado, pues ge-
nera confi anza por parte de la empresa hacia el 
colaborador y ésta, a su vez, implica el compro-
miso de los trabajadores para el cumplimiento 
de los objetivos”. 

Entonces, ¿deben las empresas peruanas apos-
tar por el Home Offi  ce o es una idea que atenta 
contra sus objetivos comerciales? La respuesta 
la tienen ellas mismas y, los colaboradores, el 
compromiso para que esta iniciativa se convier-
ta en una solución viable. 

Lo cierto es que, hasta ahora, las empresas na-
cionales se regían por su propia política, pero ac-
tualmente se deben adecuar a la Ley No. 30036 
que, por primera vez, regula el trabajo desde 
casa. 

Según el Instituto Nacional de 
Estadística e Informática (INEI), 7 

de cada 10 madres tienen empleo y 
continúan con sus labores incluso después 

de haber tenido un hijo recientemente. 
Debido a esto es que se pierden 

muchas etapas importantes del 
crecimiento de su pequeño. 

TRAS APLICAR EL HOME 
OFFICE EN ALGUNAS 
EMPRESAS DE MÉXICO, 
LA PRODUCTIVIDAD DE 
ESTAS AUMENTÓ EN 
28% Y ADEMÁS, SE REDUJO EL TIEMPO DE TRASLADO Y LA 
CONTAMINACIÓN.

M
aternidad
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Entrevista a Pámela Knox

“CONGELAR LOS 
MOMENTOS EN 

FAMILIA ES SÚPER 
IMPORTANTE”
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Especial

LA MEMORIA 
GUARDA FOTOGRAFÍAS,

NO PELÍCULAS

MILÁN KUNDERA,
ESCRITOR Y POETA CHECO

En un abrir y cerrar de ojos, nuestros 
bebés son niños que ya están por 
entrar a secundaria. En un abrir y 
cerrar de ojos, ya no podemos lle-

var cargados a nuestros pequeños a todos 
lados. En un abrir y cerrar de ojos, la vida 
pasa rápidamente. Y a veces, no aprovecha-
mos al máximo los momentos en familia por 
el trabajo, la rutina y el cansancio. Una de 
estas cosas que dejamos pasar es, en muchos 
casos, el no tomarse fotos en familia. 

La fotografía, en el mundo de hoy, es esen-
cial para preservar los recuerdos, para llevar 
con nosotros momentos importantes, entre 
otras cosas. Milan Kundera, escritor y poeta 
checo reconocido a nivel mundial, decía que 
la memoria no guardaba películas, sino foto-
grafías. Así, nuestro cerebro abstrae la infor-
mación visual, la procesa y guarda imágenes 
estáticas, algo así como conservar sólo “las 

fotografías importantes” de un suceso. Pero 
cuando la imagen no es lo sufi cientemente 
poderosa, la mente la perderá en el tiempo y 
no será recordada. 

“Es importante que no se pierdan las tradi-
ciones y los momentos, la unión familiar. 
Por eso, congelar los momentos en familia 
es súper importante”, cuenta Pámela Knox, 
fotógrafa y madre. 

Pámela estudió Arquitectura, pero decidió 
probar con otro arte, la fotografía, y se fue a 
Venezuela a estudiar fotografía documental. 
En el camino, sin embargo, se dio cuenta de 
que le encantaba hacer retratos. Y al volver a 
Perú, en el 2007, encontró un nicho aún no 
trabajado que a ella también le llamaba mu-
cho la atención: la fotografía newborn. Y lo 
que comenzó como un pasatiempo terminó 
convirtiéndose en una parte muy importan-
te de su vida.

Fotografía: Pámela Knox

Fotografía: Pámela Knox

Fotografía: Pámela Knox
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Desde hace más de doce años, Pámela se de-
dica a la fotografía de retrato, desde bebés 
recién nacidos hasta familias. Es, desde hace 
incontables ediciones, la autora de las foto-
grafías de portada y editorial de este medio. 
Y si hay algo que caracteriza sus retratos es 
la pureza y tranquilidad que transmiten a 
través de la calidez del color y la composi-
ción que utiliza en sus fotografías.

“Los niños crecen muy rápido, uno no se da 
cuenta y no aprovechó cuando era pequeños 
para hacerles una foto”, nos dice Pámela. Y 
esto es, en realidad, algo que repiten mucho 
los padres cuando los hijos crecen y se dan 
cuenta de que en el álbum familiar (o en 
estos tiempos, en la memoria del celular o 
en la nube) les hace falta fotos especiales de 
ellos en sus primeros años. Por eso, Pámela 
resalta que es importante conservar estos 
momentos a través de la fotografía y, tam-
bién, incorporar a los papás en ellos. 

Es
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“LOS NIÑOS CRECEN MUY RÁPIDO, UNO NO 
SE DA CUENTA Y NO APROVECHÓ CUANDO ERA 

PEQUEÑOS PARA HACERLES UNA FOTO”
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Recordemos que estas fi estas navideñas 
son para crear nuevos recuerdos e histo-
rias en familia, con nuestros hijos y con la 
gente que más queremos. Por eso, conser-
var los momentos importantes del creci-
miento de quienes dejarán de ser nuestros 
bebés en algún momento es esencial para 
preservar la memoria y tener cerca siem-
pre los recuerdos.

¿Cómo contactar
a Pámela Knox?

Facebook:
Fotografía Pámela Knox 

Instagram:
@pamelaknoxfotogra� a
Teléfono: 999 965 770

Web: www.pamelaknox.com

Fotografía: Pámela Knox
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El embarazo nos ofrece nueve meses de 
momentos y sensaciones maravillosas en 
la vida y en el cuerpo de la mujer. 

Durante esta etapa, el bebé obtendrá vitami-
nas, minerales y nutrientes para desarrollarse 
y crecer óptimamente. En caso la futura madre 
no contenga sufi cientes reservas, podría llegar 
a sufrir de males como anemia, o sentirse muy 
cansada y sin fuerzas, con un sistema inmune 
incapaz de protegerla frente a enfermedades co-
munes como un resfriado, la gripe o infecciones 
urinarias.

El sistema inmunitario es el que nos protege 
frente a todo tipo de afecciones. Es por eso que 
debemos asegurarnos de protegerlo mediante 
una alimentación sana, una vida tranquila y pro-
curar no tener estrés.

¿QUÉ NUTRIENTES NOS AYUDAN A FORTALECERLO?
Proteínas. Son indispensables para producir 
anticuerpos. Es por esto que no debemos dejar 
de consumir carnes (en especial pescado), hue-
vo, lácteos y menestras.

Vitamina C. Ayuda al buen funcionamiento del 
sistema inmune, ya que facilita la lucha contra las 
infecciones. Como nuestro cuerpo no lo produce 
sólo se puede obtener a través de frutas y vege-
tales verdes, incluidos los cítricos. Estos deben 
consumirse frescos o tomarlos en zumo inme-
diatamente de prepardos ya que esta vitamina se 
pierde rápidamente en contacto con el oxígeno.

Vitamina A. Fortalece las mucosas, sensibles 
en el embarazo por las hormonas, y combate los 
efectos negativos y degenerativos del estrés.

N
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Alimentos importantes para

El sistema inmunitario es el que nos protege frente a todo tipo de enfermedades. Es por 
eso que debemos asegurarnos de proteger nuestro sistema inmunitario mediante una 

alimentación sana, una vida tranquila y procurar no tener estrés.

el sistema inmunológico
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Vitamina E. Estimula nuestro sistema inmu-
nológico e impide la proliferación de  los virus.
 
Zinc. Poderoso antioxidante, importante 
para reforzar nuestro sistema inmunológico.

NUTRIENTES Y SU FUENTE ALIMENTARIA

Vitamina C. Kiwi, mango, mandarina, na-
ranja, limones, piña, melón, fresas, pimien-
tos, tomate, vegetales verdes.

Vitamina E. Aceite de germen de trigo, aceite 
de soja, germen de cereales o cereales de grano 
entero (pan, arroz y pastas alimenticias inte-
grales, etc.), aceites de oliva, palta, entre otros.

Vitamina A. Mango, brócoli, pimiento, me-
lón, papaya, zanahoria.

Beta-caroteno. Verduras de coloración ro-
jo-anaranjado-amarillento y algunas frutas, 
como: zanahoria, melón, mango, durazno, pa-
paya y calabaza.

Acido fólico. Verduras de hojas verdes, bró-
coli, espárragos, menestras, huevos, 

Calcio. Leche, queso, yogurt, huevos, pescado, 
lentejas, garbanzos, almendras, ajonjolí, higos.

Hierro. Carnes rojas, hígado, vísceras, san-
grecita, vegetales verdes, lentejas.

Zinc. Mariscos, hígado, semillas de calabaza, 
quesos curados, legumbres y frutos secos, ce-
reales completos, carnes, pescados, huevos y 
lácteos.

Recordemos que comer frutas y verduras to-
dos los días es muy importante, igualmente, 
nuestros platos deben diferentes colores y sa-
bores, para estimular mejor nuestro apetito y 
digestión.

Artículo escrito por:
Pamela Langer
Kura Nutricionistas
Nutricionista | CNP 4099
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Los abuelos de ahora no son iguales a los de 
antes. Pareciera una obviedad pero es ne-
cesario tomarlo en cuenta. Aunque varios 

de ellos ya se encuentran en un descanso laboral 
y por eso disponen de más tiempo, otros en cam-
bio están en plena actividad y apoyan a sus hijos 
no sólo acompañando a sus nietos sino también 

aportando económicamente, cubriendo algunos 
gastos. Mencionamos esto, pues puede tener 
gran infl uencia o relevancia en la familia. Por 
ejemplo, si el nieto quiere entrenar futbol y los 
abuelos asumen el pago de las clases, la decisión 
de los papás de que asista o no pareciera quedar 
en un segundo plano.

En los tiempos actuales, con los padres y madres trabajando en horarios prolongados, con 
los niños teniendo actividades extracurriculares además de la jornada escolar; es muy 

usual que sean los abuelos quienes se encuentren gran parte del día con los nietos. ¿Cuál 
es su papel? ¿Qué funciones desempeñan? ¿Es correcto que asuman responsabilidades?

Ps
ic
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en la crianza
 Los abuelos
 de los nietos
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Muchos de los abuelos actuales están lejos de la 
imagen de quienes sólo regalan dulces y cuen-
tan cuentos cuando los nietos van de visita a su 
casa. Ahora pueden llevarlos al colegio, darles de 
almorzar, verifi car las tareas, tener más de una 
discusión porque no se quieren bañar y siguen 
viendo televisión o jugando un videojuego.

Es importante tener en cuenta en qué lugar po-
nemos a los abuelos en el día a día de sus nietos; 
una cosa es acompañarlos y apoyar a los padres 
y, otra muy diferente es haberles delegado la 
labor de criar. Ellos ya criaron, ya cumplieron 
como padres; abrumarlos con funciones cotidia-
nas que son exclusivamente paternas y mater-
nas, los ubica en un lugar muy injusto. 

Si los niños viven en casa con sus padres y sus 
abuelos, la situación debe ser sumamente clara: 
las reglas de juego exactas, los roles específi cos y 
hasta podría plantearse un manual de conviven-
cia ¿por qué no? 

Los dueños de la casa son los abuelos, por lo tan-
to las reglas son propuestas por ellos, pero quie-
nes crían a los hijos, son los padres; por ende, el 
estilo de crianza y el vínculo es esencialmente 
de éstos últimos. Por ejemplo, los padres dicen 
“primero tomas un baño y luego vienes a cenar” 

PsicologíaCabe recordar: los abuelos 
ya criaron, ya cumplieron como 

padres; abrumarlos con funciones 
cotidianas que son exclusivamente 
paternas y maternas, los ubica en 

un lugar muy injusto. CASA COMPARTIDA
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o “no se almuerza con el celular en la mesa” o “así 
hayan venido tus primos de visita, te compro-
metiste a asistir a la clase de piano”; los abuelos 
no pueden buscar la forma que eso no se cumpla 
haciendo que el niño o niña haga lo contrario, ni 
intercediendo por él ante los papás. Así no estén 
de acuerdo, así sea su casa, la palabra de los pa-
dres es lo que el niño o niña debe respetar.

Si el caso es que los abuelos no comparten casa 
con los nietos, seguramente la situación es dis-
tinta. Puede ser que los acompañen o pasen el 
día con ellos, por lo que de igual manera es im-
portante tener muy claras sus funciones para 
que puedan disfrutar del vínculo. Y aprender a 
ser agradecidos con ellos porque su amor los im-
pulsa a que asuman responsabilidades cotidia-
nas que no son para nada su obligación.

Y si viven lejos y no se ven con frecuencia, los 
padres son los llamados a despertar y sostener 
la relación que nietos y abuelos pueden tener: 

con relatos, con llamadas, con cartas, con visi-
tas; buscando que compartan experiencias que 
los haga afi nes y los unan. 

 ● No es tarea de los abuelos la educación de 
sus nietos, ellos no están para poner límites 
ni disciplina.

 ● No podemos evitar que los engrían y mimen 
todo lo que quieran, porque ése es su rol.

 ● Es necesario llegar a acuerdos con ellos en 
cuanto a determinados temas, para que pue-
dan seguir la línea que los papás desean con 
sus hijos. 

 ● Están llamados a apoyar la decisión de los 
padres y respetar su estilo de crianza.

Ps
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ABUELOS DE VISITA O QUE VIVEN EN OTRA CIUDAD

RECOMENDACIONES

Artículo escrito por:

Jesica Kuwae Goto
Psicóloga Infantil y Danzaterapeuta
Centro Psicológico CrianzaDanza
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Redacción: Alvaro Sebastián García

Mucho se ha dicho sobre lo perjudicial 
que puede ser para una embarazada te-
ner un gato en casa. Si tienes un felino y 

está entre tus planes agrandar la familia, seguro 
que te has preguntado esto más de una vez: ¿Po-
dré convivir con un gato si estoy gestando? Aquí 
resolvemos esa duda.

¿LOS GATOS PUEDEN PRODUCIR TOXOPLASMOSIS?
La convivencia con gatos es un factor de riesgo 
a la hora de contraer la toxoplasmosis durante 
el embarazo. Según la Dra. Giselle Lolli, espe-
cialista en Medicina Animal, los gatos son los 
principales transmisores de esta enfermedad y 
la contraen cuando comen carne infectada. Por 
este motivo, la especialista recomienda que si 
estás gestando evites realizar la limpieza del lu-
gar donde tu gato deposite sus heces.

Es importante cuidar la higiene. 

Con las medidas higiénicas adecuadas es difí-
cil contagiarse, pero muchas mujeres tienen 
miedo por la salud del futuro bebé y optan por 
deshacerse de su mascota. Antes de pensar en 
renunciar al gato, comprueba con los resultados 
de un análisis que realmente no has sufrido de 
toxoplasmosis. Piensa en tu gato y en todas las 
medidas que debes adoptar para no contraer la 
enfermedad.

Giselle Lolli advierte que la toxoplasmosis no 
solo la transmiten los gatos. El virus también 
puede encontrarse en las verduras, frutas, le-
gumbres, embutidos y carne poco procesada. 

Por ello, debes asegurarte de lavar cuidadosa-
mente la comida que ingieres. La higiene es 
sumamente importante para no contraer toxo-
plasmosis.

Mitos y verdades

Los gatos y el embarazo

Em
ba
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Se dice que los gatos pueden ser animales perjudiciales para la salud de las 
embarazadas. Hay, sin embargo, mucha desinformación sobre estas mascotas y las 

gestantes. Por eso, aquí desmentimos algunos mitos.
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DESMINTIENDO ALGUNOS MITOS SOBRE LOS GATOS

A continuación, te presentamos algunos de los 
mitos más comunes que se escuchan sobre estas 
mascotas. La especialista opina lo siguiente:

“Su pelo puede generarte una enfermedad respira-
toria a ti o posteriormente a tu hijo”: Sólo las per-
sonas alérgicas al pelo de gato sufren problemas 
de asma o ahogos estando cerca de ellos. Este es 
uno de los principales problemas al compatibili-
zar el embarazo y las mascotas.

“Los gatos son agresivos y celosos con los bebés”: 
Lejos de esta idea, quienes conocen el compor-
tamiento de estos felinos saben que su indepen-
dencia es la mejor garantía de tranquilidad. Es 
más, no hay documentados ataques de gatos a 
bebés en sus casas, pues su instinto es alejarse 
en caso de que no les guste algo.

“Son sucios y eso no es bueno para tu embarazo”: 
Lo cierto es que son extremadamente limpios. 

En condiciones normales, son exquisitos en sus 
cuidados higiénicos personales y muy discretos 
al momento de hacer sus necesidades.

Finalmente, si tienes un gato en casa y estás em-
barazada, no consideres como una opción viable 
deshacerte del felino. Solo asegúrate de no ser 
alérgica a su pelo para que esto no te traiga com-
plicaciones respiratorias y tener sumo cuidado 
con la higiene en general. Además, busca alguien 
que limpie el espacio donde tu mascota realice 
sus necesidades. Para evitar posible contagio de 
la toxoplasmosis, te recomendamos que te man-
tengas alejada de este ambiente.

Em
barazo
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Redacción: Alvaro Sebastián García

La ictericia en recién nacidos sucede cuando 
un bebé tiene un alto nivel de bilirrubina en 
la sangre. Esta se manifi esta con una colo-

ración amarillenta de la piel o del blanco de los 
ojos. Suele aparecer primero en la cara y luego por 
el cuerpo, pecho, abdomen, brazos y piernas.

¿QUÉ DICEN LOS MÉDICOS SOBRE EL DIAGNÓSTICO?
La Dra. Rosa María Rozalén, especialista en Sa-
lud Infantil, recomienda evaluar a todos los be-
bés a los pocos días de nacer para saber si tienen 
ictericia. Advierte que una ictericia grave ocurre 
cuando la concentración de bilirrubina es supe-
rior a 25 mg. Si no se trata a tiempo puede pro-
vocar sordera, parálisis cerebral u otros tipos de 
daño. En casos raros, la ictericia puede ser un 
signo de otro mal, como una infección o un pro-
blema en la glándula tiroidea.

SITUACIÓN DEL RECIÉN NACIDO
La especialista explica las razones por las que los 
recién nacidos son los más propensos a contraer 
la temida ictericia: 

Se debe tener en cuenta que los recién nacidos 
fabrican más bilirrubina que los adultos. Y esto 

se debe a que renuevan más a menudo sus gló-
bulos rojos.

Por otro lado, el hígado de un recién nacido to-
davía está en desarrollo y puede no ser capaz de 
eliminar sufi ciente cantidad de bilirrubina de la 
sangre.

Por último, los intestinos del recién nacido ab-
sorben una bilirrubina que normalmente saldría 
de su cuerpo en forma de heces.

LA ICTERICIA FISIOLÓGICA
El tipo más común de ictericia se denomina 
ictericia fi siológica y, según la Organización 
Mundial de la Salud (OMS), puede afectar has-
ta al 60% de los recién nacidos. Una vez que 
el bebé comience a madurar y las cantidades de 
células rojas de la sangre disminuyan, la ictericia 
se desplomará sin efectos secundarios sobre el 
pequeño. Esto sucede generalmente alrededor 
de una o dos semanas después del nacimiento.

Sin embargo, existen otras razones menos co-
munes que pueden causar ictericia. Por ejemplo:

 ● Incompatibilidad de sangre con la madre.
 ● Problemas de coagulación de la sangre.
 ● Contusión excesiva durante el parto.
 ● Problemas con la lactancia.

Be
bé

s

ictericia en el recién nacido
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Supongamos que tenemos ganas de dar-
nos un gusto, por ejemplo, comprar un 
zapato nuevo que está en oferta. Mi “yo 

emocional” le mandará mensajes a mi mente: 
“Merezco este gustito, tanto que he estado tra-
bajando”, “¡Está en oferta, aprovéchalo!”, “Estoy 
ganando el 30% por que está en descuento, no 
estoy perdiendo”, “Luego no tendrás tiempo de 
comprarlo”, y otras frases más. 

Pero, ¿qué sucede? Si actualmente tienes proble-
mas con el pago de la tarjeta de crédito, estás pa-
gando con retraso, pagas el mínimo y cada fi n de 
mes los montos son más altos; en ese momento 
de la compra, tu YO racional también te envia-
rá mensajes: “No tengo dinero”, “Voy a gastar 
mucho y se me puede complicar”, “Mejor me lo 
compro otro día”, y otras frases más. A pesar de 
todo, sin embargo, te compraste tus zapatos.

¿Qué ocurre a continuación? Aparece la “culpa 
inconsciente” por haberte comprado algo que 

posiblemente te complique tu deuda de fi n de 
mes. Cada vez que uses tus zapatos es posible 
que sientas el reproche por el gasto que realizas-
te. Este evento genera una mala relación entre lo 
que compraste y el medio que utilizaste; es decir, 
la deuda. Está se incrementará peligrosamente 
cada vez más y más por el efecto del interés com-
puesto (si lo compraste en cuotas). 

Adicionalmente, se genera una energía negativa 
que se va transformado a través de tu carácter, y 
tal vez la culpa se siga multiplicando y empece-
mos a responsabilizar a otros de nuestras deci-
siones: el banco, los amigos, la familia, etc.

La culpa inconsciente del gasto
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20 %de peruanos debe al 
sistema financiero

más de 10 veces su sueldo
Fuente: Andina
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Este es un pequeño ejemplo. ¿Y si cambiamos 
la compra del zapato por la compra del depar-
tamento? ¿o por el carro? Pasa exactamente lo 
mismo, cuando gastamos en nuestros gustos 
sin revisar nuestra realidad fi nanciera. Mientras 
más grande sea el monto del “gustito”, y no haya 
revisado con cuidado nuestros números, el dolor 
futuro puede ser más grande y frustrante.

He conocido casos en los cuales todo este tema 
de la deuda ha transformado personas alegres 
en personas que reniegan de todo el mundo por 
estos problemas. Y lamentablemente, el circulo 
más cercano siempre es el más afectado: la fami-
lia, la pareja, etc. Es muy usual escuchar, en es-
tos casos, frases como: “Yo me mato trabajando 
para pagar”. Si eres padre o madre, al decir todas 
estas cosas, ¿qué relación crees que empezaran 
a crear tus hijos respecto al dinero? ¿Alguna vez 
has escuchado algo así en casa?

¿QUÉ PODEMOS HACER? 
Una forma de bajarle el ruido es a través del pre-
supuesto personal. 

 ● Empecemos por elaborar uno sencillo para 
la semana. 

 ● Abre una hoja de Excel o en un papel y anota 
los gastos que planifi cas realizar en la semana. 

 ● Identifi ca los gustos y asígnale un presu-
puesto. 

 ● Si tu realidad fi nanciera no te alcanza para 
eso, intercambia ese gusto “caro” por otro de 
menor valor, así sea un chocolate.

Luego te vas a la tienda, lo compras, lo pruebas, 
lo disfrutas, y agradeces por ese pequeño regalo 
que te acabas de dar. En ese momento has crea-
do un momento de alegría, agradecimiento, y 
tranquilidad. Empezarás a encontrar el valor de 
administrar tus fi nanzas.

¿Te atreves?

Psicología38 % de sus ingresos 
mensuales

El 25% de deudores peruanos ha 
llegado a comprometer hasta el

para pagar sus deudas

Artículo escrito por:
Alejandro Niquen Jimenez
Coach Financiero
Gerente General de Genera Capital SAC
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Conversando con la editora de la revista, nos 
hemos visto en la necesidad de escribir sobre 

algunas de las preguntas que nos hacen llegar a 
través de las redes sociales o hasta en persona, 
cuando se brindan las charlas sobre Lactancia Ma-
terna en los distintos puntos de nuestra ciudad.

Hoy, desmiti� caremos algunas expresiones re-
ferentes a la Lactancia Materna, y es que existen 
cada vez más, y en esta oportunidad daremos res-
puesta a diez. ¡Empecemos!

Mitos y más mitos sobre 
la lactancia materna

CON YNÉS VIGIL, ASESORA INTERNACIONAL CERTIFICADA EN

LACTANCIA MATERNA POR LAMAZE Y EDUCADORA PERINATAL

Mito #1

Mito #3

Mito #2

Si te haces una radiografía, se va a 
estropear tu leche. 

No podrás darle leche materna a tu 
bebé, porque tienes el pezón plano o 
el pezón  invertido. 

No va a pasar nada si le das agua.

Respuesta: FALSO.

Respuesta: FALSO.

Respuesta: FALSO.

Las radiografías, tomografías y mamografías reali-
zadas a la madre, no afectan a la leche ni a la lac-
tancia. Ya que los rayos X empleados no permane-
cen en el cuerpo, ni se excretan por la leche. 

Vale la pena mencionar que la radiación X no al-
tera los niveles de la hormona prolactina y que 
aún tras una exploración radiológica, con con-
traste yodado o no, no es necesario esperar nin-
gún tiempo para dar de lactar.

Sí le puedes dar de lactar, pero tendrás que tener 
paciencia y tratar de ayudarte con todo lo necesa-
rio. Y es que estamos hablando de dos condicio-
nes anatómicas totalmente distintas.

Para ello, debemos recordar a toda gestante, que 
es necesario que investiguen y lean para disipar 
toda duda o inquietud que tengan sobre Lactan-
cia Materna. Eso incluye saber cómo es su anato-
mía externa e interna, y así no tener que esperar 
al momento del amamantamiento para recién 
preocuparse y actuar.

Si hablamos de un bebé menor de seis meses, de-
bemos recordar la recomendación de la Organiza-
ción Mundial de la Salud (OMS), sobre La Lactan-
cia Materna Exclusiva, en la cual al bebé solo se le 
brinda leche materna y nada de agüitas, calditos 
o infusiones. 
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Mito #4 Mito #6

Mito #5

No podrás dar de lactar porque 
tienes tatuajes. 

Como vas a trabajar, ya no podrás 
darle leche materna. 

La leche materna no es su� ciente 
para un bebé prematuro. 

Respuesta: FALSO.

Respuesta: FALSO.

Respuesta: FALSO.

Aquí lo importante es saber si estás libre de infec-
ciones. Por ello, si el tatuaje te lo realizaste antes 
del embarazo, imagino que lo hiciste en un lugar 
seguro y con� able y si no fuese así, pues debe-
mos acudir a un médico para descartar toda po-
sibilidad de infección (Hepatitis, VIH, etc).

Recuerda: durante el control prenatal puedes in-
formarle a tu proveedor de salud (Obstetra), que 
te realizaste tatuajes o piercing para que sea más 
exhaustivo en los exámenes que te realizará.  

Para ello, debemos de tener en cuenta que po-
demos crear nuestro propio banco de leche en 
casa. De tal forma que mientras no estemos, la 
persona responsable que se haga cargo de nues-
tro bebé, pueda brindarle lo que hemos dejado 
para él, en las bolsas o recipientes adecuados 
para la leche materna, y así cuando regresemos 
a casa, seguir nosotras dándole lactancia directa-
mente del pecho. 

Recordemos que no hay mejor alimento que la 
leche materna.

Nosotras fuimos creadas para amamantar y brin-
darle a nuestro bebé lo que es necesario. Por ello 
(y no me dejarán mentir), cuando un bebé se 
encuentra internado en el hospital, el personal al 
cuidado de su bebé, le solicita a la madre que vaya 
varias veces al día para brindarle lactancia mater-
na y le piden sacarse la leche en casa para llevarla 
al hospital. ¿Por qué creen ustedes que el personal 
de salud se lo exige a la madre, si realmente no 
fuera necesario e importante?

Cabe resaltar, que hay diversas condiciones por 
las cuales se da la prematuridad, y no podemos 
encasillar a todas por igual.  Sin embargo la OMS 
re� ere que no hay alimento mejor para un bebé 
que la leche de su mamá.

Mito #7

La leche materna ya no alimenta 
después de los seis meses. 

Respuesta: FALSO.

Claro que alimenta y por ello la OMS re� ere y 
recomienda que los niños después de los seis 
meses deben continuar con la lactancia materna 
complementaria. Se le debe seguir dando leche 
materna hasta los dos años como mínimo. 

Debemos evitar a toda costa la malnutrición que 
es una entidad que nos aqueja y que pone en 
peligro a todos nuestros niños.  Infórmense, in-
vestiguen, revisen páginas recomendadas y con 
sustento cientí� co. Son sus hijos los que están en 
peligro, cada vez que hacen algo sólo porque lo 
escucharon o se los recomendaron. 

Cuestionen siempre lo que les digan o lo que 
lean. 
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Mito #10

Mito #8

Si le das el pecho todo el tiempo, se 
va volver mañoso. 

Debo suspender la lactancia si quedo 
embarazada nuevamente. 

Respuesta: FALSO.

Respuesta: FALSO.

Me parece increíble que pensemos que los niños 
se ponen mañosos por tomar leche materna. Sin 
embargo, me es necesario de� nir el signi� cado 
de mañoso. De acuerdo a la Real Academia Espa-
ñola y a la Asociación de Academias de la Lengua 
Española, la palabra mañoso(a), es:

1.- adj. Que tiene maña.
2.- adj. Que se hace con maña.
3.- adj. Que tiene mañas.
4.- adj. En el Salvador, Nicaragua y R. Dominicana: 
Ratero (ladrón). 
5.- En Perú. Persona lujuriosa.

Luego de haber de� nido bien la palabra, pode-
mos decir que el bebé no es un ser lujurioso ni 
mañoso. Y es que debemos aprender a no repetir 
palabras sino conocemos su signi� cado. Apren-
damos a investigar, averiguar, a ser mejores cada 
día, y no dejarnos llevar por lo que dicen algunos 
o unos cuantos. 

El bebé no es mañoso, es humano, es el mamí-
fero más indefenso. Necesita no solo, que le pro-
porcionen el sustento físico para sobrevivir sino 
también el alimento emocional que le brinda su 
mamá o su papá en primera instancia. 

Si una madre está amamantando a su pequeño, 
y vuelve a quedar embarazada, ella puede seguir 
durante todo el embarazo dando de lactar, y lue-
go amamantar conjuntamente o por separado a 
sus hijos. A esto se le conoce como lactancia en 
Tándem. 

Vale mencionar que aproximadamente un 60% 
de los niños se destetan durante el embarazo 
de su madre en distintos momentos del mismo.  
También es necesario recordar que deben iniciar 
su control prenatal lo antes posible, sobre todo si 
no ha pasado los dos años, que es lo que se reco-
mienda para una nueva gestación. 

Mito #9

Tomar cerveza ayudará a una mayor 
producción de leche. 

Respuesta: FALSO.
Lo que va ayudar a una mayor producción de le-
che es la succión y la cantidad de tomas que se 
brinden al día. Lo cual va acompañado de otras 
variables, como lo es la nutrición, la ingesta de 
líquidos, ambiente agradable y sin estrés. 

Para terminar, puedo decir que el único alimento que necesita todo bebé, sale de su madre. Que dar de 
lactar no solo brinda alimento físico sino también alimento emocional. Que todo bebé si pudiera hablar 
diría: “que no lo separen del ser que le brindó un espacio por 38 a 42 semanas para crecer, desarrollarse, 
sentir, comunicarse, amar y vivir a plenitud”. Que la leche materna brinda células vivas, defensas y todo lo 
que él necesita para crecer sano y fuerte.
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Evento
Maternidad 
al Día

SOCIALES
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Baby Shower

Clínica San Gabriel

Full Day

El Buen 
Nacer

Expo Mamá 
Bebé 
Clínica 
Monte� ori

ABC para Gestantes
Clínica Hogar de la Madre

Mamá Por Tres

Baby Shower

Psicopro� laxis del 
Hospital Almenara
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Baby Shower

Supermercados 
Peruanos 
Higuereta

Baby Shower

Supermercados 
Peruanos 
Izaguirre

Baby Shower

Supermercados 
Peruanos Morelli

Baby Shower

Konecta
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ABC para Gestantes
Clínica Good Hope

Baby Shower

Poder Judicial

Baby Shower

Interbank

Baby Shower

Majorel

Baby Shower

Heinz-Glas

Baby Shower

Tramarsa

Baby Shower

Baby Shower

Poder Judicial
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PUBLICA 
CON NOSOTROS

Llegamos a más de 9 000 gestantes 
y a 70 000 visitas en nuestra edición 
virtual a través de nuestros eventos 
en empresas y para todo público en 
diversas clínicas. 

CONTACTO: 
Teléfono: 989289767 / 958971121
Mail: fanny.ikeda@mamaportres.com

CIERRE DE LA PUBLICIDAD:
Última semana de enero 2020.

FECHA DE DISTRIBUCIÓN:
Febrero 2019.

Entérate de 
todos nuestros 
eventos a 
través de 
nuestro 
fanpage
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