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Enfermedades Inflamatorias del Intestino

Enfermedad Colitis
de Crohn Ulcerosa

Leyla

Herndndez

Jugadaora Profesional
de Sofiball

“Al igual que ellos, mi familia se ha visto Crohn's and Colitis
afectada por ambas enfermedades. Advocate Program
Si tienes alguno de estos sinfomas:

Inscribete y recibe GRATIS educacién,

e Diarrea Frecuente recursos y apoyo en Espaiiol llamando al

e Dolor Abdominal 1-866-APOYO70

* Sangrado Rectal (1-866-276-9670)

e Cansancio

“haci e FEAT €D G uoner
Consulta a tv Gastroenterologo. WIWW.aPgDY.Org

- J.J. Barea D'C)IDVIE
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poblacion sobre los temas que afectan a nuestros nifos y adolescentes frecuentemente. No nos hacemos

Mi Pediatra revista de la Sociedad Puertorriquefia de Pediatria se dedica a educar y orientar a nuestra
responsables del contenido de los articulos y tampoco sustituyen las recomendaciones dadas por su médico.




s venssieEditorial

Ana | Quintero Del Rio, MD, MPH, FAAP, FACR

Editor de Mi Pediatra
Reumatologa Pediatrica

Profesor Asociado de la Universidad Central Del Caribe
y La Escuela de Medicina de Ponce

En nuestra vigésima tercera edicién de la revista Mi Pediatra, de la
Sociedad Puertorriquefia de Pediatria, estd dedicada a diversos
temas relacionados al comienzo de clases, actividades de veranoy
preparacién emocional previaal comienzo de huracanes.

La vacunacién es la herramienta mds importante para la
proteccién de su hijo(a) contra diversos viruses que pueden ser
mortal o causar incapacidad permanente. Alrededor de 1.5
millones de nifios menores de cinco afios mueren anualmente por
enfermedades que se pueden prevenir o evitar con el uso de
vacunas. Hay diversas vacunas que se administran segun la edad
de su hijo y previo al comienzo de clases. Comuniquese con su
pediatra para verificar si le falta alguna vacuna al nifio(a) previo al
comienzo de clases o para orientarse de dudas o preocupaciones
enreferente alas vacunas para sunifio(a).

Los nifios y adolescentes participan de diversas actividades de
verano para las que deben estar debidamente preparados y asi evitar
accidentes que podrian resultar mortales. Actividades en el agua es muy
comun durante el verano, debemos tener precaucién en todo momento en
especial con los mds pequefios para asi evitar accidentes. Ningun nifio debe
estar solo en cuerpos de agua, sea piscina, playa, lagos entre otros. Por otro
lado, durante las vacacione pasan mucho tempo con los juegos electrénicos,
debemos tener un control para evitar multiples problemas de salud.

Las emociones de los nifios y adultos se expresan e diversas maneras, por esto
es tan importantes estar orientados de cémo prepararnos y levantar
banderas de alerta si notamos algin cambio con nuestros familiares y
amigos. En esta edicién le damos algunos consejos para diferentes
situaciones, incluyendo los desastres naturales como la época de huracanes.

Esperamos sea del agrado de todos ustedes. Le damos las gracias a nuestros
colaboradores y auspiciadores. Esperamos disfruten de esta edicion.

D Hona . Qointero Dl Pin

Directora Centro de Investigaciones Clinicas del Puerto Rico Children's Hospital,

ASESORES DEL EDITORIAL

Vanessa Santini Hernandez, MD
Pediatra de Nifios y Adolescentes

Ohel Soto Raices, MD
Psiquiatra Pediatrico

Melvin Bonilla, MD
Nefrélogo Pediatrico

Ana L. Medina Mateo, MD
Pediatra de Nifios y Adolescentes

Roselyn Diaz, MD
Gastroenterdlogo Pediatrico

Carlos Laé Vélez, MD
Neurélogo Peditrico



Vacunas para la escuela,
un asunto importante
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Iris Cardona, MD

Por Infect6loga Pediatrica

La ropa nueva para la escuela, los zapatos, las meriendas y los articulos escolares son muy
importantes cuando el regreso a clases se acerca y a muchos les quita el sueno. Sin embargo, una
de las cosas mds importantes que los padres deben resolver previo al regreso a la escuela es
asegurarse de que sus hijos tengan las vacunas recomendadas de acuerdo a su edad. Nuestros
ninos no pueden ir a la escuela si su registro de vacunacién no cumple con los requisitos
establecidos.

Las vacunas son la manera més segura y econémica de prevenir las enfermedades, las
discapacidades y la muerte. Los pediatras recomendamos especialmente a los padres que se
aseguren de que sus hijos estén vacunados contra enfermedades peligrosas y siempre es mejor
prevenir una enfermedad que tener que tratarla o vivir con las consecuencias de padecerla.

Las vacunas nos protegen de la enfermedad de dos maneras. En primer lugar, la administracién
de la vacuna directamente imparte inmunidad a los individuos vacunados. Pero hay un segundo
mecanismo de proteccién, la inmunidad de contacto o comunitaria; el fenémeno por el cual si
suficientes personas en una comunidad son vacunadas, evitamos brotes y epidemias de estas
enfermedades infecciosas.

Cada afio, el Departamento de Salud de Puerto Rico en armonia con las recomendaciones del
Centro para el Control y Prevencién de Enfermedades (CDC) revisa minuciosamente las vacunas
que tienen que tener nuestros estudiantes. Los aspectos de la vacunacién a los menores de edad
los rige la Ley 25 del 23 de septiembre de 1983. El propésito de esta ley es uniformar los
requisitos de vacunacién en las escuelas publicas y privadas a todos los niveles escolares. El
Departamento de Salud es quien hace la determinacién de las enfermedades contra las cuales los
nifios requieren ser vacunados y tiene que publicar cada afio las enfermedades contra las cuales
los estudiantes deben ser inmunizados. Esto se hace como una medida de Salud Publica con el
propésito de mantener a los estudiantes fuera del alcance de enfermedades contagiosas y
peligrosas.

Labase de esta regulacién estd fundamentada en los principios éticos de proteger a los individuos
y la sociedad de enfermedades que pueden evitarse, considerando que las vacunas son seguras y
rigurosamente estudiadas y; en el principio de justicia de proteger a todos los individuos de la
sociedad, incluso a aquellos que no pueden ser vacunados por su condicién médica.

Recordemos que la vacunacién no sea vista como un asunto individual. Es un asunto médico muy
particular, porque afectaa otros. Siun estudiante se enferma con una enfermedad contagiosa y
prevenible con vacunas, puede propagarla a otros. Y entonces ya no es un problema individual
sino que toda la comunidad puede ser afectada. No solo se  trata de un individuo o de su familia,
se trata de todo el mundo a nuestro alrededor, enla casa, enla escuelay en todo Puerto Rico.

La importancia de la vacunacién esté fuera de toda duda. Y en Puerto Rico los padres lo tienen
claro. Desde la firma de la Ley #25 de Inmunizacién, la reduccién de las enfermedades
prevenibles por vacunas en la poblacién escolar ha sido considerablemente significativa por que la
mayoria de los padres cumple con laley y protege a sus hijos.

Cuando adoptamos los requisitos de vacunas para la escuela, tenemos a mds nifios vacunados.
Cuando tenemos mds nifos vacunados, podemos garantizarles un futuro saludable y libre de estas
enfermedades. Si como padre tiene alguna duda, hable con su pediatra.



AVISO IMPORTANTE

PROGRAMA DE VACUNACION
Requisitos de Vacunacion para el Curso Escolar 2019-2020

Conforme a la Ley Num. 25 de Inmunizacidn aprobada el 25 de septiembre de 1983, todos los estudiantes gque se
matriculen en cualguier Institucién educativa del pais pdblica o privada, incluyendo los centros de cuidado diurne (de
acuerdo a su edad) deben tener administradas las siguientes vacunas:

A los Estudiantes de Escuela Elemental, Intermedia y Superior se les requerira como minimo:

1. Cuatro {(4) dosis de la vacuna contra la Difteria, Tétanos y Tosferina (DTaP, DTP, DT} siempre y cuanda la ditima
dosis haya sido administrada en o después de los 4 afios de edad.

2. Tres (3) dosis de la vacuna contra el polio (IPV) sliempre y cuando la ditima dosis haya sido administrada en o
después de los 4 afios de edad.

3. Una (1) dosis de |a vacuna contra el Haemophilus Influenzae tipo B (Hib) (si fue administrada en o después de los

guince (15) meses de edad.

Tres (3] dosis de la vacuna contra la Hepatitis B.

Dos (2) dosis de la vacuna contra el Sarampion comun, Sarampion aleman y Paperas (MMR).

Dos |2) dosis de la vacuna contra la Varicela (VAR).

Una (1) dosis de la vacuna conjugada contra el neumococo, slempre y cuando esta haya sido administrada en o

después de los 24 meses de edad.

8. Una (1) dosis de la vacuna contra el Tétano, difteria y pertusis acelular (Tdap) para todos los adolescentes de 11 a
18 afios de edad.

9. Una (1) dosis de la vacuna conjugada contra el meningococo {MCV4) para todos los adolescentes de 11 anos de
edad. Todo adolescente vacunado entre las edades de 11 a 12 afios, requerirdn una dosis de refuerzo a la edad
de 16 afios. Todo adolescente gue fue vacunado entre los 13 & 15 afios de edad también requerira una dosis de
refuerzo entre los 16 afios hasta los 18 afios, Sila primera dosis se administrd a la edad de 16 afios o mds, no
necesita dosis de refuerzo.

10. Una (1) dosis de la vacuna contra el virus de papiloma humano (VPH) para los adolescentes de 11 a 12 afios de
edad vy completar Ia serie segln indicado en el Itinerario de Vacunacion,

Mo W e

A los Estudiantes Universitarios de nuevo ingreso menores de 21 afios se les requerird como minimo:

1. Un (1) refuerzo de la vacuna contra el Tétanos, difteria v pertusis acelular (Tdap) y/o un refuerzo de la vacuna
contra el Tétano y difteria (Td) segin sea el caso.

Dos (2) dosis de la vacuna contra el Sarampion comin, Sarampidn alemdn y Paperas (MMR).

Tres {3) dosis de la vacuna contra la Hepatitis B,

Tres (3) dosis de la vacuna contra el Polio (OPV/IPV), si la dltima fue administrada en o después de los cuatro (4)
gfios de edad.

Bow o

Recordamas a todos los padres la importancia de vacunar a sus hijos contra la influenza para la préxima temporada. La
vacunacion contra la influenza es el mejor método para prevenir esta infeccidn y sus complicaciones.

Estas vacunas deben estar registradas en el Formulario P-VAC-3 (papel verde)

Exenciones a vacunar por razones religlosas y médicas tlenen que ser entregadas a la institucion educativa para ser
matriculado. Una declaracion jurada solicitando exencidn religiosa deberd indicar el nombre de la religién/secta y deberd
ser firmada por el padreftutor legal y por el ministro de la religidn. Una certificacion solicitando exencion médica debe
ser firmada por un médico autorizado a ejercer la profesidn en Puerto Rico y deberd indicar la razdn especifica y la posible
duracitn de las condiciones o circunstancias contraindicadas de una o mas de las vacunaciones requeridas.
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Inmunizaciones
para trabajadores

de la salud

Ana L Medina, MD, FAAP
Por

Pasada presidenta SPP

os trabajadores de la salud se identifican como médicos,

enfermeras, personal de manejo de emergencias médicas,

profesionales y estudiantes dentales, técnicos de laboratorio,

farmacéuticos, voluntarios hospitalarios, y personal

dministrativo. En un grado mayor o menor, estdn en riesgo de

exponerse a enfermedades serias y a veces fatales. Para reducir la

oportunidad de contraer o diseminar una enfermedad seria, que es evitable con la

vacunacién, la inmunizacién es requerida. Si usted trabaja directamente con

pacientes o maneja material que puede diseminar infecciones, usted tiene que

vacunarse. Protéjase usted, sus pacientes, y los miembros de su familia.

Recomendaciones de las vacunas necesarias deben estar al dfa.
Las vacunas recomendadas

para los profesionales de la salud son:

Hepatitis B

Influenza

MMR - (Sarampion Com(in-Paperas-Sarampion Aleman)
Varicela

Tdap - (Tétano-Difteria-Tosferina) y Td

Meningococo - para microbi6logos que rutinariamente estan
expuestos a aislados de N meningitidis (ACWY y B)

Hepatitis B

Si usted no tiene evidencia documentada de haber completado la serie de
vacunas hepB, o si no tiene evidencia reciente de pruebas de sangre
(evidencia seroldgica) que demuestre que usted esta inmune a hepatitis B,
usted necesita vacunarse con la serie completa.

Influenza

Necesita una vacuna de influenza anualmente. Para la temporada de
Influenza 2018-2019 hay 10 vacunas aprobadas por el FDA. Desde agosto
de cada temporada se puede vacunar. No espere enfermarse.

Sarampion Comin- Vacuna MMR

Trabajadores de la salud nacidos en 1957 o después, sin evidencia de
sangre (evidencia seroldgica) de inmunidad o sin evidencia de expediente
formal de vacunacién, necesitanla vacuna.

Trabajadores de la salud nacidos antes de 1957 se considera recibir vacuna-
serie de 2 dosis, si no tienen evidencia de inmunidad. Durante un brote de
sarampion com(in, estas mismas dosis serian ahora recomendadas.

R s
» -

Varicela
Sia usted no le ha dado varicela 0 no se ha puesto la vacuna de varicela, se

tiene que vacunar con dos dosis. Si usted se le ha diagnosticado
previamente varicela o zoster, no necesita la vacuna. Sitiene evidencia de
inmunidad no necesita la vacuna.

TdapyTd

Debe recibir una dosis de Tdap, una sola vez, tan pronto sea posible, sino la
ha recibido previamente (no importa cuando haya recibido una Td). Luego
debe recibir refuerzos de Td cada 10 afios. Embarazadas necesitan Tdap con
cada embarazo.

Meningococo

Vacuna para meningococo ACWY y meningococo B es necesario para
microbidlogos que rutinariamente estan expuestos a aislados de N
meningitidis. Refuerzo de vacuna Men ACWY se necesita en 5 afios si el
riesgo de exposicion contina.

Referencias: Academia Americana de Pediatria, Red Book, CDC, Organizacion Mundial de la Salud-Organizacion Panamericana de la Salud

8| MI PEDIATRA



PREPARADA

Cuenta con el gran rendimiento de la leche Klim
para mantener la buena nutricidn en tus nifios.

1 vaso de Klirm contienea:

= Vitaminas &, Cy D
« Minerales que ayudan al crecimiento v desarrollo.

@ o -
s

ata die 1500 Br. i -
= il i

II' Mgl

) KLIM. Tu amor. Su futuro!”

I'l_

EiKLIMPuertoRico 4 ~ Nestie.

IMIi

Pediatra

SOCIEDAD PUERTORRIQUENA DE PEDIATRIA

| a Sociedad

apoya a nuestros
Pediatras




Einfermedades de la piel

mas comunes en ninos

Mayra Z. Bonnet Alvarez, MD, FAAP

Por Pasada presidenta SPP

A continuacién, expondré
alguna de las enfermedades de
la piel mds comunes que se
presentan en la edad pediatrica.
Haré mencién de cémo se
manifiestan cada una de ellas y
sus tratamientos.

Es importante entender que la
piel es un 6rgano que protege el
cuerpo de la entrada de
bacterias, viruses y hongos. Al
lacerase o romperse esta
barrera nos exponemos a
enfermedades de la piel.

10 | MI PEDIATRA

Impétigo

Es una infeccién producida por bacterias. Puede ser
precedida por la picada de un insecto o simplemente
al infectarse una herida pequena. Se presenta con un
drea roja acompaniada de una costra de color oscuro
o puede presentarse con una lesion tipo burbuja. El
tratamiento es con antibiéticos que puede ser tanto
por boca como en forma tépica. El médico decidird
el método de tratamiento adecuado de acuerdo a la
clinica del paciente.

Molluscum Contagioso

Son lesiones pequefias elevadas umbilicadas en el
centro. Puede manifestarse con una solalesién o con
miltiples lesiones. Suelen ser asintomdticas o
pueden causar un leve picor. Por lo general tiende a
desaparecer luego de varios meses por lo general de
6a 12 mesesyen algunos casos hasta 18 meses para
desaparecer completo.

Es contagioso tal y como su nombre lo menciona. El
tratamiento puede ser crioterapia, curetaje, rayos
laser o cremas tépicas. También, existen
aplicaciones de substancias organicas en las lesiones.

Verrugas

Son lesiones elevadas de superficie rugosa. Son
dsperas al tanto y también se pueden presentar con
pequeiios puntos negros en la superficie de la lesion
siendo estos pequefios vasos sanguineos con sangre
coagulada. No causan dolor. Su etiologfa es viral y se

T

trasmite por tacto. La prevencién es evitar el
contacto directo con la verruga o si ya la lesién estd
presente debemos evitar arrancarlas para asi
disminuir la probabilidad de propagar el virus.

Para el tratamiento se puede usar crioterapia
(quemaduras por frio) o substancias quimicas que
reducen el tamafio de la lesién como el 4cido
salicilico.

Piede atleta

Se ve en nifios que practican muchos deportes y
tienen sus pies expuestos por mucho tiempo a
zapatos de cubierta completa. Se presenta entre los
dedos de los pies, asi como en el borde de los dedos
con lecciones enrojecidas tipo descamativas con
tendencias ala aparicién de grietas.

Se suele asociar a una infeccién por hongos. Puede
producir mucho picor y exudado amarillo. El
tratamiento es discrecional del médico de acuerdo a
la clinica del paciente. Se suele usar desde crema
antifungales como la posibilidad de
corticosteroides.

Urticaria

Se manifiesta con ronchas rojas elevadas en dreas
edematosas. Usualmente pican. Su tratamiento es
identificar la etiologfa y limitar la exposicién a esta.
Se usa antistaminicos en crema u 6rales, y en casos
mds severos se anade al tratamiento de
corticosteroides tépicos u 6rales.



MOLLUSCUM CONTAGIOSO

IMPETIGO

VERRUGAS

URTICARIA

Dermatitis atopica

Tipicamente las lesiones son rojizas y de mucho
picor. Aparecen en las zonas de pliegues como el
cuello y también pueden aparecer en las flexuras

delos codos y/o delas rodillas.

Su tratamiento varfa desde el uso de jabones para
piel sensitiva especialmente jabones de avena y de
recomendaciones como después de bafiarse tener
un buen secado de la piel de forma que
minimicemos la humedad constante del cuerpo.
Recomendamos evitar el contacto con agentes
que se han identificado como responsables de
producir las lesiones. Debemos usar aplicaciones \

tépicas de cremas hidratantes y en casos mds @ \
severos corticosteroides. Los antistaminicos por VIVE CADA %

via oral también se utilizan al igual que los
corticoesteroides orales en casos mas severos. En )

casos que no respondan a los tratamientos Q con
mencionados se considera el uso de terapias con !2@5‘ \—
inmunosupresores.

Estas condiciones que he mencionado son

algunas de las muchas lesiones de piel que se
pueden presentar especialmente con el regreso a
laescuela. Siempre se debe considerar visitar a su
pediatra de manera que el diagndstico sea el
correcto y el tratamiento se comience
rapidamente.




PREPARACION PARA LA

MENARQUIA

Carmen | Suarez Martinez, MD, FAAP
Ol pediatra de Nifios y Adolescentes

P

La pubertad en las nifas ocurre entre los 9-15 afios. El primer signo de
la entrada a la pubertad es el “breast bud” o brote de pecho que a veces
puede molestarle un poco a algunas nifas. Es de esperarse que entre
dosatresafios de este brote ocurra la menstruacién. Signos de que la
menstruacién estd cercana es la aparicién de flujo vaginal. La
menarquia o primera menstruacién puede ser causa de preocupacién
en las nifas y es por eso que debemos prepararlas para este
acontecimiento.

Se sugiere que desde edad temprana, si la nifia pregunta acerca de la
menstruacién por ver a su mama tal vez utilizando toallas sanitarias o
tampones, se aproveche la ocasién para explicarle que esto es un
suceso normal del crecimiento y que mensualmente las féminas
tendrdn un sangrado. Ya entre los 6-7 afos y dependiendo de la
madurez de la nifia, se debe de introducir el tema de una forma simple
con el propésito de que vayan acostumbrandose a que es totalmente
normal.

Podemos explicarle ala nifia/joven de una forma sencilla lo siguiente:

La menarquia ocurre porque hay cambios en las hormonas en el
cuerpo. Los ovarios secretan estrégeno y progesterona y estas
hormonas hacen que se engrosen las paredes del ttero en preparacién
para la posibilidad de que se forme un bebé. De esto no ocurrir, ese
material sale una vez al mes causando el sangrado.

Debemos dejarle saber a las nifias que durante los primeros afios luego
de la menarquia, los periodos no necesariamente seran regulares en lo
que el cuerpo se adapta a los cambios hormonales. Ademds, de
explicarles que la menstruacién puede asociarse a dolor y que si es muy
severo, se consulta al médico para evaluacién y manejo del mismo. Es
también importante hablarles sobre la higiene asociada a la
menstruaciény al uso de los materiales necesarios.

Muchas veces les preocupa la actividad fisica en cuanto a deportes,
natacién etc. Debemos dejarles saber que la menstruacién no debe de
ser un impedimento para estas actividades y que el ejercitarse durante
este periodo puede ayudarles a disminuir los dolores asociados.

Es una buena idea preparar un bultito con toalla sanitaria, ropa interior
extra y alguna toallita himeda para higiene en caso de que la
menstruacion le llegue en la escuela. Al educarlas y prepararle el bulto,
se sentiran tranquilas y seguras.
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El diabético en tiempos de desastres

Jorge De Jesus, MD, FACE

Por Endocrinélogo

En Puerto Rico hay una alta prevalencia de diabetes.
Nuestra Isla est4 localizada en un 4rea de alta incidencia
de actividad sismicay del paso de huracanes.

Todos estamos expuestos a las inclemencias que la
naturaleza nos trae, pero el paciente diabético: en
especial los nifios y envejecientes son mds suceptibles a
las consecuencias que cualquiera de éstos eventos pueda
traer.

Una catdstrofe nos afecta a todos, pero el diabético, que
tiene unas peculiaridades en utilizacién de
medicamentos, requerimientos nutricionales: insulinas y
agentes inyectables que deben mantenerse a una
particular temperatura; el panorama se les complica y
hastales puede costar la vida.

Es por esta razén que se hacen recomendaciones para
que el paciente con diabetes o sus familiares estén
preparados en caso de que el “Dia Menos Pensado” nos
madrugue sin estar preparados: {Qué debemos hacer?...
“La Mochila”.

TENGA UN PLAN DE ENCUENTRO CON

SU FAMILIA O AMIGOS

En una mochila debe de tener como minimo:
Identificacidn.

Listado de sus enfermedades, medicomentos, alergios y vocunaciones.
Listodo de sus proveedores de solud {médicos y formocios) con el feléfono.
Listado de sus fomiliores mas cercones con su teléfono

Copia de los loboratorios mas recientes.

Suplide para 30 dias de sus medicings y espejuelos que todavia le sirvan.
Agua embotellada paro ol menos 3 dios {1 golén por dia por persona).
Fuente de hidratos de corbona o azicor

(jugo, barra nutriconal, pastillas, “glucose gel”, et )

Comida no perecedera pora 3 dias con un obre latos.

Toallites himedas pora aseo personal.

Matro de medir ghecosa con baterios y firilkas.

Papel, lapiz o boligrafo.

Botella plastica pora botor las jeringuilles y loncetos

Limterna con baterios adicionales.

Pito, sogu, cuchillo, y radio con baterios.

Kit de emergentio con vendoies, esparadropo, crema anfibidticn, curitas, efc.
Teléfono celular con bateria, corgador y de ser posible cargador solar.
Inpatos comodos.

Ropa fresco, holgada y comoda, incuyenda ropa inferiar

(ol menes un combio de ropa)
= ﬁ 'Et I‘iﬁ

MI PEDIATRA | 13



TR I L TR S
T

SEHAC e e

hEIernm
=

SR

Seguridad

en las
Piscinas

Gerardo J. Tosca Claudio, MD, FAAP

Por Pediatra de Nifios y Adolescentes
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* No deje nunca a los niios solos en la piscina o jacuzzi (spa) 0 en sus cercanias, ni siquiera
por un momento; la atenta supervision por parte de un adulto es la mejor forma de
prevenir que se ahoguen los nifos.

® Cuando los niflos menores de 5 afos estan en el agua o a su alrededor, un adulto -
preferiblemente uno que sepa nadar y esté capacitado para realizar la reanimacion
cardiopulmonar (RCP)- debe estar al alcance de la mano brindando "supervision de
contacto".

® |nstale una cerca de al menos 4 pies (1,2 m) de altura alrededor de la piscina. Revise que
la cerca no tenga huecos/espacios o protuberancias que un nifio pequefio pueda usar
para subirse, pasar através o por debajo de la cerca.

® Cerciorese de que las puertas de entrada a la piscina abran hacia afuera y que el pestillo
se cierre automaticamente a una altura que no puedan alcanzar los nifios. Considere
instalar una alarma de alerta para cuando alguien abra la puerta, o el uso de las alarmas
de ondas/de oleaje o subacuaticas como medida de proteccion adicional.

® |a cerca mas segura es aquella que rodea a la piscina por sus cuatro lados y separa la
piscina de la casa y el patio por completo. Si la casa se usa como uno de los lados de la
cerca, instale una alarma en la puerta de salida al patio y a la piscina. Para proteccion
adicional, instale ventanas protectoras o ventanas mirando a la piscina. Las victimas del
ahogo también han utilizado las puertas de las mascotas para obtener acceso ala piscina.
Mantenga las alarmas en buen estado de funcionamiento con pilas o baterias nuevas.

® Mantenga equipo de rescate (un gancho de piscina tipo pastor, y un salvavidas) y un
teléfono portatil cerca de la piscina. Elija un gancho de piscina tipo pastory otro equipo de
rescate hecho de fibra de vidrio u otros materiales que no conduzcan la electricidad.

® Evite los auxiliarles para nadar tales como flotadores. No son un substituto de los chalecos
salvavidas y producen unafalsa seguridad en los nifios y en los padres.

® Los nifios mayores de un afo pueden correr menos riesgo de ahogarse si han recibido
clases de natacion. Sin embargo, no existe evidencia de que las clases de natacion o de
técnicas de supervivencia puedan prevenir que los nifios menores de un aiio se ahoguen.

® La decision de inscribir a un nifio mayor de un aiio a clases de natacion debe ser tomada
por los padres basados en el desarrollo y la disposicion del nifio y su exposicion al agua,
pero los programas de natacion no deben considerarse como "a prueba de ahogo" para los
nifos a ninguna edad.

® Evite que los nifos queden aprisionados o atrapados en el drenaje. La succion del drenaje
de las piscinas y balnearios puede atrapar al nadador o baiista si se ha descompuesto o le
falta la tapa del desagiie. Pregiintele al encargado del funcionamiento de la piscina si los
drenajes de la piscina cumplen con los requisitos de la ley de seguridad de piscinas y
balnearios (“Pool and Spa Safety Act”). Si usted tiene una piscina o balneario, solicite al
representante encargado del funcionamiento de piscinas que instale en el drenaje y en los
accesorios de succion tapas para desagiies y otros dispositivos o sistemas. Para mas
informacion sobre la ley de seguridad de piscinas y balnearios Virginia Graeme Baker,
visite el sitio web PoolSafety.gov (en inglés).

® | as piscinas inflables sobre el nivel del suelo se han vuelto muy de moda para usar en los
patios. Los nifios pueden caerse adentro si se recuestan en el lado blando de la piscina
inflable. Aunque por lo general estas piscinas estan exentas de requerimientos, pero es
sumamente importante que estén rodeadas por una cerca como en el caso de una piscina
permanente para prevenir que los nifios obtengan acceso sin la supervision de un adulto.

® Si no sabe donde esta su nifio o no lo puede localizar, bisquelo primero en la piscina o
balneario.

® Comparta lasinstrucciones de seguridad con su familia, amigos y vecinos.

Para mas informacion Consulte con su Pediatra.

+




R ,
b =
IMEEEEP
Antes de comenzar con técnicas o actividades para conservar las
relaciones familiares, debemos definir el término de “familia”. Se
designa como familia al grupo de personas que poseen un grado de
parentesco y conviven como tal. La familia es la institucion fundamental
de la sociedad y por ello debemos velar por su defensa y bienestar. Es el
lugar donde cada uno de nosotros crecemos y nos formamos como
personas en todos sentidos de la vida. Sin embargo, mantener los lazos
familiares fuertes es una tarea compleja donde el compromiso, el respeto
y elamor juegan un papel fundamental.
No es un secreto que la convivencia cada vez es mds dificil. La tecnologia
estd ocupando gran parte del tiempo de los miembros de la familia, lo
que provoca diferentes situaciones desde distanciamiento y poca
atencién entre las personas que habitan en el hogar, hasta divorcios.

En las relaciones de convivencia, las personas se comportan e
interaccionan tal como son, demostrando de forma relajada sus actitudes
y aptitudes naturales y adquiridas, lo que favorece el desarrollo de la
intimidad y la libertad personal (Ciordia & Villalta, 2009). Porlo que sin
importar los defectos y cualidades de cada integrante de la familia, se le
acepta y se ama (a pesar de las actitudes o comportamiento que no nos
agrade).

Considerando que la familia es la institucién més valiosa en la vida de
toda persona, hoy dejamos algunas técnicas que pueden servir para
mantener la unién de lamisma (Ferrer, 2001).

Para disfrutar de la convivencia en familia es crucial tener en cuenta
ciertos valores que garanticen la unién y la paz con cada miembro de la
familia. Ademds, es conveniente entender que tus familiares puede que
no cambien, por tanto es fundamental demostrar paciencia,
comprensién y el compromiso para mantener la unién familiar
(Echeverri, 2014).

-Saber Escuchar es una parte imprescindible en todo tipo de relacion,
sobre todo cuando nos referimos a la familia. Cuando prestamos atencin
a lo que nuestros seres queridos sienten y expresan, podemos saber 0
entender aquellos detalles que le gusta o disgusta. Es importante
escuchar mirando a los ojos, dando la importancia necesaria y
respondiendo con respeto alo que dicen.

<Hablar asertivamente en todo tiempo. Cuando hay discusiones o
problemas familiares casi siempre nos dejamos llevar por los impulsos y
la rabia del momento y podemos llegar a expresarnos de forma ofensiva,
sin antes escuchar los argumentos de los demds. Aunque sea dificil,
intente respirar profundo y aceptar escuchar las partes, respetando la
palabra del otro, para asi conocer mas acerca de sus emociones y punto de
vista. De igual forma exponiendo tu sentir y tu punto de vista. De ser

Conservando
las relaciones
familiares

P0r| Carla V AguilG Morales, MS

necesario pudieran implementar el tomar turnos para dialogar, siempre
teniendo presente que lo que usted diga sea de edificacion y no ofensivo,
para as llegar a soluciones claras.

-Establecer limites es una de las maneras de lograr una buena
convivencia y equilibrio familiar, que todos en el hogar deban respetar. Es
decir, se debe establecer un horario en donde estén todos los miembros de
la familia y se realice una actividad que promueva las relaciones
familiares. Por ejemplo, se debe establecer como un limite el momento de
la cena para un tiempo de dialogar sin interrupciones de lo sucedido en el
dia. Establecer limites no se trata de prohibir todo, sino establecer ciertas
reglas que ensefien a respetar y a crecer como personas, teniendo en
cuenta siempre la union familiar.

Respetar los gustos y espacios de cada miembro de la familia. Todos
crecemos con personalidades diferentes, por tanto cada miembro tiene
diversos gustos. Cada cual tiene derecho de disfrutar su espacio y sus
preferencias, siempre y cuando lo haga respetando los gustos y el espacio
delos otros.

-Reconocer los errores es imprescindible. Todos los seres humanos
cometemos errores y estamos expuestos a equivocarnos en cualquier
momento y en todo tipo de relacion. Por lo que es de suma importancia
reconocer cuando cometemos una falta, y pedir perdon. Ademas, el
perdonar libera las cargas o los malos pensamientos que se crean en
nuestra mente y permite que los lazos familiares no se rompan. Como
familia se debe escuchar, tolerar, tener paciencia y expresar con afecto y
tacto para que el error no vuelva a suceder y las relaciones familiares no
sean afectadas.

-Mantener el contacto de los miembros de la familia. Una vez los hijos
crecen y salen del hogar de los padres para emprender el viaje de la vida,
se pudiese afectar la union familiar. Sin embargo, el mantenerse en
contacto via teléfono, las visitas constantes y las fechas festivas son
motivos para mantener unida la familia. Realizar actividades, ya sea para
comer o pasar un dia divertido, saliendo de la rutina, son las excusas
perfectas para mantener la familia unida, creando momentos (nicos y
muy divertidos para todos.

Tener una familia ideal no significa nunca tener desacuerdos o discutir.
Donde hay mds de dos personas conviviendo, habrd diferencias de
Opil’liOl’leS (0] gustos. La Clave GSté en prestar atenci()n a lOS gustos y
opiniones del otro y exponer las tuyas, para asi llegar a un punto medio.
Lo adecuado para conservar las relaciones familiares es respetar, tener
paciencia, perdonar, escuchary dejar hablar.
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El uso, impacto, control y monitoreo
de la tecnologia digital y/o acceso al internet
por parte de los padres

Por|Melanie Hernandez, MS

El compromiso de los nifios con la tecnologia digital estd
aumentando en todas partes del mundo, junto con las
preocupaciones sobre si esto es saludable o perjudicial. A pesar de sus
beneficios, la Organizacién Mundial de la Salud incluy6 el juego
patolégico como un diagnéstico. La tecnologia digital incluye
dispusitivos digiales como computadoras, tabletas y teléfonos
méviles, uso de Internet, redes sociales, chat en linea o juegos de
video.

Los cambios en la tecnologia, particularmente los avances de las
computadoras y teléfonos celulares, ha impactado a individuos y
familias. Las consecuencias de este impacto pueden seguir a los nifios
alolargo de su desarrollo de manera positiva o negativa. Por un lado,
1a tecnologia se utiiza principalmente para la comunicacion, y los
adultos y adolescentes usan computadoras y teléfonos celulares para
mantenerse en contacto con personas importantes, como parejas
romanticas, familiares y companeros. Incluso, se utiliza en el ambito
académico. Ademds, varios estudios indican que el uso de juegos
tiene un impacto positivo en las habilidades cognitivas de los nifios. El
juego también puede mejorar las habilidades de resoluciéon de
problemas.

El'uso moderado de las computadoras parece tener poco impacto en
los ninos. Sin embargo, el uso extensivo de las redes sociales puede
llevar a un aumento de la soledad y la depresion, especialmente para
las ninas adolescentes. La exposicién a juegos de computadora y
juegos violentos y agresivos se ha relacionado con el comportamiento
violento y puede llevar a desensibilizar a los nifios de los sentimientos
de los demds (Irwin y Gross, 1995). El uso de la tecnologia también
predispone a los nifios al ciberacoso (“cyberbullying”). También, se
ha encontrado que los nifios pequefios que usan computadoras mds
de ocho horas a la semana son propensos a estar sobre peso e
invierten menos tiempo en la actividad fisica que los nifios que usan
computadoras por menos tiempo cada semana. Otros hallazgos
advierten que la calidad del contenido puede determinar si el
impacto dela tecnologia es positivo o negativo.

A pesar de que la tecnologia puede mejorar la coordinacién mano-
0jo, laagilidad y la concentracién, puede provocar problemas visuales
(por ejemplo: dolor ocular, sequedad, rojez, visién borrosa, lagrimeo
y sensaciéon de quemazén). También puede conducir a dolor de
cabeza, agresividad y asilamiento social. De hecho, un estudio de
Brigham Young University en Utah revelé que los jovenes abandonan
sus relaciones interpersonales y no participan de actividades sociales
debido al tiempo invertido en los videojuegos. Estos jévenes se
refugian en los videojuegos, perjudicando sus relaciones
interpersonales.
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Los efectos de la tecnologia:

CONSOLA

Television

Computadora

Internet

Videojuegos

Tel. celulares
("Smart phones")

Juguetes
digitales

Invertir demasiado tiempo viendo television y videos influye
significativamente en el desarrollo del lenguaje y los
trastornos del comportamiento en nifios de menos de dos
anos.

Pasar demasiado tiempo en la computadora desde una
edad temprana puede afectar negativamente el éxito
académico debido a la pobre concentracion, falta de
atencion, desorganizacion, habilidades de lenguaje no
desarrolladas, y creatividad e imaginacion como
resultado del uso excesivo.

El facil acceso a contenido ilegal, violento y sexual, la
comunicacion con personas peligrosas y la excesiva
dependencia de los juegos, constituyen riesgos
significativos.

El uso excesivo de videojuegos puede provocar
comportamiento agresivo e inhibir el juego creativo.
Existe un fuerte vinculo entre la violencia en los
videojuegos y la violencia en la vida real. Los juegos
también conducen al aislamiento social y la falta de
comunicacion con los menores.

El uso excesivo de teléfonos inteligentes esta asociado
con conductas pasivas agresivas, incompatibilidad
social, obsesion, adiccion y ansiedad. El uso del teléfono
inteligente en el ambito escolar afecta negativamente la
atencion de los nifios.

Mientras estos juguetes se vuelven mas populares, los
nifios invertiran menos tiempo jugando afuera y puede
afectar de manera negativa su desarrollo.




{Como deben intervenir los padres?

El uso de las redes sociales desaffa a los padres a
determinar cudndo permitir que sus hijos tengan
acceso a la tecnologia y cudndo restringirlo. Es
importante establecer reglas realistas que puedan
implementarse de manera consistente.
Demasiada flexibilidad o mensajes inconsistentes
crean conflicto entre padres e hijos sobre el uso de
la tecnologia. Shepherd, Arnold y Gibbs
descubrieron que los padres con expectativas
claras sobre el comportamiento moral tenfan mas
probabilidades de establecer reglas rigidas y
negociar cambios con menos frecuencia.

La evidencia sugiere que el uso moderado de la
tecnologia digital tiende a ser beneficioso para el
bienestar psicolégico de los nifios, mientras que
ningin uso o demasiado uso puede tener un
pequefio impacto negativo. Sin embargo, otros
factores son mas relevantes para el bienestar de los
ninos. Es mas importante enfocarse en otros
factores como el funcionamiento familiar, la
dindmica social en la escuela y las condiciones
socioecondémicas. En lugar de concentrarnos solo
en los efectos de la tecnologia digital, deberfamos
prestar mds atencion a las influencias del contexto
en donde se encuentran los nifios, las actividades
en las que participan en linea, y sus entornos

sociales y familiares.

66

Las consecuencias

de este impacto pueden
seuir @ los nifios

0 lolargo de su desarrollo
de manera positiva

0 negativa.

Por lo antes mencionado, la intervencién de los padres es

de suma importancia. Para poder manejar el uso de la

tecnologfa digital y velar por el bienestar fisico y psicolégico

de los menores, es importante que los padres consideren

los siguientes puntos:

Es importante monitorear el tiempo que los nifios y
adolescentes invierten en el uso de latecnologia digital pero
no eliminarlo por completo.

Combinar el uso de la tecnologia con la actividad fisica y
juegos de mesa para fortalecer las relaciones familiares y
minimizar el uso de aparatos electronicos.

Separar un espacio para que los nifios y adolescentes
expresen sus emociones en un ambiente calido y seguro
para obtener informacion sobre su entorno fuera del hogar.

Si el uso es excesivo, se puede emplear un plan de
modificacién conductual para monitorear y minimizar el
uso de la tecnologia digital y reforzar conductas alternas.

De ser necesario, es recomendable buscar ayuda
psicoldgica (terapia individual o familiar) para reducir el
uso de latecnologiay promover el bienestar familiar.

Apesar de que es posible monitoreary controlar el uso de la
tecnologfa sin el conocimiento de los menores, es
recomendable discutir las reglas y los limites con los
menores. De hecho, también podemos establecer contratos
firmados por los padres y sus hijos.
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Legalizar la marihuana

N® ES BUENO

para los nifios y adolescentes

Vanessa Santini Hernandez, MD, MHSA, FAAP

Por‘ Presidenta Sociedad Puertorriquefa de Pediatria

Aligual que el alcohol, la nicotina y otras drogas ilicitas, en los nifios que fuman marihuana pueden perder el
control de su uso y volverse adictos. Existe la creencia popular de que la marihuana no es peligrosa, pero la
verdad es que si es peligrosa, tanto a corto como a largo plazo.

Se ha encontrado que el consumo de la marihuana entre madres embarazadas ha aumentado un 62 % entre el
2002y el 2014. El uso de la marihuana es comtn en la juventud hoy dia. Debido a que la marihuana es ahora
legal para uso médico o recreativo, en los Estados Unidos y en Puerto Rico, las estadisticas muestran un
incremento en su uso.

Hay evidencia de que la marihuana no es tan inofensiva como cominmente se asume, y la Academia Americana
de Pediatria (AAP) recomienda a las mujeres evitar el uso de la droga durante el embarazo o cuando estén
amamantando. La AAPB también divulgo una politica publica que establece que la juventud no debe usar la
marihuana.

El tetrahidrocannabinol (THC), compuesto quimico en la marihuana, responsable de los efectos psicoactivos,
cruza ficilmente la placenta y entra al cerebro del feto que se encuentra en pleno desarrollo. La AAP plantea
que el THC se adhiere, y esencialmente "secuestra” e interrumpe los neurotransmisores del cerebro que
juegan un importante papel en el desarrollo normal de las células nerviosas. Ademas, el THC pasa a través de la
leche maternay puede estar presente hasta seis dias después de su dltimo consumo.

La AAP refuerza el vinculo entre la exposicion prenatal y sus efectos en el desarrollo neurolégico. Estos
incluyen dafios a las funciones ejecutivas de los nifios, tales como problemas en la concentracién, atencién,
control delimpulso y solucién de problemas.

En los adolescentes y adultos que han sido expuestos a la marihuana hay mayor riesgo del trastorno por uso de
sustancias, alterdndose la capacidad de manejar su tiempo y el desempeiio en el trabajo. Ademds, de problemas
de salud mental como tendencia ala depresién o trastornos suicidas.

Nuestra principal responsabilidad como padres o pediatras es con nuestros nifios, pues ellos confian en
nosotros para mantenerlos sanos y seguros, y ellos son nuestro futuro. Las leyes para la marihuana son parte de
esta responsabilidad.  Adn més, debemos hacer todo lo posible para evitar que la consuman o que sean
expuestos a ella. El Instituto Nacional sobre el Abuso de Drogas (NIDA), plantea que el conocer de los efectos
de estas sustancias sobre la salud, ayuda a los padres y cuidadores a cémo actuar y hablar a los nifios antes de
que se presenten serios problemas.



Proteccion

VS

Sobreproteccion

Por| Charlenne Rodriguez Figueroa, MS

Es posible que como padres o cuidadores
nos preguntemos si la forma en la que
estamos criando a nuestros hijos es
efectiva o beneficiosa. En nuestra
sociedad suele verse de manera positiva
el involucramiento de los padres en la
vida y actividades de nuestros hijos. Sin
embargo, el deseo por que nuestros hijos
crezcan y se conviertan en personas de
bien puede llevarnos, en ocasiones, a
asumir practicas que interfieran con su
autonomia, independencia y bienestar. La
linea que divide los actos de proteccion
de los de sobreproteccion puede ser
difusa ya que cada niio es distinto y la
necesidad de involucramiento que
presente dependera de su personalidad y
de otros factores tales como la etapa de
vida en la que se encuentre.

El término proteccién implica satisfacer las
necesidades fisicas, emocionales y
psicoldgicas del nifio. Cuando protegemos,
permitimos que los nifios experimenten el
mundo a su ritmo y a su manera, dejéndoles
saber que son libres para tomar decisiones,
pero que si necesitan ayuda, se estd alli para
ayudarlos. El proteger conlleva el establecer
unas reglas y limites claros que guien al nifio a
sentirse seguro. Se fomenta la autonomia y
curiosidad en los nifios, es decir que ellos
hagan las cosas por si mismos cuando se
sientan preparados para hacerlo.

La sobreproteccién implica involucrarse en la
vida de los hijos de manera que estos se
sientan inhibidos o coartados de
experimentar el mundo de una manera
saludable. La sobreproteccién involucra la
aplicacién de niveles inadecuados de
direccién, monitoreo y/o participacién delos
padres en lavida de sus hijos. Estas conductas
parentales intrusivas suelen ser bien
intencionadas, no obstante, pueden tener
efectos negativos en las personas que los
experimentan.

EFECTOS DE LA SOBREPROTECCION

La sobreproteccién se asocia con mayores
niveles de ansiedad y estrés en nifos,
adolescentes y jovenes adultos. Los nifios y
adolescentes sobreprotegidos suelen
experimentar un menor sentido de
autoeficacia, es decir, suelen sentir que no
pueden lograr de manera efectiva aquello que
desean. En jévenes adultos, la
sobreprotecciéon se ha asociado con
respuestas mal adaptativas en escenarios
laborales, con estilos de afrontamiento
deficientes y con problemas para enfrentar el
mundo real. La sobreproteccién se asocia
con una comunicacién de menor calidad
entre padres e hijos, lo cual afecta la
satisfaccién familiar.

¢COMO SABER SI ESTOY

SOBREPROTEGIENDO A MI HIJO?

« Realizas tareas que el nifio ya puede hacer
por simismo. Ejemplo, le das lacomidaaun
nifio que puede alimentarse solo 0 haces sus
asignaciones para asegurar que el nifio
obtenga una buena nota.

« Limitas actividades por miedo a que al nifio
le suceda algo. Ejemplo, evitas que corra
bicicleta por miedo a que se caiga, dejas de
salirde noche por miedo a que se enferme.

« Tomas decisiones que ya tu hijo puede tomar.
Ejemplo, eliges la carrera que estudiara o la
universidad ala que asistira.
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Ayuda

ebido a nuestra ubicacién geogrifica
en el Caribe, estamos miés
susceptibles a que cualquier evento
atmosférico amenace con su impacto
directo o indirecto a nuestro pais. Es
por esto, que es de importancia que
todos estemos informados sobre lo
que debemos hacer antes, durante y
después de una emergencia
atmosférica. El anuncio de un posible
huracén en nuestra Isla, puede causar
una variedad de sintomatologias tanto
fisicas como emocionales en cada
individuo. Algunas que se pueden
presentar son: falta de aire, sentir el
pecho apretado, dolor de cabeza,
dificultad en la concentracién, miedo,
tristeza, ansiedad, cambios en la
conducta, estrés, entre otros.

Estos sintomas pueden ser como
consecuencias de experiencias previas
durante algiin fenémeno atmosférico.
Ahora bien, aunque se cree que dicha
sintomatologia suele ser mas
frecuente en adultos, es igual o mas
frecuente en nifios y adolescentes. Por
lo cual, es de suma importancia el
informarse sobre cémo preparar a la
familia ante eventos como estos. Para
lograr ser eficientes como individuos
y padres, se debe tomar en
consideracién el desarrollar un plan
de seguridad y emergencia. A su vez,
se debe reconocer que se debe
desarrollar un plan de accién para
lidiar con el factor emocional de la
familia antes, durante y después de la
emergencia.
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Por| Kimberly Hopper Santiago, MS

ndo a los ninos aprender a manejar
SuS emociones durante desastres naturales

El no preparase como individuo y familia a nivel emocional, puede provocar

un sentimiento de paralisis. Para esto, algunas estrategias para los padres:

Informale a tus hijos sobre lo que es un fenémeno
natural y qué puede ocurrir, déjales saber que no
existe un control absoluto de lo que pasara, pero que
si existe un control de cdmo lo pueden manejar como
miembros de la sociedad y como familia. Comunicale
sobre los riesgos y peligros, escuchando las
preocupaciones de tus hijos y respondiendo sus
preguntas.

Mantenga un sentido de calma y validacion de las
emociones ante las preguntas y preocupaciones que
le pueden surgir a tus hijos, mientras discuten
algunos planes seguros y concretos para enfrentar la
situacion.

Promueve el que tus hijos se integren en la
preparacion familiar antes del evento. Se pueden
crear comités dentro del grupo familiar, incluyendo a
los nifios, que se encargue de tareas especificas. Por
ejemplo: comité de organizacion de enlatados,
comité de iluminacién, comité de juegos y
entretenimiento durante el paso del huracany comité
de medicamentos y bultos de emergencia. Esto es
esencial para hacerlos sentir parte del proceso.
Supervisa atus hijos ante la exposicion de los medios
de comunicacion, antes, durante y después de un
evento atmosférico. Pregiinteles si tiene alguna
pregunta ante lo que escucharon o vieron, y
expliqueselo en un lenguaje simple de acuerdo a la
edad de los menores.

Establezca un sistema de apoyo ante la posibilidad
de experimentar algln tipo de crisis. Es importante
dialogar sobre las posibles pérdidas que pueden
experimentar, comenzando desde las pérdidas
materiales, de alguna mascota y hasta la pérdida de

10.

un ser querido. El desarrollar sensibilidad y apertura
ante el didlogo sobre estas posibles pérdidas ayuda a
que los nifios puedan expresar sus emociones, al
decir lo que estan sintiendo. Si identificas que tus
hijos no desean expresar verbalmente lo que estan
sintiendo, puedes decirles que lo expresen de forma
escrita o a través de un dibujo narrativo.

Antes, durante y después del fendmeno atmosférico,
los padres, como lideres en la familia, deben
promover un espacio seguro para ventilary expresar
sus emociones 0 preocupaciones. Integra ejercicios
de respiracion diafragmética progresiva, imagineria
y atencion plena. Esto promueve estar en contacto
con las emociones y a su vez es Gtil para un buen
manejo.

Promueve esperanza ante el desarrollar de distintas
alternativas de solucion de problemas, a través de un
dialogo familiar empético.

Crea actividades que desarrollen unidad entre
padres e hijos. Esto puede ser a través de juegos de
mesa 0 juegos caseros que sean del agrado para
todos en la familia y ayude en la distraccion dentro de
laemergencia.

Promueve seguridad emocional para tus hijos,
abrézalos cuando identifique sentimientos de miedo,
tristeza o ansiedad y valida sus emociones,
dejandoles saber que no estan solos.

Luego del estado de emergencia, dialoga con tu
familia cudles pueden ser algunas areas a mejorar al
preparase para otro evento atmosférico, incita la
participacién de tus hijos durante la discusidon y
valida sus ideas tomandolas en consideracidn.
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en ninos y adolescentes:

¢Bue hacer despues?

Por| Melanie Hernandez, MS

E120 de septiembre de 2017, el huracan Maria
toco tierra en Puerto Rico, impactando a
todos los residentes y provocando graves
consecuencias. La Isla ya estaba sufriendo la
devastacion causada por el huracan Irma,
dos semanas antes. Aquellos que
experimentan un desastre natural tienen un
mayor riesgo de desarrollar condiciones
psicolégicas y/o exacerbar problemas
médicos y de salud mental preexistentes.
Esto también es cierto para los nifios y
adolescentes antes, durante y después de
cualquier desastre natural. Debido a una
variedad de desastres naturales, nifios han
sufrido las muertes de seres queridos y la
pérdida de sus posesiones y mascotas mas
preciadas. Las tormentas destruyen centros
de cuidado infantil y las escuelas. Muchas
veces los padres tienen menos recursos para
ayudar a sus hijos después de la tormenta.
Tanto los menores como los cuidadores son
propensos a desarrollar sintomatologia del
trastorno por estrés postraumatico.

Identificar los ninos y
adolescentes que
presentan mayor riesgo
de dano psicologico y
planificar intervenciones
apropiadas. Estas
Intervenciones pueden
incluir intervencion en
crisis o psicoterapia
(individual, grupal o
familiar).

sastre natural



os resultados de una encuesta en una escuela

publica administrada a 96,108 estudiantes

demostraron que el 83.9% presenciaron casas

destruidas, el 57.8% tuvo amigos y familiares

ue se fueron de la isla, el 45.7% sufrié dafios en

sus propios hogares, el 32.3% experiment falta

de comida y agua, el 29.9% pensaron que sus vidas estaban en

riesgo, y el 16.7% informé que no tentia electricidad 5 a 9 meses

después del huracin. Ademas, el 7.2% experiment6

sintomatologfa del trastorno por estrés postraumatico (Orengo-

Aguayo et.al., 2019). A finales del afio 2017, casi la mitad de los

residentes de Puerto Rico atn no tenfan electricidad, y los
esfuerzos de restauracion tardaron casi un afio en completarse.

Reacciones emocionales y conductuales
nifios y jovenes de todas las edades

Desesperacion o preocupaciones sobre el futuro

Injusticia
Ansiedad
Miedo o temor de que otro huracan o desastre ocurra

Enojo

Tristeza

Inseguridad

Impotencia

Creer en los mitos para explicar la causa del huracan

Comportamientos disruptivos, irritabilidad, agitacion, e
hiperactividad

Evitacion de actividades o situaciones

Comportamientos regresivos en nifos pequeiios tales como
aferramiento, conductas dependientes o rabietas;

Mayor preocupacion con respecto a la seguridad de las
mascotas, miembros de la familia, amigos o seres queridos

Sintomas fisicos, como dolores de estomago, dolores de
cabeza, pérdida de apetito, problemas para dormir y
pesadillas

Problemas escolares incluyendo disminucion de la
concentracion, disminucion de la motivacion y rendimiento
académico.

22| MI PEDIATRA

Reacciones emocionales y conductuales

en nifios mayores y jévenes (mayores de 11 afios)

Mayor probabilidad de involucrarse en conductas de alto
riesgo (uso de alcohol y/o drogas, fumar, conductas auto
agresivas, actividades sexuales, etc.).

Irritabilidad, ira y agresion

Conflictos con las autoridades

Ansiedad social

Una sensacion de que el mundo es menos seguro

Retraimiento

Nifios en edad preescolar

Chuparse el dedo

Orinarse en la cama

Aferrarse a los padres

Trastornos del sueno

Pérdida de apetito

Miedo a la oscuridad

Agresion

Retraimiento

Nifios de la escuela primaria

Irritabilidad

Agresividad

Aferramiento

Pesadillas

Evitar la escuela

Falta de concentracion

Retraimiento

Adolescentes
Problemas de suefio y la alimentacion

Agresion y/o aumento de conflictos

Comportamiento delictivo

Falta de concentracion
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¢0ué podemos hacer luego de un desastre natural?

eIdentificar las pérdidas que han tenido los menores. Estas
pérdidas pueden incluir amistades, familiares, mascotas,
hogares, posesiones, empleos o lugares signiﬁcativos como
escuelas e iglesias.

*Identificar los nifios y adolescentes que presentan mayor riesgo
de dafio psicolégico y planificar intervenciones apropiadas. Estas
intervenciones pueden incluir intervencién en crisis o
psicoterapia (individual, grupal o familiar).

*Mantener contacto con padres, maestros, tutores legales u otras
personas significativas para el menor para que puedan trabajar
como equipo para el bienestar del nifo.

*Realizar actividades luego del desastre natural con el propésito
de promover la sanacién emocional como, por ejemplo:

=Exponer a los menores a discutir eventos relacionados al
desastre natural

=Promover estrategias de afrontamiento saludables
=Fortalecer apoyo social

=Proveer actividades que promuevan la discusion del evento, la
expresion de emociones y sumangjo.

=Enfatizarlaresiliencia de los menores.

=Ofrecer servicios de salud mental.

=Realizar gjercicios de respiracion y atencion plena
=Utilizarel arte

=Utilizar la escritura

=Implementar la terapia de juego

=Implementar lo que se conoce como Primeros Auxilios
Psicolégicos (PFA): prestar atencién al menor, ofrecerle apoyo,
evaluar necesidades y preocupaciones, satisfacer necesidades
basicas (ropay comida), reconfortar y tranquilizarlo, protegerlo,
ofrecer esperanza y seguridad, y ayudarlo a acceder
informacién, servicios y apoyo social.
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