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Manejo de los problemas estomacales
durante el embarazo

Crecer un bebé es un trabajo duro, y a menudo viene acompafiado de mas hambre mientras tu cuerpo alimenta al
pequefo que llevas dentro. Aunque la idea de «comer para dos» es un mito comdn, los cambios en los niveles de
hambre, la digestion y la tolerancia de alimentos son verdaderos. Por ejemplo, podrias sentarte a disfrutar de una
comida que has comido incontables veces antes, solo para experimentar una acidez repentina que no desaparece. O
puede que planees una salida corta y, de repente, te encuentres buscando el bafio mas cercano por un malestar
estomacal. Estas experiencias comunes pueden ser frustrantes y sorprendentes. Sintomas como acidez, indigestién,
malestar estomacal y diarrea pueden alterar las rutinas diarias, interferir con el suefio y hacer que incluso los
momentos mas simples resulten incdmodos durante el embarazo.

La comodidad desempefia un papel vital en la promocién tanto de la salud fisica como emocional. Esto incluye
mantener una nutricién equilibrada, mantenerte hidratado, ser fisicamente activo (de forma segura) y tratar de
descansar de calidad suficiente. La comodidad no es un lujo sino que es una parte importante para mantenerte sano
tanto para ti como para tu bebé. Sin embargo, es importante recordar revisar tus remedios habituales para asegurarte
de que también pueden usarse durante el embarazo.

El subsalicilato de bismuto es un medicamento de venta libre que se usa a menudo para tratar sintomas como
nauseas, acidez, indigestion, malestar estomacal y diarrea. Una vez que el subsalicilato de bismuto llega al estémago
y los intestinos, se separa en acido salicilico (que el cuerpo puede absorber) y compuestos de bismuto que en su
mayoria no se absorben. El subsalicilato de bismuto esta relacionado con la aspirina, ya que ambos forman parte de
un grupo de medicamentos llamado salicilatos. Algunos productos que incluyen este ingrediente son Pepto-Bismol®,
Bismatrol®, Diotame®, Kaopectate® y Kao-Tin®.

¢Se pueden usar productos que contengan subsalicilato de bismuto durante el embarazo?

En general, no se recomienda el uso de productos que contienen subsalicilato de bismuto durante el embarazo,
especialmente en el segundo y tercer trimestre. He aqui por qué:

e El subsalicilato de bismuto esta relacionado con la aspirina, que es un medicamento antiinflamatorio no
esteroideo (AINE). Los AINE pueden aumentar la probabilidad de ciertos riesgos durante el embarazo, como
complicaciones de sangrado.

e Existen preocupaciones sobre efectos en los riflones fetales y niveles bajos de liquido amnidtico (el liquido que
rodea al feto durante el embarazo).

e Existen preocupaciones sobre efectos en el corazén y los vasos sanguineos fetales si se toman en las etapas
avanzadas del embarazo. Esto puede causar hipertensién en los pulmones fetales (hipertensién pulmonar).

Afortunadamente, hay otras formas de ayudar a manejar esos molestos problemas de estémago. Nota: Aseglirese
de usar medicamentos y otros tratamientos segun lo indicado en la etiqueta o seglin su proveedor de
atencion médica.
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e Para acidez e indigestién: Antidcidos como el carbonato de calcio (Tums®) pueden usarse segun las
indicaciones durante el embarazo. Usarlos también puede ayudar con la ingesta de calcio.

¢ Para las nduseas: Los proveedores de atencién medica han recomendado suplementos de vitamina B6,
doxilamina (un antihistaminico) o jengibre. Tu proveedor también puede sugerir medicamentos con receta si es
necesario.

¢ Para la diarrea: Es importante mantenerte hidratado. Tu proveedor puede recomendarte medicamento
dependiendo de la causa y gravedad de tu condicién.

e MotherToBaby cuenta con hojas informativas acerca de estas exposiciones:
e Aspirina de concentracién regular

¢ Carbonato de calcio
e Succinato de doxilamina-hidrocloruro de piridoxina

e Jengibre

Consulta siempre con tu profesional de atencién médica antes de tomar cualquier medicamento durante el embarazo,
incluso si es de venta libre. Pueden hablar contigo sobre tus sintomas y qué tratamiento es el mejor para ti.

¢Y si ya tomé Pepto-Bismol?

Primero, no te asustes. Una dosis probablemente no cause dafo. Pero siempre es buena idea mencionarlo a tu
profesional de atenciéon médica, especialmente si estas en el segundo o tercer trimestre. Pueden ayudarte a evaluar si
es necesario hacer algln seguimiento y tranquilizarte en adelante. También pueden hablar contigo sobre la mejor
manera de tratar tus sintomas durante el embarazo.

El embarazo ya puede resultar incdmodo a veces, asi que lidiar con problemas estomacales ademas de todo lo demas
puede ser frustrante. Aunque algunos ingredientes comunes como el subsalicilato de bismuto no se recomiendan
durante el embarazo, existen opciones que pueden ayudarte a sentirte mejor. En caso de duda, esta bien preguntar a
tu profesional de atencién médica o a un especialista en MotherToBaby. Recuerda, cuidar tu comodidad es una parte
importante para cuidar tu embarazo.
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En MotherToBaby recibimos todo tipo de preguntas sobre exposiciones durante el embarazo. La mayoria de las veces,
los especialistas en informacién de teratologia recibimos preguntas similares sin importar en qué estado o parte del
pais trabajemos. Las preguntas frecuentes abordan temas como medicamentos, suplementos y alcohol. También
recibimos preguntas sobre exposiciones menos comunes, como alguien que toma el medicamento de su mascota o un
derrame quimico en el lugar de trabajo. Trabajando en Arizona, a veces recibimos preguntas que los especialistas de
otras partes del pais no reciben, como qué sucede si una mujer es mordida por una serpiente de cascabel durante el
embarazo.

Busca atencion médica de inmediato

Cualquier persona que sea mordida por una serpiente de cascabel debe buscar atenciéon medica de inmediato,
aunque al principio no note sintomas. Esto es especialmente importante durante el embarazo.

Los sintomas pueden incluir:

Dolor e hinchazén en el lugar de la mordedura

Nauseas

Hinchazon de la boca o garganta

Dificultad para respirar

Sangrado o problemas de coagulacién
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La gente no deberia intentar tratar una mordedura de serpiente por si misma. Una atencién médica rapida y adecuada
puede reducir el riesgo de complicaciones graves.

Complicaciones

Los codgulos de sangre son una complicacién grave que puede resultar de una mordedura de serpiente de cascabel.
Aunque cualquiera puede desarrollar un codgulo sanguineo, el embarazo aumenta el riesgo en unas cinco veces. Los
codgulos pueden reducir el flujo sanguineo al feto o desplazarse a los pulmones (embolia pulmonar), con riesgo de
muerte. Las complicaciones relacionadas con los codgulos de sangre incluyen aborto espontdneo, muerte fetal,
reduccién del crecimiento fetal, trombosis (codgulos que obstruyen venas o arterias), insuficiencia placentaria
(reduccion de oxigeno y nutrientes que llegan al feto), cambios en la presion arterial, parto prematuro (antes de la
semana 37), infarto, ictus y muerte.

Es importante recordar que los defectos de nacimiento y los abortos espontaneos pueden ocurrir en cualquier
embarazo por muchas razones. Aproximadamente 3 de cada 100 bebés (3%) nacen cada afio con un defecto de
nacimiento, y el aborto espontaneo es comun. La informacidn sobre las mordeduras de serpiente durante el embarazo
es limitada. Los informes de casos describen hidrocefalia (acumulacién de liquido en el cerebro), hemorragia
intracraneal (sangrado en el craneo), reduccién del movimiento fetal, desprendimiento de placenta, aborto
espontaneo, muerte fetal y muerte materna. Aunque los informes de casos no pueden demostrar que el veneno
causara estos resultados, muestran que las mordeduras de serpiente pueden ser graves y requieren tratamiento
répido. Los resultados pueden depender de la cantidad de veneno, la etapa del embarazo, la rapidez con la que
comienza el tratamiento y el tipo y calidad de la atencién recibida.

Tratamiento durante el embarazo

El tratamiento para las mordeduras de serpiente de cascabel puede incluir:

e Antiveneno (medicamento compuesto por anticuerpos que ayuda a neutralizar el veneno)
e Andlisis de sangre para controlar la coagulacion

e Monitoreo del movimiento y/o frecuencia cardiaca del feto

Hay informes de bebés sanos que nacieron tras el tratamiento con antidoto. Aunque la informacién es limitada, los
expertos creen que tratar una mordedura de serpiente de cascabel con antiveneno es mas seguro que dejar la
mordedura sin tratar durante el embarazo. En el pequefio nimero de bebés seguidos tras la exposicidn al antiveneno
durante el embarazo, no se han reportado problemas de salud a largo plazo.
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Reflexiones finales

Una mordedura de serpiente de cascabel durante el embarazo es una emergencia médica. Es probable que se
recomiende un tratamiento inmediato y monitoreo cuidadoso para proteger tanto a la madre como al feto. Aunque
todavia existen carencias en lo que sabemos, una atencién médica rapida ofrece la mejor oportunidad para un
resultado saludable.

Mas informacién sobre las mordeduras de serpiente de cascabel puede encontrarse en la pagina web del Arizona
Poison and Drug Information Center aqui.

Publicado originalmente el 20/12/22. Actualizado el 17/2/26.
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En algiin momento, a la mayoria de nosotros nos han dicho que «comamos sano». Suena sencillo, jverdad? Pero lo
que ‘comer sano’ significa puede variar de persona a persona. Para algunos, se trata de reducir la comida chatarra y
afiadir mas frutas, verduras y cereales integrales. Para otros, puede significar controlar la ingesta de sodio, elegir
alimentos que apoyen la salud del corazén o controlar los niveles de colesterol.
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Sea cual sea tu historial médico, se nos anima a todos comer bien, especialmente durante el embarazo y la lactancia,
cuando tu cuerpo te apoya tanto a ti como a tu bebé.

Pero si vives con un trastorno alimentario, el embarazo o la lactancia pueden afiadir capas extra de complejidad. Ya no
se trata solo de qué comer: las preguntas sobre cuanto comer, con qué frecuencia comer y cémo lidiar las sefiales de
hambre o los cambios en el cuerpo pueden resultar abrumadoras. Estos desafios son reales y merecen un apoyo
reflexivo y compasivo.

Hace unos afios, recibi una llamada de una mujer llamada «Alicia». Ella llamé a MotherToBaby porque estaba tomando
medicamento para la hipertensidn y queria saber si afectaria a su embarazo. Después de hablar un poco, me dijo que
tenia la tensién alta porque estaba ganando mucho peso rapidamente por los atracones. Dijo que llevaba mucho
tiempo comiendo en exceso y no sabia cdmo parar. Le preocupaba cémo esto afectaria no solo a su salud, sino
también a la de su bebé. Cuando le pregunté qué le habia sugerido su profesional sanitario, me dijo que tenia miedo
de sacar el tema con la partera.

¢Qué es un trastorno alimentario?

Un trastorno alimentario es un trastorno de salud mental que provoca graves alteraciones en el comportamiento
alimenticio. Existen varios trastornos alimentarios diferentes, incluyendo anorexia nerviosa, bulimia nerviosa, trastorno
por atracdn y pica. Cada trastorno tiene sus propios sintomas y efectos. En Estados Unidos, el 9% (28 millones) de las
personas tendran un trastorno alimentario a lo largo de su vida.

e Anorexia nerviosa: restringir severamente la cantidad de comida ingerida, lo que resulta en un peso corporal
muy bajo.

e Bulimia nerviosa: atracones (comer grandes cantidades de comida en poco tiempo y sentir pérdida de control,
comer en exceso) y luego purgar (vomitos, no comer, hacer ejercicio en exceso, abusar de laxantes o
diuréticos).

e Trastorno por atracén: atracén sin purgar.

e Pica - un antojo y consumo de sustancias sin ningln valor nutricional (como hielo, arcilla, papel o tierra)
durante al menos un mes. Se desconoce el niUmero de mujeres afectadas por la pica, pero es mucho mas
comun en mujeres embarazadas que en mujeres no embarazadas; también es mas comun en paises en
desarrollo que en Estados Unidos.

Los trastornos alimentarios pueden ser dificiles de detectar en cualquier circunstancia, y eso puede ser alin mas cierto
durante el embarazo y después del nacimiento del bebé. Durante este tiempo se pone tanta atencién en los cambios
de peso, los cambios de apetito y los cambios en el cuerpo que las sefiales de advertencia pueden pasarse por alto o
justificarse facilmente como «parte del embarazo». Ademas, no todos los profesionales de atenciéon médica reciben
formacion especializada en el reconocimiento de trastornos alimentarios, especialmente en pacientes embarazadas o
posparto. Esto significa que los sintomas a veces pueden pasar desapercibidos, incluso durante las visitas prenatales o
posparto regulares.

También hay mucho estigma en torno a los trastornos alimentarios. Algunas mujeres pueden tener pena o sentirse
avergonzadas o con miedo de hablar sobre sus dificultades. Otras pueden preocuparse por ser juzgadas o no ser
tomadas en serio. Todo eso puede hacer que sea increiblemente dificil admitir que algo no esta bien.

¢Pueden los trastornos alimentarios afectar a mi embarazo?

Una dieta saludable y equilibrada durante el embarazo es importante para que el feto crezca y se desarrolle. También
puede ayudar a minimizar algunos sintomas del embarazo como nduseas y estrefiimiento. Ciertos comportamientos
relacionados con los trastornos alimentarios pueden causar problemas durante el embarazo y pueden requerir
hospitalizacién u otros cuidados especializados. Por ejemplo:

¢ No comer y/o restringir calorias puede causar baja energia y deficiencias nutricionales en la madre, asi como
bajo peso al nacer para el bebé.

e El vomito puede causar deshidratacion, desequilibrios electroliticos, dolor de garganta, dolor de estémago,
dafos dentales, enfermedades de las encias y rotura del eséfago en la madre.

e El uso de laxantes/diuréticos puede causar deshidratacién, desequilibrios electroliticos, dependencia de
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laxantes y dafios en érganos en la madre.

e El exceso de ejercicio puede provocar fatiga, dolor o molestias musculares, deshidratacion y
sobrecalentamiento en la madre.

e El atracon puede provocar un aumento excesivo de peso, diabetes gestacional, hipertensién (y otras
complicaciones) en la madre y un alto peso al nacer para el bebé.

e Consumir sustancias no alimentarias (pica) puede interferir en la absorcién de nutrientes y puede contener
sustancias peligrosas que podrian ser perjudiciales para la madre o el bebé. Consulta nuestras hojas
informativas sobre toxoplasmosis y plomo.

e | os problemas de salud mental, como la depresién o la ansiedad, van de la mano con los trastornos
alimentarios. Aprenda cémo los trastornos de salud mental pueden afectar el embarazo y la lactancia materna.

¢Y como afecta esto en la lactancia materna?

Consumir suficientes calorfas de «alta calidad» es importante para todos. Durante la lactancia, el cuerpo necesita
energia para producir suficiente leche, y no recibir suficientes calorias puede dificultar esta produccion. En el caso de
la pica, los productos no alimentarios pueden contener algo potencialmente perjudicial para el bebé, como plomo.

Los estudios han sugerido que las mujeres con trastornos alimentarios podrian tener mas probabilidades de dejar de
amamantar en los primeros 6 meses. Sin embargo, es posible amamantar con éxito con un trastorno alimentario,
incluso si se estd tomando medicamentos. La clave es encontrar apoyo, que puedas recibir de profesionales de
atencién de salud (médicos, enfermeras, consultoras de lactancia), familia, amigos y grupos de apoyo (online, por
teléfono y en persona).

Hay ayuda disponible

Si te han diagnosticado un trastorno alimentario o crees que podrias tener uno, habla con tu profesional de atencién
de salud. No estds sola. Hay recursos disponibles para ayudarte a ti y a tu bebé a estar lo mas sanos posible.

Habla con tu profesional de atencién de salud sobre cuantas calorias al dia son adecuadas para ti. Existen muchos
recursos disponibles para ayudar a educar a las personas sobre buenas elecciones alimentarias. Los Institutos
Nacionales de Salud tienen informacién sobre qué alimentos/bebidas limitar o evitar, la cantidad adecuada de peso a
ganary la cantidad recomendada de ejercicio.

Y por ultimo...

Entonces, ;qué pasé con Alicia? Llamé varias veces durante el embarazo y el periodo de lactancia. Después de nuestra
primera conversacion, le conté todo a su partera. Alicia desarrollé diabetes gestacional, pero bajo el cuidado de su
partera, nutricionista y consejera, pudo dejar de ganar peso y controlar su azlcar y presién arterial. Dio a luz a un
bebé sano y continué trabajando con su equipo durante la lactancia. Me dio las gracias por sugerirle que pidiera ayuda
y dijo que estaba mas cerca de encontrar algo que todos buscamos: el equilibrio.

Originalmente escrito por Chris Stallman el 2 de agosto de 2018, editado por Bridget Maloney, Consejero
Genético Certificado en MotherToBaby Arizona.
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iPuede adivinar cudl es la principal causa de hospitalizaciones infantiles en Estados Unidos? Podria pensar en
accidentes, reacciones alérgicas o gripe, pero la respuesta en realidad es el virus respiratorio sincitial (VRS). Cada afio,
el VRS lleva entre 58.000 y 80.000 nifios menores de 5 afios al hospital.

Tener un bebé en otofio o invierno siempre ha significado que los padres deben tener mucho cuidado con el VRS.
Afortunadamente, en 2023 se hicieron disponibles dos nuevas formas de proteger a los bebés contra este virus: una
vacuna administrada a mujeres entre las 32 y las 36 semanas de embarazo y un anticuerpo (inmunizacién pasiva) que
se administra directamente a los bebés tras el nacimiento. Hoy, vamos a tratar algunas de las preguntas mas comunes
que recibimos en MotherToBaby sobre la prevencién del VRS.

;Qué es la vacuna materna contra el VRS? ;Cuando se administra?

La vacuna materna contra el VRS (nombre comercial Abrysvo®) es una vacuna de subunidad proteica (contiene
proteinas que el cuerpo necesita para producir anticuerpos contra el VRS). La vacuna no contiene virus vivo que pueda
causar el VRS. Cuando una mujer recibe la vacuna contra el VRS durante el embarazo, los anticuerpos que produce
también pueden pasar al feto en desarrollo. Estos anticuerpos pueden ayudar a proteger al bebé del VRS durante los
primeros 6 meses de vida.

La vacuna contra el VRS de Abrysvo® puede administrarse a mujeres de 32 a 36 semanas de embarazo que no hayan
recibido la vacuna materna contra el VRS en un embarazo previo. En la mayoria de los Estados Unidos, la vacuna
contra el VRS solo se recomienda durante el embarazo entre septiembre y enero.

¢Qué es un anticuerpo contra el VRS infantil? ;Cuando se
administra?

Los anticuerpos infantiles, también llamados inmunizaciones pasivas, son otra forma eficaz de ayudar a proteger a los
bebés del VRS. Actualmente hay dos anticuerpos contra el VRS disponibles: nirsevimab (Beyfortus®) y clesrovimab
(Enflonsia®). El anticuerpo contra el VRS se recomienda para bebés menores de 8 meses que estdn entrando en su
primera temporada de VRS si sus madres no recibieron la vacuna materna contra el VRS durante el embarazo. Los
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bebés y nifios de entre 8 y 19 meses que tienen alto riesgo de padecer enfermedad grave por VSR y que estan
entrando en su segunda temporada de VSR también pueden ser elegibles para el anticuerpo. El anticuerpo contra el
VRS esta disponible entre octubre y marzo en la mayor parte de Estados Unidos y comienza a actuar inmediatamente
después de administrarse.

Para mas informacion sobre el momento, la elegibilidad y los beneficios de los anticuerpos contra el VRS infantil,
consulte con el pediatra de su hijo.

¢(Alguna de estas opciones es mejor que la otra?

Los pacientes pueden elegir entre la vacuna materna o el anticuerpo infantil. Ambos son excelentes opciones para
proteger a los bebés contra el VRS, y actualmente no hay preferencia por uno sobre el otro. Un pequerio beneficio de
vacunarse contra el VRS durante el embarazo es que la mayoria de los bebés nacen con proteccién inmediata si la
vacuna se administra al menos 2 semanas antes del parto. Algunos padres también pueden preferir la vacuna materna
porque evita una inyeccién adicional para el bebé.

¢Como sabemos que la vacuna contra el VRS esta bien para recibir
durante el embarazo?

Los estudios sobre la vacuna contra el VRS de Abrysvo® no han encontrado una mayor probabilidad de defectos de
nacimiento. También es reconfortante saber que la vacuna se administra en el tercer trimestre (entre las semanas 32
y 36), que es después del periodo critico en el que pueden ocurrir la mayoria de los defectos de nacimiento.

Los primeros ensayos clinicos con la vacuna observaron ligeramente mas partos prematuros en mujeres que
recibieron la vacuna contra el VRS de Abrysvo® que en aquellas que no la recibieron (5,7% en el grupo vacunado
frente al 4,7% en el grupo placebo). Sin embargo, datos mas recientes de estudios mas amplios no han encontrado
una mayor probabilidad de parto prematuro tras la vacunacién contra el VRS durante el embarazo. Consulte la hoja
informativa sobre la vacuna contra el VRS de MotherToBaby para mas informacion sobre este tema.

Si me pusieron la vacuna contra el VRS en mi ultimo embarazo,
inecesito volver a ponérmela en el siguiente?

La respuesta sencilla es no. Por ahora, la vacuna materna contra el VRS solo se recomienda a mujeres que no la hayan
recibido en un embarazo anterior. Los investigadores necesitan tiempo para determinar si vacunarse una sola vez
puede proporcionar una proteccién continua para futuros embarazos, o si es necesaria una dosis de refuerzo en cada
embarazo.

Si recibid la vacuna contra el VRS durante un embarazo anterior y vuelve a estar embarazada, su bebé puede recibir
un anticuerpo contra el VRS infantil para ayudar a protegerlo.
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T4

Tomar su decision

Independientemente de si decide por la vacuna materna contra el VRS o por un anticuerpo infantil, jestd tomando una
gran decision para proteger a su bebé del VRS! jAUn tiene preguntas? Recuerde que puede contactar con
MotherToBaby por chat, mensaje de texto, teléfono o correo electrénico con sus preguntas sobre la vacuna contra el
VRS o cualquier otra exposicién durante el embarazo o durante la lactancia.

¢Preguntas? Llame al 866.626.6847 | Texto 855.999.3525 | Correo electronico o chat en MotherToBaby.org .

Descargo de responsabilidad: las hojas informativas de MotherToBaby estén destinadas a fines de informacién general y no deben reemplazar los
consejos de su proveedor de atencion médica. MotherToBaby es un servicio de la Organizacién sin fines de lucro de Especialistas en Informacién de
Teratologia (OTIS). Copyright de OTIS, 25 de febrero de 2026.

Manejo de los problemas estomacales
durante el embarazo

Por Lorrie Harris-Sagaribay, MPH, presidenta de OTIS/MotherToBaby, en asociacion con Joanne Samuel
Goldblum, directora ejecutiva y fundadora de la Red Nacional de Bancos de Panales

MotherToBaby se enorgullece de asociarse con la Red Nacional de Bancos de Pafales (NDBN, por sus siglas en inglés)
mientras la organizacion celebra su 152 aniversario en 2026, celebrando una década y media apoyando a familias de
todo el pais garantizando el acceso a pafiales y otras necesidades materiales esenciales. A través de nuestra
asociacion, hemos aprendido que muchos padres y cuidadores, especialmente aquellos que estdn embarazadas o
cuidan a recién nacidos, a menudo hacen el mismo tipo de preguntas sobre las exposiciones diarias durante el
embarazo y la lactancia.

Estas preocupaciones provienen directamente del campo de trabajo, ya que el personal y los voluntarios de NDBN que
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trabajan directamente con las familias escuchan preguntas como estas todos los dias. Para ayudar a responderlas, los
expertos de MotherToBaby opinan sobre algunas de las preguntas mas comunes de las familias sobre las exposiciones
durante el embarazo y la lactancia.

Primero, es importante recordar que los defectos de nacimiento pueden ocurrir en cualquier embarazo por diferentes
razones. De todos los bebés que nacen cada afio, aproximadamente 3 de cada 100 (3%) tendran un defecto de
nacimiento. Los problemas del embarazo (como el aborto espontaneo) también pueden ocurrir en cualquier embarazo.
MotherToBaby analiza los estudios de investigacién para comprender si una determinada exposicién podria aumentar
la probabilidad de defectos de nacimiento u otros problemas en un embarazo.

Aqui hay cinco de las exposiciones sobre las que las familias de NBDN preguntan con mas
frecuencia:

- Cafeina

Durante el embarazo, se recomienda mantener la ingesta de cafeina a menos de 200 miligramos (mg) por dia de todas
las fuentes, incluidos el café, el té, las bebidas energizantes y el chocolate. (Como referencia, una taza de 8 onzas de
café preparado puede contener de 70 a 140 mg de cafeina, segun el tipo de café y cdmo se prepare). Durante la
lactancia, se ha sugerido mantenerse por debajo de 300 mg por dia, aunque esa cantidad podria ser demasiado alta
cuando el bebé es muy pequefio (los bebés pequefios tardan mucho mas que los adultos en procesar o metabolizar la
cafeina). Incluso algunos bebés mayores pueden ser mas sensibles a la cafeina que otros. Si nota que su bebé parece
nervioso, incémodo o completamente despierto en medio de la noche después de que bebe cafeina, podria considerar
reducir la cantidad que toma.

e Hablemos mas sobre las bebidas energizantes. La mayoria de las bebidas energizantes contienen no solo
cafeina, azUcar y vitaminas B, sino también ingredientes a base de hierbas que probablemente no se hayan
estudiado durante el embarazo o la lactancia. Esto significa que no hay informacién sobre la cantidad de estos
ingredientes que podrian llegar al bebé en desarrollo durante el embarazo o pasar a la leche materna. Por esta
razén, es posible que prefiera posponer las bebidas energizantes hasta que ya no esté embarazada o
amamantando.

- Analgésicos de venta libre

Dos de los analgésicos de venta libre mas comunes son el acetaminofén (o paracetamol, como Tylenol®) y el
ibuprofeno (como Advil®). Estos analgésicos también se encuentran en productos para multiples sintomas, como los
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medicamentos para la gripe. Durante el embarazo, no se ha demostrado aumento en riesgo para el embarazo con el
uso de acetaminofén durante un breve periodo cuando un proveedor de atencién médica lo indique para tratar el dolor
o la fiebre. El acetaminofén debe usarse segun las indicaciones y solo durante el tiempo que necesite para tratar su
condicién. Elibuprofeno, por otro lado, generalmente no se recomienda durante el embarazo, especialmente en la
segunda mitad del embarazo, a menos que su proveedor de atencién médica le haya recomendado especificamente
Su uso.

Sin embargo, durante la lactancia, el acetaminofén y el ibuprofeno se pueden usar segun las indicaciones sin efectos
secundarios esperados para el bebé. La cantidad de acetaminofén o ibuprofeno que entra en la leche materna es
mucho menor que la dosis que se podria administrar directamente a un bebé.

- Pescado y el mercurio

Es posible que haya escuchado el rumor de que comer pescado no es una buena idea durante el embarazo. Pero esto
no es la verdad. Si bien es cierto que la mayoria de los pescados pueden contener cierta cantidad de mercurio (o mas
especificamente, una forma de mercurio llamada metilmercurio), estas cantidades a menudo son demasiado pequefias
para aumentar los riesgos de embarazo, siempre y cuando tome decisiones bien pensadas sobre el consumo de
pescado.

La cantidad de metilmercurio en el pescado aumenta a medida que los peces suben la cadena alimentaria. Los peces
depredadores grandes que comen peces mas pequefios generalmente tienen niveles mas altos de metilmercurio.
Estos peces grandes incluyen pez espada, marlin, atin patudo y caballa, entre otros. Estos pescados deben evitarse
durante el embarazo y la lactancia.

Se pueden disfrutar otros tipos de pescado con moderacién (de 1 a 3 porciones por semana, segun el tipo de pescado
y el lugar donde se pesque). La Administracién de Alimentos y Medicamentos de los Estados Unidos (FDA) y la Agencia
de Proteccién Ambiental de los Estados Unidos (EPA) desarrollaron una guia Util que enumera muchos tipos de
pescado y brinda consejos sobre la frecuencia con la que pueden ser consumidos por mujeres embarazadas o
lactantes y por nifios de 1 a 11 afos en: https://www.fda.gov/media/141562/download?attachment

* Productos de limpieza

¢Es mejor usar productos de limpieza naturales como el vinagre durante el embarazo o la lactancia? ;Qué pasa cuando
hay un nifio pequefio en el hogar?

La forma en que usa un producto de limpieza suele ser mas importante que lo que es el producto. Aungue no se
espera que el uso de vinagre como limpiador aumente los riesgos durante el embarazo o la lactancia, podria haber
algunas superficies o situaciones que requieran productos mas efectivos para limpiar y desinfectar. Para que un
quimico pueda llegar a un bebé en desarrollo durante el embarazo o para llegar a la leche materna, el quimico primero
tiene que estar circulando en el torrente sanguineo. Siempre que un producto se use en un area bien ventilada
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(puertas o ventanas abiertas, con ventiladores) y su piel esté protegida del contacto directo con el producto, es poco
probable que usar el producto de limpieza segun las indicaciones resulte en una exposicién que ingrese al torrente
sanguineo. Si comienza a sentir algln sintoma, como nauseas, mareos o dolor de cabeza, aumente la ventilacién en el
area y tome un poco de aire fresco. Si usa vinagre para limpiar, aseglrese de no mezclarlo con amoniaco u otros
productos quimicos, ya que eso puede crear vapores nocivos. Con cualquier producto de limpieza, siga las
instrucciones de la etiqueta para saber cémo usarlo y almacenarlo.

En cuanto a qué tipo de limpiadores se prefieren cuando tiene nifios pequefios en el hogar, es un tema mejor discutido
con el proveedor de atencién médica de su hijo.

- Caspa / heces de animales

Las mascotas domésticas comunes como perros, gatos y roedores suelen ser peludas. Aunque no se sabe que la caspa
de las mascotas en si sea daflina durante el embarazo o la lactancia, la caspa podria aumentar la posibilidad de
problemas respiratorios si tiene alergias o asma significativas. Si experimenta un empeoramiento de los sintomas de
alergias o asma durante su embarazo, asegurese de hablar con su proveedor de atencién médica. También es una
buena idea lavarse las manos después de manipular cualquier tipo de roedor, incluso mascotas domésticas bonitas y
peludas.

:Qué pasa con las heces de animales? Es mejor evitar el contacto directo con las heces de los animales durante el
embarazo. Esto significa que tiene un pase libre para limpiar la jaula de jerbos o la caja de arena, si es posible. Las
heces de los gatos, en particular, pueden contener un parasito responsable de una infeccién llamada toxoplasmosis,
especialmente si se permite que el gato salga al aire libre o se alimenta con carne cruda. Una infeccién por
toxoplasmosis durante el embarazo aumenta la posibilidad de complicaciones en el embarazo e incluso podria
transmitirse al feto. No es necesario reubicar a su gato ni evitar acariciarlo, pero debe evitar el contacto directo con las
heces del gato durante el embarazo.

Pensamientos finales

A través de nuestra asociacion con NDBN, MotherToBaby se compromete a responder las preguntas reales que hacen
las familias, de manera directa, clara y compasiva. Sabemos que los padres quieren lo mejor para sus bebés y
merecen informacién confiable y basada en evidencia para tomar decisiones informadas.

Si usted o alguien que conoce tiene preguntas sobre las exposiciones durante el embarazo o la lactancia, puede
comunicarse con un especialista de MotherToBaby para obtener informacién gratuita y confidencial por teléfono,
mensaje de texto o chat en MotherToBaby.org/es/.

Junto con NDBN, continuaremos escuchando, aprendiendo y apoyando a las familias cuando mas importa.
Mas informacion sobre la Red Nacional de Bancos de Paiales

La Red Nacional de Bancos de Pafiales (NDBN) lidera un movimiento nacional dedicado a ayudar a las personas, los
nifos y las familias a acceder a las necesidades basicas que necesitan para prosperar y alcanzar su maximo
potencial... incluidos pafiales limpios y secos, suministros para la menstruacién y otras necesidades basicas. Lanzado
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en 2011 con el apoyo del patrocinador fundador Huggies®, NDBN se dedica a crear conciencia sobre la necesidad de
pafiales / inseguridad de pafiales y abogar por politicas publicas para ponerle fin. La Red estd compuesta por mas de
300 bancos de necesidades basicas que atienden a comunidades locales en todo Estados Unidos. Mdas informacién
sobre NDBN vy la necesidad de pafiales esta disponible en nationaldiaperbanknetwork.org y en Twitter
(@DiaperNetwork), Instagram (@DiaperNetwork) y Facebook (facebook.com/NationalDiaperBankNetwork).

¢Preguntas? Llame al 866.626.6847 | Texto 855.999.3525 | Correo electrénico o chat en MotherToBaby.org .

Descargo de responsabilidad: las hojas informativas de MotherToBaby estan destinadas a fines de informacién general y no deben reemplazar los
consejos de su proveedor de atencion médica. MotherToBaby es un servicio de la Organizacién sin fines de lucro de Especialistas en Informacion de
Teratologia (OTIS). Copyright de OTIS, 25 de febrero de 2026.
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