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Programme

Llamamiento para apoyar la alimentacién apropiada del lactante y
del nifio pequefio en Haiti

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) y el Programa Mundial de Alimentos (PMA) hacen un llamamiento a apoyar la
alimentacién apropiada del lactante y el nifio pequefio en la emergencia actual, y previenen contra
las donaciones innecesarias y el uso potencialmente perjudicial de sucedaneos de la leche materna

Durante las situaciones de emergencia, las tasas de morbilidad y de mortalidad de los nifios menores de 5
afios son superiores que las de otros grupos de edad; cuanto mas joven es el nifio, mayor es el riesgo. El
riesgo de muerte es particularmente elevado debido al efecto combinado de una prevalencia muy
aumentada de enfermedades transmisibles y diarreicas y tasas elevadisimas de desnutricion. La
alimentacién y la atencién apropiadas de los lactantes y nifios pequefios es esencial para prevenir
la desnutricién y disminuir la morbilidad y la mortalidad.

Los principales problemas de salud de los nifios haitianos, que han empeorado a causa de la actual crisis,
son la desnutricién crdnica y aguda y las enfermedades transmisibles. Como consecuencia del dafio
estructural causado por el terremoto a los sistemas de abastecimiento de agua, se agrega el riesgo mayor
de padecer enfermedades de origen hidrico que afectan a un gran nimero de los grupos de poblacién
urbanos, rurales y desplazados. Muchos lactantes y nifios pequefios han quedado huérfanos o separados
de sus madres. Los riesgos para los nifios de Haiti son agravados por las practicas deficientes de
alimentacion del lactante y el nifio pequefio y por la desnutricion existentes antes del terremoto. En esta
situacion de emergencia, la cuerda de salvamento que ofrece la lactancia materna exclusiva a los nifios
durante los seis primeros meses de vida y la lactancia materna continua mas la alimentacién
complementaria durante al menos otros dos afios es de importancia capital, y debe ser protegida,
promovida y apoyada cuanto sea posible.

La mayoria de las mujeres de Haiti inician la lactancia materna y casi todos los lactantes menores de 6
meses de edad eran amamantados al menos parcialmente antes del terremoto. En esta etapa, es
fundamental alentar y apoyar a las madres para que inicien la lactancia materna inmediatamente después
del parto, amamanten exclusivamente hasta los seis meses y vuelvan a amamantar en forma exclusiva a
los lactantes menores de 6 meses que reciben ‘alimentacién mixta’. Los lactantes que no son
amamantados estan en riesgo especialmente alto y hay que identificarlos tempranamente y darles
asistencia eficaz, en particular mediante el restablecimiento de la lactancia materna.

Proteccion y apoyo a las mujeres que amamantan

Durante los seis primeros meses de vida, no se necesita ningin alimento o liquido diferente de la leche
materna, ni siquiera agua, para satisfacer las necesidades nutricionales y de liquidos de un lactante. La
valiosa proteccion contra las infecciones que confiere la lactancia materna es mucho mas importante en
ambientes carentes de agua salubre y saneamiento. Por consiguiente, la creacién de un entorno protector
y la prestacién de apoyo eficaz a las mujeres que amamantan son intervenciones esenciales. Es comun la
creencia errénea de que, en las emergencias, muchas mujeres ya no pueden amamantar adecuadamente
debido al estrés o la nutricion insuficiente. La preocupacion por estas mujeres y sus hijos lactantes puede
impulsar las donaciones de sucedaneos de la leche materna como la leche maternizada. Aunque el estrés
puede trastornar temporalmente el flujo de la leche materna, es poco probable que inhiba su produccién,
siempre y cuando madre e hijo permanezcan juntos y reciban apoyo para iniciar y continuar la lactancia
materna. Las madres pueden amamantar aun si carecen de alimentos o estan desnutridas. La entrega de
agua y alimentos suficientes a las madres debe ser una prioridad, pues ayudara a proteger su salud y
bienestar asi como el de sus hijos pequefios.



Las intervenciones béasicas para facilitar la lactancia materna consisten en dar prioridad a las madres con
nifios pequefios en relacidn con el albergue, los alimentos, la seguridad y el abastecimiento de agua y
saneamiento; propiciar el apoyo entre las madres; y procurar que haya un lugar especial para ofrecer
orientacion eficaz sobre la lactancia materna y apoyo para mantenerla. Las mujeres con traumas o
deprimidas pueden tener dificultades para responder a las necesidades de sus hijos y requerir apoyo
mental y emocional especial. EI UNICEF, la OMS vy otras organizaciones que tienen que ver con la
alimentacion del lactante en las emergencias apoyaran la capacitacion del personal en la evaluacion
individual de las mejores opciones para alimentar a los lactantes, asi como en la educacion y el apoyo de
los prestadores de asistencia con respecto a la alimentacién 6ptima del lactante en estas circunstancias de
emergencia.

Alimentacion del nifio no amamantado menor de 6 meses

Los lactantes menores de 6 meses que no son amamantados deben ser identificados rapidamente para
proporcionarles un apoyo eficaz. La prioridad para alimentar a estos lactantes debe ser volver a
amamantarlos. Si esto no es posible o cuando la alimentacion artificial es indicada por personal
capacitado, como proveedores de servicios de salud o consejeros de alimentacion del lactante, los
sucedaneos de la leche materna son necesarios; deben acomparfiarse de capacitacién en materia de
higiene, preparacién y uso para reducir al minimo sus riesgos. La alimentacion artificial en una
emergencia conlleva muchos riesgos de padecer desnutricion, enfermedades y muerte; constituye el
Gltimo recurso después de haber explorado plenamente otras opciones mas seguras.

Cualquier sucedaneo de la leche materna que se tenga que utilizar debe observar las normas aplicables
del Codex Alimentarius y obtenerse de una manera eficaz y rapida, en coordinacion con el UNICEF, el
organismo que coordina la nutricion en Haiti. El tipo preferido de sucedaneo de la leche materna es el
que viene listo para usarse. Debe vigilarse cuidadosamente la distribucion y el uso de los sucedaneos de
la leche materna para comprobar que solo los lactantes designados reciban el producto. Para mas
informacién, comunicarse con el UNICEF (véanse los datos de contacto mas adelante).

Cuando se usan sucedaneos de la leche materna, hay que alentar y ensefiar a los prestadores de asistencia
a alimentar a las criaturas con taza y cuchara. No deben proporcionarse biberones ni tetillas porque son
mas dificiles de limpiar. Personal calificado debe prestar apoyo apropiado a los prestadores de asistencia
sobre como usar sin riesgos los sucedaneos de la leche materna. Dado que los lactantes que toman
sucedaneos de la leche materna tienen mayor riesgo de sufrir enfermedades, debe establecerse un
mecanismo para vigilar su salud.

Donaciones y compra de sucedaneos de la leche materna y otros productos lacteos

De conformidad con las directrices aceptadas a escala internacional, no deben hacerse donaciones de
leche maternizada, biberones ni tetillas, como tampoco de leche en polvo o liquida ni productos lacteos.
La experiencia en emergencias pasadas indica que se envia una cantidad excesiva de productos, por lo
comun mal dirigidos, que ponen en peligro la vida de muchos lactantes. Toda compra de sucedaneos de
la leche materna debe basarse en la evaluacidon de necesidades cuidadosa y en coordinacion con el
UNICEF. Si bien la leche humana es segura cuando se elabora y pasteuriza en un banco de leche
materna, también requiere cadenas de frio que funcionen perfectamente. Como tales condiciones no se
cumplen actualmente en Haiti, las donaciones de leche humana no pueden aceptarse. Toda consulta o
intencion de donacion debe dirigirse al UNICEF, organismo designado para coordinar la nutricion en
Haiti.

Alimentacion complementaria de los nifios mayores de 6 meses

A partir de los 6 meses de edad, ademas de la leche materna los nifios requieren alimentos
complementarios ricos en nutrientes, apropiados para su edad e inocuos. Debe darse preferencia a los
alimentos que se consiguen en la localidad y son culturalmente aceptables, nutricionalmente apropiados
y adecuados a la edad. Cuando no hay o escasean los medios para cocinar, los alimentos fortificados
listos para consumirse son una opcion. Los polvos de micronutrientes que pueden agregarse a los
alimentos locales, las raciones de emergencia o las mezclas alimentarias fortificadas también mejoran la
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calidad de la alimentacion. Ademas, una vez que se cuenta con medios para cocinar, se recomienda
proporcionar mezclas alimentarias fortificadas. Debe establecerse un sistema de monitoreo para velar por
la focalizacion, distribucion y uso apropiados de los alimentos y productos alimenticios para los lactantes
y nifios pequefios.

Alimentacion de los lactantes y los nifios pequefios en el contexto de la infeccion por el VIH

Las madres infectadas por el VIH deben ser apoyadas para que amamanten exclusivamente a sus hijos
durante los seis primeros meses de vida, introduzcan los alimentos complementarios apropiados
posteriormente y sigan amamantandolos durante los 12 primeros meses; al mismo tiempo, hay que
proporcionarles los antirretroviricos, segun las recomendaciones actuales de la OMS sobre la infeccion
por el VIH y la alimentacion del lactante (véase la lista de referencias). Si una mujer seropositiva ya
estaba dandole a su hijo leche maternizada comercial, debe recibir un suministro suficiente de leche
maternizada lista para usarse y el apoyo necesario. Se esta preparando una guia de orientacién por
separado para la situacion que prevalece en Haiti.

Tratamiento de la desnutricién grave aguda
El tratamiento de los nifios gravemente desnutridos, ya sea en un establecimiento o en la comunidad,
debe aplicarse en conformidad con las normas y mejores practicas internacionales y vigilarse
estrechamente. Se necesitan leches terapéuticas especialmente formuladas F75 y F100, asi como
alimentos terapéuticos listos para consumirse.

Conclusiones

El UNICEF, la OMS y el PMA instan enérgicamente a todas las entidades involucradas en la
financiacion, planificacidn y ejecucion de la respuesta de emergencia en Haiti a que eviten enfermedades
y muertes innecesarias mediante la promocidn, proteccion y apoyo a la lactancia materna y la
alimentacion complementaria apropiada, asi como evitando la distribucién y el uso no controlados de
sucedaneos de la leche materna. Las entidades de los sectores publico y privado y las persona que deseen
apoyar a los lactantes y nifios pequefios y sus madres y a los prestadores de asistencia en esta emergencia
deben donar fondos en lugar de enviar donaciones en especie. Instamos ademas a los gobiernos y
asociados a incluir el fortalecimiento de la capacidad en materia de lactancia materna y alimentacion del
lactante y el nifio pequefio como parte de los preparativos y la planificacion para situaciones de
emergencia, y a comprometer recursos econémicos y humanos para la proteccion apropiada y oportuna,
la promocion y el apoyo de la alimentacion Optima del lactante y el nifio pequefio en esta y otras
emergencias.

Para obtener mas informacién:

UNICEF, Seccion de Nutricion, Nueva York:
llka Esquivel, iesquivel@unicef.org, tel.; + 1 212 326 7756,
Nune Mangasaryan, nmangasaryan@unicef.org, tel.: +1 212 326 7159

UNICEF, oficina en Puerto Principe:

Mija-Tesse Ververs, Coordinador del Grupo de Accion en materia de Nutricién en Haiti,
mijaververs@hotmail.com

Marie-Claude Désilets, desilets26@hotmail.comy mdesilets@unicef.org, tel.: (509 ) 2245 3525

Programa Mundial de Alimentos, Roma:
Tina van den Briel, Tina.VanDenBriel@wfp.org, tel. +39 06 6513 2171

OMS, oficinas en Ginebra y Washington, D.C. (OPS):
Zita Weise Prinzo, weiseprinzoz@who.int, tel.: + 41 22 791 4440
Chessa Lutter, lutterch@paho.org, tel.: +1202 974-3871

OMS, oficina en Puerto Principe:
Montserrat Escruela, Mescruela@yahoo.com y montserrates@hai.ops-oms.org, tel.: +501 244 7675
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