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La alimentacion saludable y sostenible es muy importante
para nuestra salud y para la salud del planeta.

El tipo de alimentacién que las mujeres tienen durante el embarazo y la lactancia
influye en su nutricién y salud, y en la de su descendencia (nifias y nifios) a corto y largo
plazo. Una mujer embarazada que no lleva una alimentacién saludable puede
tener mayor riesgo de desarrollar diabetes gestacional, hipertensién durante el
embarazo (preeclampsia) y complicaciones durante el parto. Después del parto,
puede tener mayor riesgo de desarrollar enfermedades como obesidad,
diabetes tipo 2 o hipertension.

Una alimentacién adecuada durante el embarazo y el periodo de lactancia, es
fundamental para la salud de la madre a corto y largo plazo, asi como para el bienestar
de su descendencia.

Por otro lado, se ha identificado que el consumo elevado de ciertos alimentos, como
los productos ultraprocesados y el exceso de carnes rojas y procesadas, no
solo es perjudicial para la salud, sino que también tiene un impacto negativo en
el medio ambiente. Estos alimentos generan residuos contaminantes, como
latas, envases plasticos y etiquetas, y su produccién incrementa las emisiones de
gases de efecto invernadero que contribuyen al calentamiento global. Ademas, su
fabricacion puede requerir grandes cantidades de agua, agotando este recurso
esencial, y degradar los recursos naturales, lo que provoca la pérdida de especies
animales y vegetales. Por dltimo, su transporte y almacenamiento implican un uso
significativo de combustibles, reforzando su impacto ambiental negativo. En
contraste, una dieta basada en cereales o granos integrales, verduras,
frutas, leguminosas, pescado y aceites vegetales, es mas amigable con el medio
ambiente y tiene el potencial de reducir la prevalencia de enfermedades crénico-
degenerativas en la poblacion.

Por lo anterior, las recomendaciones de las Guias de Alimentacién Saludables
y Sostenibles para poblaci6n mexicana 2023 han sido adaptadas a las
necesidades especificas de las mujeres embarazadas y en periodo de lactancia. En
este documento, encontrard las principales recomendaciones de alimentacién y
actividad fisica, consejos para compartir con la poblacién, asi como las porciones
recomendadas de los diferentes grupos de alimentos, los cuales se describen a
continuacion.



Los alimentos se clasifican en 5 grupos
Grupo 1:Verdurasy frutas, que engloba a dos grandes subgrupos:

Verduras: como acelgas, broécoli, calabaza, cebolla, chile,
espinaca, hongos, jitomate, lechuga, pepino, nopal y zanahoria.
Frutas: como durazno, fresa, guayaba, mango, manzana,
naranja, papaya, pifia, sandia y uva.

Grupo 2: Cereales integrales o de grano entero y tubérculos

En este grupo se encuentran alimentos como el arroz integral,
el trigo y la avena, y los alimentos elaborados a partir de ellas,
como el pan o la pasta integral. También, otros granos como el
amarantoy la quinoa, y los tubérculos como la papa o el camote.
El maiz y la tortilla de maiz nixtamalizada también pertenecen a
este grupo.

La diferencia entre los cereales integrales o granos enteros y
los cereales refinados es que los primeros se consumen de
forma completa, sin quitarles ninguna parte, mientras que a los
refinados se les han retirado partes importantes que contienen
fibra, proteina y vitaminas.

Grupo 3: Leguminosas

Como los frijoles, garbanzos, habas, lentejas, alubias y soya.
Estas, al combinarse con cereales integrales o de granos
enteros, proveen proteinas completas, por lo que pueden suplir
perfectamente a la carne.

Grupo 4: Alimentos de origen animal

Entre ellos se encuentran el huevo, los lacteos como la leche, el
queso, el yogur, y carnes como el pollo, el cerdo, la carne de res,
los pescados, los mariscos, entre otros.

Grupo 5: Aceites y grasas saludables

Aqui se encuentran los cacahuates, las nueces, pepitas,
almendras, avellanas, pistaches, semillas de girasol, asi como los
aceites vegetales como los de canola, aguacate, girasol, linaza,
oliva y soya.



¢A quién va dirigido este documento?

Este documento esta dirigio al personal de salud o comunitario que
atiende o brinda recomendaciones de alimentacién y nutricién a
mujeres embarazadas o en periodo de lactancia.

¢cComo utilizar este documento?

El documento presenta las 10 recomendaciones de las Guias Alimentarias,
adaptadas para mujeres embarazadas o en periodo de lactancia. En cada
recomendacion se detalla informacion sobre:

e ;Qué pasa en México? Con algunos datos sobre cémo estamos en México
con respecto a cada recomendacion.

e ;Por qué es importante? Con los beneficios de seguir la recomendacion.

e ¢;Como llevar a cabo la recomendacion? Con consejos para compartir con la
poblacién para que pongan en practica cada recomendacion.

También, hallara la cantidad de alimento (o el nimero de porciones) que se
recomienda consumir, con ejemplos y tamafios que corresponden a cada
porcion de alimento recomendado.



La informacién de este documento servira como referencia para el
personal de salud o comunitario, para ofrecer recomendaciones claras sobre
qué alimentos y en qué cantidad deben ser consumidos por mujeres
embarazadas o en periodo de lactancia.

Las recomendaciones y consejos estan formuladas para la poblacion, de tal
modo que sean faciles de compartir. El objetivo es que el personal
de salud o promotores comunitarios puedan  transmitir  estas
recomendaciones de manera clara y practica durante la consulta y/o orientacién
alimentaria.

Recuerde a la poblacién que todos los grupos de alimentos recomendados
pueden ser parte del menu familiar, ya que son los mismos que se sugieren para el
resto de la familia.

No olvide consultar también las recomendaciones especificas para escolares,
adolescentes y adultos de las Guias Alimentarias saludables y sostenibles para
poblacién mexicana 2023.
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RECOMENDACIONES PARA MUJERES EMBARAZADAS
O EN PERIODO DE LACTANCIA:

todas tus comidas. Elige las de temporada,
que son mas econémicas y, cuando sea
posible, las de produccién local. Aportan
vitaminas y minerales necesarios para esta
etapa.

1 Come mas verduras y frutas frescas en

Consume diariamente frijoles, lentejas o

2 habas, preparados como guisados, sopas
o con verduras. Tienen proteina y fibra, son
practicos y econémicos.

enteros como tortillas de maiz, avena,
arroz integral; o tubérculos como la
papa. Tienen vitaminas, fibra y dan energia.

3 Elige cereales integrales o de granos

Incluye diariamente carnes, pollo o higado en

4 tus comidas. Son ricos en hierro y te protegen
de la anemia. Evita chorizo, longaniza y otros, ya
gue tienen mucha sal y grasa, y no son buenos
para tu salud ni la de tu bebé.

Evita los productos ultraprocesados como

5 papitas, galletas, pan dulce, cereales de caja,
carnes procesadas, comidas rapidas y comidas
instantaneas, ya que tienen mucha grasa, sal,
azucar y aditivos. Elige los productos sin sellos
o con el menor numero de sellos.
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Toma agua natural a lo largo del dia y

6 con todas tus comidas: 9 vasos al dia en
el embarazo y 10 vasos al dia durante la
lactancia. Evita tomar bebidas azucaradas
como refrescos, jugos, aguas preparadas con
sobres en polvo y bebidas deportivas.
El azticar en exceso es dafiino para la salud y
los envases contaminan el ambiente.

No tomes bebidas alcohélicas. Pueden causar
la muerte del feto, discapacidades fisicas,
intelectuales y del comportamiento en el bebé
SEICROLENERY LR

Continua haciendo actividad fisica como
8 caminar, trotar, bailar o nadar. Pasa menos

tiempo sentada o frente a pantallas como el

celular y la televisién. jCada movimiento cuenta

para tu salud y la de tu bebé!

Procura hacer tus comidas en horarios fijos y
en compaiiia de familia o amigos. Evita saltarte
comidas o pasar mucho tiempo sin comer; esto
ayudara a evitar el reflujo y las nduseas.

Preparate para amamantar. Durante los
primeros seis meses, tu bebé necesita solo leche
materna. Después, compleméntala con alimentos
variados y nutritivos, y continda amamantando
hasta al menos los dos afios de edad.

13



Consume mas verduras y frutas frescas en todas tus
comidas. Elige las de temporada, que son mas econémicas
y, cuando sea posible, las de produccién local. Aportan
vitaminas y minerales necesarios para esta etapa.



¢COMO ESTAMOS EN MEXICO?

La mitad de la poblacién adulta, incluidas las mujeres, consumen ® O
menos de la mitad de la cantidad de verduras y frutas que
deberian diariamente (400 g al dia).

Las mujeres en edad fértil (entre 14 y 50 afios) en México no consumen
suficientes vitaminas A, C, D y E, acido félico y vitaminas del complejo B, ni
suficientes minerales importantes durante esta etapa, como hierro, zinc, potasio,
magnesio y calcio.
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:POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

La nutricién de las madres y su alimentacion durante el
embarazo y la lactancia son los principales aspectos que
determinan la salud tanto de la mama como de su bebé.

En las mujeres:

Las verduras y las frutas son ricas en vitaminas, minerales,
fibra, y otros compuestos con beneficios a la salud. Por ello,
se debe aumentar su consumo, para tener una alimentacion
de mejor calidady consumirtodos los nutrientesimportantes
durante esta etapa.

Al igual que en el embarazo, durante la lactancia la mujer
requiere de una alimentacién rica en nutrientes, para
producir la leche para su bebé y para mantener un estado
de nutricién y salud adecuados.

En las y los bebés:

El sentido del gusto del bebé comienza a desarrollarse en el
vientre de mama, en las primeras semanas del embarazo,
permitiéndole experimentar los sabores desde esta etapa
de la vida. Por eso, la dieta de la mama puede hacer que
se transfieran ciertos sabores y olores al bebé, a través del
liquido amniético o la leche materna cuando nace.
Cuando las mamas comen muchas verduras y frutas
durante el embarazo y la lactancia, es mas probable que
los bebés acepten estos alimentos al cumplir los 6 meses.

Por ello, es importante que durante el embarazo y la lactancia, las madres
consuman verduras y frutas, para contribuir a su nutricion y salud y la de

sus bebés.



-a cultura y en la sociedad:

+ En México existe una gran riquezay variedad de verdurasy

frutas en diversas preparaciones. Las verduras y frutas de
temporada y de produccion local usualmente las venden
productores de la regién, con lo cual, al adquirirlas, se
apoya la economia local.

Contrario a lo que se cree, las dietas saludables y
responsables con el medio ambiente en México, que son
ricas en verduras y frutas, no son mas costosas que las
dietas menos saludables.

~ Enel ambiente:

+ Consumir mas alimentos de origen vegetal (como verduras

y frutas frescas) y reducir el consumo de alimentos de
origen animal (como la carne de res) no sélo es bueno para
la salud, también ayuda al medio ambiente. Ademas, el
consumo local también contribuye a disminuir el impacto
ambiental, ya que se necesita menos transporte.

17



Durante el embarazo y la lactancia, recomiende elegir las verdurasy ¢

frutas en piezas o picadas, en lugar de jugos. Los jugos de frutas tienen ﬂ
mucha azucar (incluso los naturales), y algunos jugos de verduras
(como el de jitomate) tienen exceso de sal.

Ademas, al ser liquidos, no generan tanta saciedad como las verduras o frutas .
enteras o en trozos, contribuyendo a que el cuerpo continde pidiendo mas
alimento para satisfacer sus necesidades, consumiendo mas calorias. Esto puede
favorecer la ganancia excesiva de peso durante esta etapa.

Adicionalmente, los jugos no aportan todas las vitaminas, mineralesy fibra que tendrian en
su forma entera o natural, ya que los pierden durante su extraccién. Por ello, recomiende
evitar estas bebidas o consumirlas solo ocasionalmente, con moderacion.

¢(CUANTAS VERDURAS Y FRUTAS SE RECOMIENDA CONSUMIR
EN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA?

La recomendacion general es consumir al menos 400 gramos de verduras y frutas al dia,
dando prioridad a las verduras. Se recomienda consumir de 3 a 6 porciones de verduras y de
2.5a5.5de porciones de frutas al dia, dependiendo del peso antes del embarazoy la semana
de embarazo o el semestre de lactancia.

RECOMIENDE A LA MUJER CONSUMIR VERDURAS Y FRUTAS TODOS LOS DiAS DE LA SEMANA.
LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO m

NUMERO DE PORCIONES DIARIAS RECOMENDADAS DE VERDURAS Y FRUTAS
EN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA.

EMBARAZO LACTANCIA
PRIMER TRIMESTRE | SEGUNDO TRIMESTRE TERCER TRIMESTRE PRIMER SEGUNDO
Semanade embarazo | S€manade embarazo Semana de embarazo SEMESTRE SEMESTRE
1a13 14 a27 28 a40
VERDURAS *  3a5 porciones 3 a5 porciones 3.5 a6 porciones 4.5a6 4as
porciones porciones
FRUTAS ** 2.5a4 porciones 2.5 a 5 porciones 3 a 5.5 porciones 35a5 3.5a4
porciones | porciones

* Consulte el Anexo 1 para conocer cuantas porciones recomendar segun la edad, el Indice de Masa Corporal (IMC) de la madre la
semana de embarazo o el semestre de lactancia en el que se encuentre. Con base en el IMC identificado, podra determinar el perfil de
porciones de alimento recomendadas para ella.

T Es importante mencionar que durante la lactancia, la madre no debe quedarse con hambre. Si esto ocurriera, incluso cumpliendo con
el consumo de las porciones indicadas, puede sugerir el consumo de media porcién o una porcién adicional de alimentos como frutas,
verduras, cereales altos en fibra o lacteos bajos en grasa, y referirla con el profesional del drea de nutricién para una orientacién mas
especifica.
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EJEMPLOS DE PORCIONES DE VERDURAS Y FRUTAS

O

APIO

BROCOLI

BETABEL PICADO O RALLADO
CALABACITA

CHAYOTE PICADO

COL PICADA

COLIFLOR

EJOTES

ESPINACAS O ACELGAS
FLOR DE CALABAZA
HUAUZONTLE
HUITLACOCHE
JITOMATE

LECHUGA

NOPAL

PEPINO

ZANAHORIA

CARAMBOLO MEDIANO
CHICOZAPOTE MEDIANO
DURAZNO AMARILLO

FRESA REBANADA

GAJOS DE NARANJA/MANDARINA
GUAYABA MEDIANA

MANGO MEDIANO

MANZANA MEDIANA
MELON PICADO
PAPAYA PICADA
PERA MEDIANA
PINA

PLATANO

SANDIA PICADA
TUNA MEDIANA
UVAS

ZAPOTE MEDIANO

CRUDO

1 taza
1 taza
Ya taza
1 pieza
Y2 pieza
2 tazas
2 tazas
2 tazas
4 tazas

1 pieza
2 piezas
1 taza
Y2 taza

COCIDO

¥ taza
% taza
% taza
% taza
Y taza
1 taza
¥ taza
¥ taza
1 taza
% taza
1/3 taza
1% taza
1 taza

1 PORCION
1% pieza
¥ pieza
2 piezas
1 taza
1 taza
3 piezas
Y2 pieza
1 pieza
1 taza
1 taza
Y pieza
% taza
Y2 pieza
1 taza
2 piezas
1 taza
Y4 pieza
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ORIENTE SOBRE cQMO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

anifi — Haga una lista de compras para
Planifique sus V= identificardénde y cuando
prﬁpgraglones pElC — adquirir una gran variedad de
incluir §|e_;mpre que verduras y frutas, esto

sea posible verduras ayudard a minimizar el

y frutas. desperdicio y cuidarsu economia.

==

Busquen recetas nuevas que incluyan verdurasy frutas como

v}
=
= ingredientes principales y experimenta con nuevos sabores.

e

PARA COMER MAS VERDURAS

Agregue a todos sus guisados o preparaciones favoritas (sopas,
= sopa de pasta, arroz, guisados con carne, entre otras) una buena
E ® cantidad de verduras como calabaza, nopales, espinaca, zanahoria,

brécoli, cebolla, coliflor, etc. Esto ayudara a mejorar la calidad de

las preparaciones, aumentado sus vitaminas, minerales y fibra; ademas,
las haran rendir mas, aumentado su volumen y alcanzando para mas
personas.

Incluya verduras como “botana” entre
&ﬂ comidas (refrigerios o merienda). Pruebe
incluyendo pepinos en rodajas o palitos,

jilcama o zanahoria rallada o en trozos, o

Comalas  tanto palitos de apio.
crudas como cocidas,

evitando agregarlessal,
grasa o azucar. Prefiera

las ;erduras frescas o AN Si sale de casa, no olvide llevarlas en un
cruaas. contenedor para sus refrigerios
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Evite, en la medida
de lo posible, agregar
aderezos cremosos a
ensaladas. Es mejor
opcién consumirlas
de manera natural,
con unas gotas de
limoén o vinagre.

S

O

@

Evite consumir Evite consumir
verduras fritas, verduras  enlatadas.
capeadas (o] con Si lo hace, elija la
grasas afiadidas como opcion sin sellos vy
crema, media crema, enjuaguelas con agua
entre otras. Si las antes de consumirlas,

consume, que sea solo para
ocasionalmente.

reducir la
cantidad de sal.

PARA COMER MAS FRUTAS

T

Incluya frutas de temporada, tanto
en el desayuno, los refrigerios o en
cualquier momento del dia en el que

Pruebe congelar tus frutas
favoritas, ya sea platano,
fresas o uvas, entre otras.

tenga hambre o antojo de algo dulce.

Agregue fruta a sus
ensaladas.

Si sale de casa, no olvide
llevar sus frutas
favoritas  para  sus
refrigerios, por ejemplo:
manzana, naranjas,
platano entre otras.

iSon practicas y faciles
de llevar a todos lados!

°°

&

Incluya frutas en todas sus comidas;
puede hacer combinaciones con otros
grupos de alimentos, por ejemplo: cereal
con fruta (avena con manzana), leche
y fruta (licuado de platano), verduras y frutas
(ensalada con espinaca, lechuga Yy fresa
0 haranja en gajos), entre otras.

Cuando tenga frutas que se estan madurando
demasiado, refrigérelas o congélelas para
evitar que se desperdicien.

Evite consumir frutas con azucar, miel, en almibar
0 con grasas afiadidas como crema o media
crema. Si las consume, que sea ocasionalmente.
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¢COMO ESTAMOS EN MEXICO?

Solo la mitad de las mujeres en edad fértil en México consumen
leguminosas como frijol, lenteja, haba o garbanzo.

De las mujeres que consumen leguminosas, la mitad
consumen 70 g (cocidas) o menos al dia.
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

* Las leguminosas como los frijoles, lentejas, garbanzos,
chicharo seco y habas contienen muchos nutrientes con
beneficios para la salud. También aportan vitaminas, y
minerales como acido félico, magnesio, hierro, selenio y
otras sustancias importantes para tener una adecuada
nutricién y salud durante el embarazo y la lactancia.

* Las leguminosas ayudan a disminuir el colesterol y el
azucar (glucosa) en sangre, asi como a aumentar la
saciedad, lo que ayuda a prevenir las enfermedades del
corazoén.

* Durante el embarazo, el consumo de leguminosas podria
ayudar a evitar el desarrollo de diabetes gestacional y
a mantener un peso saludable durante este periodo, y
también en la lactancia.

+ Alcomerlas, aumenta el consumo de fibra, lo cual favorece
el desarrollo de los microorganismos vivos del intestino
(microbiota intestinal) y a la salud del colon.

* Durante el embarazo y la lactancia puede presentarse
estreflimiento. Por eso, el consumo de leguminosas es
importante, ya que por su aporte de fibra y junto con
un consumo adecuado de agua natural o simple, puede
ayudar a prevenir el estrefiimiento.

+ Ademas, el consumo de leguminosas durante el embarazo
se ha asociado a un menor riesgo de tener bebés pequefios
para su edad de desarrollo, probablemente por su alto
contenido de nutrientes como magnesio, selenio y hierro
gue son buenos tanto para mama como para el bebé.

En la cultura y en la sociedad:
+ Las leguminosas estan presentes en una gran variedad de

platillos en nuestro pais. Ademas, son versatiles, tienen un
costo accesible, son faciles de preparar y son rendidoras.
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¢CUANTAS LEGUMINOSAS SE RECOMIENDA
CONSUMIR EN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA?

La cantidad de leguminosas que se sugiere consumir es de 1 a
1 1/2 taza al dia, dependiendo del peso antes del embarazoy la
semana de embarazo o semestre de lactancia. A continuacion se

presentan las cantidades de porciones recomendadas.

GUIAS ALIMENTARIAS SALUDABLES Y SOSTENIBLES
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RECOMIENDE A LA MUJER CONSUMIR LEGUMINOSAS TODOS LOS DiAS DE LA SEMANA.

D CD C&D
v v v

v

v

v

v

NUMERO DE PORCIONES DIARIAS RECOMENDADAS DE LEGUMINOSAS
EN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA.

EMBARAZO LACTANCIA
PRIMER TRIMESTRE | SEGUNDO TRIMESTRE TERCER TRIMESTRE PRIMER SEGUNDO
Semanade embarazo | Semanade embarazo | Semana de embarazo SEMESTRE SEMESTRE
1a13 14228 29 a40
Leguminosas*:l: 2 a3 porciones 2 a3 porciones 2 a3 porciones 2 a3 porciones | 2 a3 porciones

* Consulte el Anexo 1 para conocer cudntas porciones recomendar segun la edad, el indice de Masa Corporal (IMC) de la madre la
semana de embarazo o el semestre de lactancia en el que se encuentre. Con base en el IMC identificado, podra determinar el perfil de

porciones de alimento recomendadas para ella.

T Es importante mencionar que durante la lactancia, la madre no debe quedarse con hambre. Si esto ocurriera, incluso cumpliendo con
el consumo de las porciones indicadas, puede sugerir el consumo de media porcién o una porcién adicional de alimentos como frutas,
verduras, cereales altos en fibra o lacteos bajos en grasa, y referirla con el profesional del drea de nutricién para una orientaciéon mas

especifica.

.
J

ALUBIAS COCIDAS

FRIJOLES COCIDOS
GARBANZOS COCIDOS
HABAS AMARILLAS COCIDAS
LENTEJAS COCIDAS

SOYA COCIDA

EJEMPLOS DE PORCIONES DE LEGUMINOSAS

1 PORCION

¥ taza
¥ taza
Y taza
% taza
% taza

1/3 taza
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ORIENTE SOBRE cQMO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

Coma
los dias, incluyéndolas como

leguminosas todos

un platillo principal, en
pequefias cantidades, en los
distintos tiempos de comida.

£,

Consuma leguminosas en combinacién con
cereales como tortilla,arroz o avena a lo largo
del dia para asegurar el consumo de proteina
vegetal de buena calidad, que es indispensable
para una buena nutriciény para el crecimientoy
desarrollo del bebé.

01D

&

= -

0063 de
()]

Incluya diferentes tipos
leguminosas

(frijoles, lentejas,
garbanzos, habas)
en preparaciones
como pastas, sopas,

verduras y guisados.

0 y

Preparelas en

casa con planeacién ﬁ
y en cantidades

suficientes paravarios

dia

28 |
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Consuma
combinacion con un alimento fuente
vitamina C

Utilicelas para hacer
refrigerios o colaciones mas
nutritivos. Por ejemplo: un
taco de frijol con salsa pico
de gallo, o una rebanadade
pan tostado con lentejas, con
unas gotas de jugo de limén.

Almacénelas en recipientes herméticos
perfectamente
refrigérelas para consumirlas otros dias
y facilitar su uso en mas platillos.

cerrados, y

leguminosas en

(fruta, jitomate,

limén) para mejorar su

aprovechamiento.
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N Prefiera prepararlas en casa y evite consumirlas enlatadas, ya que las
Q)_) leguminosas que vienen en latas suelen tener un mayor contenido de

sal y grasa.

PARA EVITAR LA HINCHAZON ABDOMINAL

Déjelas remojando por varias Al prepararlas,
horas, por ejemplo, mientras =2~ es recomendable
e trabaja o durante la noche, cocerlas muy bien,

cambiando el agua del remojo 060 hasta que estén

ocasionalmente de ser posible, tiernas o se puedan

y descartandola antes de machacar facilmente

cocinarlas. con un tenedor.
& Y

Si no acostumbra Es importante no dejar de comerlas, ya que el
a consumirlas, inicie con organismo se ird habituandoa su consumo y las
poca cantidad y molestias irdn disminuyendo con el tiempo.
frecuencia, y poco

a  poco, en los

siguientes dias y en el

transcurso ~ de las Beba suficiente agua natural o

semanas, incremente la
porcién y frecuencia.

simple a lo largo del dia.
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Elige cereales integrales o de granos enteros como tortillas
de maiz, avena, arroz integral; o tubérculos como la papa.
Tienen vitaminas, fibra y dan energia.



:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

En México, solo la mitad de las mujeres en edad reproductiva de 14 a 50 afios,
incluidas mujeres embarazadas y lactantes, consumen cereales sin exceso
de azucares anadidos, grasa o sodio.

® O
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

Los cereales integrales o de grano entero y tubérculos
aportan energia, pero también una buena cantidad
de fibra, que ayuda con la digestién y a favorecer a
los microorganismos vivos del intestino (microbiota
intestinal).

También contienen nutrientes indispensables para la
salud de la mama y para el crecimiento del bebé, que se
transmiten a través de la placenta (en el embarazo) o de
la leche materna (en la lactancia).

Ademas, consumirlos aumenta la sensacién de saciedad y
ayuda a controlar el azicar en la sangre, teniendo un efecto
favorable sobre la salud del corazén y en la prevencién de la
diabetes, obesidad y algunos tipos de cancer.

Sinembargo, algunos de estos beneficios pueden perderse
al sustituir los cereales integrales o de granos enteros por
los refinados, los que tienen exceso de azucar, grasas y
sodio, o por productos ultraprocesados, ya que muchos
de los componentes benéficos se encuentran en la parte
del grano que se remueve al ser procesados. Por ello, es
importante saber reconocerlos:

LOS CEREALES SE CLASIFICAN EN TRES SUBGRUPOS:

a) Cereales integrales o
de granos enteros no
refinados

Definidos asi por su alto
contenido en fibra

y contenido de vitaminas y
minerales de forma natural.

Ejemplo: arroz integral,
avena, pastas integrales,
tortilla de nixtamal, elote,
amaranto y pan integral.

b) Cereales refinados sin c) Cereales refinados
exceso de azucar, grasa con alto contenido
o sodio de azicares y grasas
Se remueve la parte fibrosa Se les afiaden otros
y en su mayoria han sido ingredientes como
fortificados con vitaminas azucares, grasa o sal.
y minerales.

Ejemplo: galletas y
Ejemplo: tortillas de harina pastelillos o chicharrones
de maiz, pastas y arroz blanco,  de harina de trigo.

pan blanco artesanal.

El consumo de cereales refinados con alto contenido de azticares
*  ygrasas se debe evitar.
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En la cultura y en la sociedad: ﬁ jP

* El maiz, y particularmente la tortilla, es una de las
fuentes principales de energia en la dieta mexicana y
tiene una implicacion econdémica, cultural e histérica

muy importante.

En el ambiente:

* Los cereales integrales y de granos enteros generan un
menor impacto ambiental y necesitan menos agua para
su cultivo en comparacién con productos ultraprocesados

y carnicos.
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¢CUANTOS CEREALES INTEGRALES O DE GRANOS
ENTEROS Y TUBERCULOS SE RECOMIENDA
CONSUMIREN EL EMBARAZO Y LACTANCIA?

La cantidad de cereales que se recomienda consumir es de 6
a 9.5 porciones (cada una de 30 gramos aproximadamente)
dependiendo del peso antes del embarazo y la etapa de
embarazo o lactancia.

Se recomienda que al menos la mitad de los cereales que se
consuman a lo largo del dia sean en su forma integral o entera.
A continuacion se presentan las cantidades de porciones
recomendadas.

RECOMIENDE A LA MUJER CONSUMIR CEREALES TODOS LOS DiAS DE LA SEMANA.

D CD D OO O €D CID
v | v | v | v | v | v | v
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NUMERO DE PORCIONES DIARIAS RECOMENDADAS DE CERALES Y TUBERCULOS
EN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA

EMBARAZO LACTANCIA
PRIMER TRIMESTRE SEGUNDO TRIMESTRE TERCER TRIMESTRE PRIMER SEGUNDO
Semanade embarazo Semanade embarazo Semana de embarazo SEMESTRE | SEMESTRE
1a13 14a18 | 19a23| 24a28 | 29a32 | 33a36| 37a40
Cereales y 6a7 6a75|6a75 |65a75| 65a8 | 7a85|75a85| 85a95 6a8.5
tubérculos™ porciones porciones| porciones| porciones | porciones | porciones|porciones | porciones porciones

* Consulte el Anexo 1 para conocer cuantas porciones recomendar segun la edad, el indice de Masa Corporal (IMC) de la madre la
semana de embarazo o el semestre de lactancia en el que se encuentre. Con base en el IMC identificado, podra determinar el perfil de
porciones de alimento recomendadas para ella.

1 Es importante mencionar que durante la lactancia, la madre no debe quedarse con hambre. Si esto ocurriera, incluso cumpliendo con
el consumo de las porciones indicadas, puede sugerir el consumo de media porcién o una porcién adicional de alimentos como frutas,
verduras, cereales altos en fibra o lacteos bajos en grasa, y referirla con el profesional del drea de nutricién para una orientacion mas
especifica.

EJEMPLOS DE PORCIONES DE CEREALES Y TUBERCULOS

CEREALES INTEGRALES Y TUBERCULOS

1 PORCION
AMARANTO TOSTADO Yitaza
ARROZ INTEGRAL Ystaza
AVENA EN HOJUELAS 1 taza
CAMOTE COCIDO Y5 taza
CEBADA Y taza
ELOTE DESGRANADO % taza
MAIZ POZOLERO s taza
PAPA HERVIDA % pieza
PASTA INTEGRAL COCIDA 5 taza
TORTILLA DE MAIiZ 1 pieza
TRIGO 1.5 cucharadas
QUINOA COCIDA 5 taza

YUCA MEDIANA Ya pieza

CEREALES REFINADOS

1 PORCION
ARROZ BLANCO COCIDO 4 taza
BOLILLO Y5 taza
ESPAGUETI COCIDO 5 taza
PASTA DE TRIGO COCIDA 1 taza

35



ORIENTE SOBRE C(),MO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

R2a) A;:i:':.'.
— \__/
Consuma mas cereales integraleso de granos .
enteros y tubérculos como tortilla de maiz, Coma cereales integrales en
avena, arroz integral y papa; y menos pan las comidas principales
blanco, tortillas de harina, sopas de pasta o (desayuno, comiday cena).

atoles.

B

Evite consumir cereales con exceso de

azucar, grasa y sodio, particularmente
aquellos que se encuentran empaquetados
ytienensellos de advertenciaen el empaque.

Elija el arroz integral
o la pasta integral, en
lugar del arroz
refinado ola pasta
regular o blanca.

Consuma la papa y el camote
como parte de otros platillos o
guisados en lugar de usar como
ingredientes Unicos.

&

Cambie el pan que consume (si es blanco) por una
version integral como bolillo integral. Si compra un
producto empaquetado, verifique que la opcién que
elijas no tenga sellos en el empaque.
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S

Remoje los cereales integrales para Combinelos con leguminosas
hacer mas disponible el hierro y overduras para aumentar sus
mantener el zinc. nutrientes y fibra.
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Incluye diariamente carnes, pollo o higado en tus comidas.
Son ricos en hierro y te protegen de la anemia. Evita
chorizo, longaniza y otros, ya que tienen mucha sal y grasa,
y no son buenos para tu salud ni la de tu bebé.




:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

La carne de res, el pollo y otras aves forman parte del principal
grupo de alimentos que aporta proteinas a la dieta de las mujeres
en edad reproductiva.

La anemia es uno de los principales problemas que aqueja a las
mujeres embarazadas en México, afectando a 1 de cada 3, y es alin
mas comun entre las mujeres mas jovenes (12-19 afos).

Por otro lado, la mitad de las mujeres adultas mexicanas que
consumen carnes procesadas comen mas de lo que deberian para
su edad. Estos alimentos no son recomendables, especialmente
durante esta etapa, ya que su consumo puede tener efectos
perjudiciales tanto en su salud como en la de sus bebés.

¥o0

¥
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

En el embarazo, el riesgo de deficiencia hierro en el organismo
es muy alto, ya que las necesidades en el cuerpo aumentan
conforme se desarrolla el bebé, y porque lo que se consume a
través de los alimentos suele ser insuficiente.

La anemia puede causar graves problemas tanto en la mama
como en las y los bebés, y una de las causas principales de
la anemia es la falta de hierro en el organismo. Por eso, es
importante consumir alimentos ricos en hierro.

Consumir suficientes proteinas durante el embarazo, ademas
de ser importante para el crecimiento del bebé, ayuda a
reducir los partos antes de tiempo y que los bebés tengan bajo
peso al nacer.

Durante la lactancia, por el contrario, debe evitarse consumir
proteinas en exceso, ya que puede aumentar los niveles de
este nutriente en la leche materna, y favorecer una ganancia
excesiva de peso en las y los bebés.

Las grasas que se consumen durante el embarazo y lactancia
se pasan al feto y al recién nacido a través de la placenta y
la leche materna. Consumir muchas grasas saturadas (como
las que estan en las carnes rojas y en carnes procesadas o
embutidos) puede traer complicaciones del embarazo como
preeclampsia, diabetes gestacional, partos pretérmino,
retraso en el crecimiento del bebé o bebés con peso mayor al
recomendado para la edad gestacional.

El consumo alto de carnes procesadas causa cancer,
especialmente cancer de colon y recto.

A pesar de que incluir alimentos de origen animal durante
el embarazo y lactancia es importante para el crecimiento
del bebé y para cubrir los requerimientos de hierro, si la
alimentacién es rica en alimentos de origen vegetal, equilibrada
y se apoya de una suplementacién con vitaminas y minerales
como la By, hierro y acido félico, se puede tener un embarazo
saludable. Las dietas vegetarianas o veganas durante el
embarazo deben estar estrictamente acompaiadas y
vigiladas por el personal de salud y nutricién.

Nota: la suplementacién con micronutrientes multiples deberd ser
recomendada por el personal de salud.
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¢CUANTA CARNE Y OTROS ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL SE RECOMIENDA
CONSUMIREN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA?

Para mujeres embarazadas, recomiende el consumo diario de
alimentos de origen animal, siempre y cuando se cumpla con las
porciones recomendadas y no se exceda el consumo de carnes rojas

mas de dos veces a la semana.
v | v | v | v v | v | v

A continuacion encontrara las porciones recomendadas de alimentos de origen animal. Se
incluye una sugerencia de dias a la semana, que puede adaptarse segun la
disponibilidad de alimentos en el hogar.

NUMERO DE PORCIONES SEMANALES RECOMENDADAS DE CARNES, HUEVO Y LACTEOS
EN EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA.

Diasala EMBARAZO LACTANCIA
e " P PRIMER SEGUNDO TERCER
se
Carnes recomienda k. TRIMESTRE 4 TRIMESTRE 4 TRIMESTRE PRIMER SEGUNDO
huevo i SEMESTRE SEMESTRE
y consumir las Semanade

Semanade Semanade (exclusiva o predominante) (continuada)
carnes embarazo1a13  embarazo 14a27 embarazo 28 a 40

Numero de porciones recomendadas por dia

POLLOY
OTRAS AVES

2 3 3 3 3 3

PESCADO 1 2a3 2a3 2a3 2a3 2a3
1 1a2 1a2 2 1a2
3 3 3 3 3
CERDO
Y OTROS 2 2 2 2 2
ANIMALES

Total de porciones semanales de carnes rojas (carne de res o cerdo): 5 porciones

Total de porciones semanales de otras carnes (pollo, otras aves, pescado, mariscos o huevo): 6 a 7 porciones
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EMBARAZO LACTANCIA
Lacteos Diasala

semanaque TI;’III}IIIII\EASETRRE Tslsl?vllJENSTDROE TI;I-IIIE\II}ECSETRRE PRIMER SEGUNDO
se SEMESTRE SEMESTRE

recomlen‘da Semanade Semanade Semanade (exclusiva o predominante) (continuada)
consumir embarazo 1a 13 embarazo 14a 18 embarazo 29 a 40

Numero de porciones recomendadas por dia

2a3 2a3 1a3 1a3

* Consulte el Anexo 1 para conocer cuantas porciones recomendar segin la edad, el Indice de Masa Corporal (IMC) de la madre y la semana
de embarazo o el semestre de lactancia en el que se encuentre. Con base en el IMC identificado, podrd determinar el perfil de porciones de
alimento recomendadas para ellas.

+ Es importante mencionar que durante la lactancia, la madre no debe quedarse con hambre. Si esto ocurriera, incluso cumpliendo con el
consumo de las porciones indicadas, puede sugerir el consumo de media porcién o una porcién adicional de alimentos como frutas,
verduras, cereales altos en fibra o lacteos bajos en grasa, y referirla con el profesional del drea de nutricién para una orientacién mas
especifica.

EJEMPLOS DE PORCIONES DE ALIMENTOS DE ORIGEN ANIMAL.

PESCADO

CARNES ROJAS (RES)

1 PORCION 1 PORCION
ARRACHERA DE RES COCIDA 30g ATUN FRESCO 30g
BISTEC DE RES COCIDO 30g FILETE DE PESCADO 40¢g
FALDA DE RES COCIDA 30¢g PESCADO BLANCO COCIDO 30¢g
HIGADO DE RES COCIDO 30g SALMON 30g
MOLIDA DE RES COCIDA 35g

CARNES ROJAS (CERDO)

. 1 PORCION
U (ALl CLARA DE HUEVO 2 piezas
CARNE DE CERDO 40g HUEVO DE GALLINA 1 pieza
LOMO DE CERDO 40g
MOLIDA DE CERDO COCIDA 40g
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ALITAS DE POLLO COCIDAS
HIGADO DE POLLO COCIDO
MUSLO DE POLLO SIN PIEL
COCIDO

PECHUGA DE POLLO
COCIDA

PIERNA DE POLLO SIN PIEL
COCIDA

POLLO DESHEBRADO

1 PORCION

2 piezas
30g

¥ pieza
30g
Y5 pieza

Ys taza

& ‘.,
w

LECHE DESCREMADA

LECHE DESCREMADA
EN POLVO

LECHE EVAPORADA
DESCREMADA

QUESO COTTAGE
QUESO COTIJA
QUESO FRESCO
QUESO OAXACA
QUESO PANELA
REQUESON

YOGUR BAJO EN_GRASA
Y SIN AZUCAR ANADIDO

LACTEOS (EVITANDO AQUELLOS
CON AZUCAR AGREGADA)

1 PORCION

1 taza

4 cucharadas

¥ taza

3 cucharadas
30g
40g
30g
40g
3% cucharadas

34 taza

Recuerde no exceder el consumo de carnes rojas y evitar las carnes procesadas.
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ORIENTE SOBRE cQMO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

<

©

Elja los cortes magros de
carnes, sin piel y sin exceso de
grasa en su preparaciéon (como
carnes fritas o empanizadas).

e

Consuma carnes rojas

enlas porciones
recomendadas, sin
excederse, para cuidar .
su salud, la su bebé y
la del planeta. O

Evite consumir carnes procesadas con
alto aporte de grasa saturada, grasas transy
sodio (como embutidos y encurtidos;
jamén, salchicha, mortadela, etc.).
Estos productos son facilmente identificables
gracias al etiquetado frontal con los sellos

de advertenciade “Exceso de sodio”, “Exceso de

Teste gl egreul gl grasa saturada” y “Exceso de grasas trans”.

menos una vez a la
semana pescado, y de
ser posible2 6 3 veces por
semana. Es una buena
fuente de proteina y de
acidos grasos saludables,
y durante el embarazo
se requiere de
una mayor cantidad de
estos nutrimentos, los
cuales beneficiansu salud
y la de su bebé.
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:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

4 de cada 10 mujeres adultas comen alimentos altos en grasa y con aztcar
afadida en exceso.

LY X Y YARaRaRayays

La mitad de las mujeres en edad fértil, incluidas las embarazadas y en periodo
de lactancia que consumen productos ultraprocesados, comen en promedio
cerca de 300 g al dia de estos productos, atin cuando su consumo no es

recomendado.
o o o O ©)

' Y Y YAYAR
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:POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

* El consumo de productos ultraprocesados en mujeres
embarazadas se relaciona principalmente con:

- Mayor ganancia de peso durante el embarazo, mayor
retencion de peso después del parto y aumento en los
niveles azlcar en la sangre, debido a la alta cantidad de
grasas, azucar y sal de los ultraprocesados en general.

- Mayor probabilidad de sentir tristeza en las madres.

- Bebés recién nacidos con mas grasa y con mas sefales
de hiperactividad.

- Menor respuesta a la saciedad (sentirse satisfechos) en
nifas y nifios.

* En mujeres lactantes, comer muchos productos
ultraprocesados puede hacer que tengan menos vitamina
E en su leche materna, y esta vitamina es importante para
el crecimiento y desarrollo del bebé.

* Los productos ultraprocesados a menudo vienen en
envases que contienen quimicos que pueden ser dafinos
para la salud, por lo que es preferible elegir alimentos
naturales.




En la cultura y en la sociedad:

En México, los productos ultraprocesados han desplazado
el consumo de alimentos caracteristicos de nuestra
cultura como las leguminosas, las tortillas de nixtamal, las
verduras y las frutas.

En el ambiente:

Una dieta con muchos alimentos con exceso de calorias,
azucares anadidos, grasas saturadas y sodio, ademas de
tener un impacto negativo en la salud, no es responsable
con el ambiente. Ademas, estos productos suelen venir
empaquetados o envasados, lo que genera grandes
cantidades de basura que produce contaminacién.
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No se recomienda el consumo de productos
ultraprocesados por sus implicaciones en la salud

y al medio ambiente. Si se consumen, se recomienda que
sea s6lo de manera esporadica.

ORIENTE SOBRE C()’MO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

(@G Prepare en casa y con
@C9 anticipacién: botanas a base de

frutas y/o verduras y semillas
como cacahuates, semillas de

Elija alimentos naturales, girasol, almendras o pepitas,

locales y de temporada. Son
mas nutritivos y no contaminan
el medio ambiente como los
ultraprocesados.

para comer dentro y fuera de
del hogar como refrigerio. Son
de facil preparaciény transporte
en envases adecuados vy
reutilizables.

® Para los festejos y convivios, elaboren botanas saludables como tiras
% de verduras, coctel de frutas, palomitas hechas en casa, purés o pastas
S untables hechas de frijol, garbanzo o lentejas acompafiadas con

tostadas.

Evite el consumo de cereales azucarados de caja para el desayuno;
QQ:DO‘B en su lugar prefiere, los alimentos naturales como hojuelas de avena,
@7 amaranto o granola, de preferencia preparada en casa, acompafiada de

frutos secos y semillas.
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Elija alimentos empaquetados sin sellos y leyendas, o con el menor nimero de
sellos posibles (solo si es necesaria su compra). Recuerde que: a mayor
numero de sellos, menos saludable es para usted y su bebé.

7 N

EXCESO EXCESO
CALORIAS

EXCESO EXCESO

GRASAS GRASAS EXCESO

LAl SATURADAS TRANS 2ELIE

SECRETARIA DE SALUD | SECRETARIA DE SALUD SECRETARIA DE SALUD SECRETARIA DE SALUD | SECRETARIA DE SALUD
L e

CONTIENE CAFEINA - EVITAR EN NINOS CONTIENE EDULCORANTES - NO RECOMENDABLE EN NINOS

y Use el etiquetado frontal de los alimentos para identificar
’ facilmente opciones no saludables:

O

- Las carnes procesadas (como embutidos y encurtidos) de mas
bajacalidadtienen“Excesode sodio”,“Excesode grasasaturada"y/
0 “Exceso de grasas trans”.

- Los panes, galletas y cereales de caja no recomendables son
facilmente identificables gracias a los sellos de advertencia de
“Exceso de calorias” y “Exceso de azlcares”

- Los alimentos enlatados contienen sellos de advertencia de
“Exceso de sodio”. Elige las leguminosas, las verdurasy las frutas
en su forma natural, en lugar de enlatadas.

Recuerde que no todos los alimentos empaquetados o procesados
son ultraprocesados. Hay alimentosa los que solo se les afiade sal, azticar o
aceite para su conservacién como los enlatados, que se denominan
“procesados”. En comparacion, los ultraprocesados son formulaciones
industriales elaboradas para ser muy agradablesal gusto. ComUnmente, los
ultraprocesados tienen azlcares, aceites y otros aditivos o sustancias
artificiales que no encontramos convencionalmente en las cocinas de
nuestros hogares.
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)n todas tus comidas:
al dia durante la

s como refrescos,

Ivo y bebidas

para la salud y los



:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

En México, el consumo de agua natural o simple en mujeres en edad reproductiva
es bajo. La mitad de las mujeres consume menos de 1 litro de agua natural al dia.

e o o6 o o O O O

Y ¥ Y'Y Yayayagaya

Por otro lado, 8 de cada 10 mujeres consumen bebidas azucaradas, es decir,
refrescos, jugos y aguas de sabor industrializadas, jugos naturales o con azicar
agregada, entre otros.

® 6 6 o o6 o o o O O

RPRARRRRRRLG

La mitad de las mujeres en edad reproductiva que consumen bebidas azucaradas
beben diariamente entre 100 y 500 ml de bebidas endulzadas caseras, bebidas
azucaradas industrializadas, bebidas lacteas endulzadas caseras y bebidas con
edulcorantes no caléricos.

® ¢ 6 ¢ ¢ O O O O o
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?
En la salud: -

* El 65% del cuerpo de los adultos esta formado por agua.
El agua es muy importante para las funciones basicas
del organismo, como la regulacién de la temperatura
corporal, la produccién de los jugos digestivos, la digestion
y aprovechamiento de los nutrientes en los alimentos, la
eliminacién de sustancias de desecho del cuerpo, entre
otras. Ademas, el agua aporta algunos minerales como
calcio, magnesio, fltor y fésforo.

En las mujeres embarazadas, beber suficiente agua natural es muy importante
para la salud de mama y para el crecimiento, desarrollo y salud del bebé.
Durante el embarazo, ocurren cambios en el organismo que incrementan las
necesidades de agua natural, aumentando:

* El agua corporal total; * Elflujo sanguineo
* El volumen sanguineo; de los riflones;
* El gasto cardiaco; * Las pérdidas de agua.

Por ello, si no se consume suficiente agua en esta etapa, se aumenta el riesgo
de padecer estrefiimiento, preeclampsia, incluso aborto o parto prematuro.

Durante la lactancia, el cuerpo requiere mas agua para producir leche
materna, que estd compuesta principalmente de agua. Ademas, también
puede haber pérdida de liquidos a través de la orina y la transpiracién, lo que
requiere un mayor consumo de agua para mantener todas las funciones del
cuerpo en 6ptimas condiciones.

Consumir bebidas azucaradas durante el embarazo
y la lactancia puede causar dafio a la salud de la mama
y su bebé, ya que contienen azlcar y algunas tienen
cafeina. Consumirlas aumenta el riesgo de sobrepeso
u obesidad, debido a que se digieren rapidamente y el
organismo no detecta su consumo, provocando que haya
menor saciedad y se mantenga la necesidad de comer
alimentos sélidos, aumentando el consumo de calorias y
promoviendo la ganancia de peso.



* Las bebidas con gas también pueden favorecer Ia
distensién abdominal y el reflujo, sobre todo en mujeres
embarazadas.

En el ambiente:

* El consumo de bebidas embotelladas genera basura
cuando no existe un proceso de reciclaje adecuado, lo cual
provoca acumulaciéon de plasticos sin descomposicién.
Ademas, la produccion de bebidas azucaradas como los
refrescos requiere de mucha agua.

* El consumo de agua embotellada también puede
generar mucha basura. Sin embargo, hay opciones que
no demandan el uso de botellas. Beber agua natural o
simple en vasos, botellas o termos reutilizables, asi como
obtenerla de fuentes de agua como filtros no tiene un
impacto negativo sobre el planeta en comparaciéon con
hacerlo en envases desechables.

¢{CUANTA AGUA NATURAL O SIMPLE SE RECOMIENDA CONSUMIR?

DURANTE EL EMBARAZO
Se recomienda consumir 9 vasos o tazas al dia, o un rango de 2 a 3 litros.*

DURANTE LA LACTANCIA
Se recomienda consumir 10 vasos o tazas al dia, oun rango de 2 a 3

H *
< L: litros.

Recuerde a las madres que las necesidades de agua también pueden variar segun la
actividad fisica que se realice o el clima.

Por sus implicaciones en la salud y el medio ambiente, se recomienda
evitar el consumo de bebidas azucaradas o con edulcorantes
artificiales. Si se consumen, se recomienda hacerlo solo de manera
esporadica y con moderacién (en pequefas cantidades).
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ORIENTE SOBRE cQMO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

5 =

Tenga agua natural o simple en casa

Aseguresg que c chle que todo el tiempo, y de preferencia en
2o ’este pu.rlﬁcada, asl no jarras o contenedores donde  usted
ter]ldra bactirlas que puedan misma pueda servirse; por ejemplo,
entermarse. dispensador con llave o botellas reutilizables.

Acomparie todas tus comidas u
principales y refrigerios con % Evite el consumo de

agua natural o simple. bebidas azucaradas.

azucaradas, de esta manera el agua
natural sera la bebida de eleccién.

Si_ consume agua de é Si sale de casa, lleve una botella o termo

@0 Evite comprar y tener en casa bebidas

fru’ta, evite - agregarle con agua natural o simple, para que
azucar. pueda beberla cuando tenga sed.

* En caso de no contar con acceso a agua purificada, se recomienda hervir el agua y, una vez que alcance
el punto de ebullicién, dejarla hervir durante 1 minuto. Alternativamente, puede agregar 2 gotas de cloro
por cada litro de agua, agitar bien la mezcla y dejar reposar durante 30 minutos antes de su consumo.
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Tome agua natural o simple siempre que haga ejercicio o alguna
actividad fisica.

Prefiera el uso de vasos o botellas reutilizablesde grado alimenticiopara
beber agua y evita los envases desechables o popotes de un solo uso.
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as alcohdlicas. Pueden
del feto, discapacidades
les y del comportamiento
oda la vida.




:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

El consumo de bebidas alcohdlicas entre las mujeres en México ha aumentado en
los dltimos afios. Entre las mujeres en edad fértil de 14 a 50 afos:

6 de cada 10 las han bebido alguna vez
e 6 o 6 6 o O O O O

PRRRRRLPEH

4 de cada 10 bebieron alcohol en el ultimo aiio.

LY X X YeYaYayayaye

Cerca de 3 de cada 10 bebieron alcohol en el tGiltimo mes.
e O

PRALDLOPOLH
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

En las mujeres embarazadas, el alcohol pasa al bebé a
través del cordén umbilical y actda tanto en la madre como
en el feto en desarrollo como un depresor del sistema
nervioso central, provocando cambios en el estado de
animo, en el comportamiento y en el autocontrol de la
persona, evitando que se piense y actue con claridad e
incluso que la memoria comience a fallar.

En las mujeres que dan pecho, al consumir alcohol, la leche
tendra los mismos niveles de alcohol que tenga la mama en
sangre.

@ En el o la bebé gestante

El consumo de alcohol en el embarazo puede ocasionar
parto prematuro, bajo peso al nacer, malformaciones,
retrasodel crecimiento prenataly posnatal, hiperactividad,
problemas de atencién, sindrome alcohdlico fetal, muerte
subita y déficit de aprendizaje. En la lactancia, puede
interferir con el suefio del bebé, afecta su sistema nervioso
y desarrollo a largo plazo.

En las mujeres

Consumir alcohol puede aumentar el riesgo de cancer de
mama, aun cuando se consume en cantidades pequenias.
Ademas, aumenta el riesgo de cancer de boca y faringe,
esé6fago, estdémago, laringe, colon, sistema nervioso
central y pancreas.

Hasta el momento, no se conoce un nivel ni momento
seguro para consumir alcohol.



En la cultura y en la sociedad: ﬁ jP

+ Las principales razones del consumo de alcohol son la

socializaciéon yla convivencia con amigos y familiares. Sin - e
embargo, este se asociacon mayor riesgo de accidentes y de A !y Z
episodios de violencia, pone en riesgo a toda la sociedad, / “
especialmente a los grupos vulnerables como las mujeres 5 e
embarazadas, lactantes y bebés. '\\ “‘L
+ También, su consumo en exceso puede generar problemas en ) SR aEE
las relaciones sociales y familiares, provocando aislamiento, ;g

destrucciénfamiliar, problemas laborales y econémicos.

Por las razones previamente mencionadas, no se recomienda el consumo de

bebidas alcohélicas de ningun tipo durante el embarazo y la lactancia.

ORIENTE SOBRE cQMO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

En medida de lo posible, No tome bebidas alcohdlicas si esta
evite estar en lugares donde embarazada o dando pecho. Ninguna cantidad
sabe o es comun que se es segura, ni para mama ni para el bebé. Evite
tomen bebidas alcohdlicas. el alcohol siempre.

©

En medida de lo posible, aléjese Lleve su termo con agua natural a todos
de las personas que le incitan a los lugares donde vaya y beba agua en
consumir bebidas alcohdlicas. lugar de cualquier otra bebida.
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Continua haciendo actividad fisica como caminar, trotar,
bailar o nadar. Pasa menos tiempo sentada o frente a
pantallas como el celular y la televisién. jCada movimiento
cuenta para tu salud y la de tu bebé!




:COMO ESTAMOS EN MEXICO?
2 de cada 10 mujeres adultas no cumplen con la recomendacién fisica de hacer 150
minutos de actividad moderada a vigorosa a la semana.

1 de cada 10 mujeres adultas no cumple con la recomendacién de pasar menos de
7 horas sentada.

En México, es comun que durante el embarazo disminuya la practica de la actividad
fisica y que esto continde durante el postparto.
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Mayor
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:POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En mujeres embarazadas:
)
@ + Realizar actividad fisica es seguro y deseable, siempre y

cuando no existan complicaciones o contraindicaciones
obstétricas o médicas. Los principales beneficios de
realizar actividad fisica durante el embarazo son:

* Probabilidad de tener * Aumento excesivo de peso.
parto vaginal, porque + Diabetes gestacional.
ayuda a que el cuerpo esté * Presién alta.
flexible y agil, previniendo * Parto prematuro.
ademas el malestar y la Menor Parto por cesarea.
rigidez muscular. * Bajo peso al nacer en el bebé.

+ Ademas, las mujeres que se mantienen activas durante
el embarazo tienen mas posibilidades de continuar la
actividad fisica durante el posparto.

@ En mujeres en periodo de lactancia y posparto:

Q
@ + La actividad fisica previene la depresion posparto.
* Mejora la salud del corazén de la mama, sin afectar la
produccion y la composicién de la leche materna o el
crecimiento del bebé.

En las y los recién nacidos:

*+ Cuando la mama hace actividad fisica durante el
embarazo, el bebé nace con menos grasa en su cuerpo y
su cerebro se desarrolla mejor.

Ademas, aunque la mujer embarazada realice actividad fisica regular, pasar
mucho tiempo sentada o frente a pantallas de celulares, televisién, entre otras;
y que aumentan mucho de peso durante el embarazo, tienen mas riesgo de
desarrollar obesidad y sufrir complicaciones en el embarazo, como diabetes
gestacional o también enfermedades del corazén y cancer.






¢CUANTA ACTIVIDAD FiSICA SE RECOMIENDA REALIZAR?

Se recomienda incluir como parte de la rutina diaria, actividades
fisicas de esfuerzo moderado a intenso como caminata rapida, trote,
baile, natacién, bicicleta estatica, hasta alcanzar como minimo 150
minutos semanales, realizando estas actividades en los dias y
horarios que mas se faciliten. Por ejemplo, se pueden organizar a
lo largo del dia, cuando sea mas conveniente:

- Practicando al menos 30 minutos de actividad fisica 5 dias de
la semana.

- Acumular tiempo haciendo actividad fisica en periodos cortos de
tiempo (5 a 10 minutos). Por ejemplo, caminar a la tienda o a la
parada de autobus varias veces al dia todos los dias.

Recuerde que paraidentificar cuando el esfuerzo es moderado aintenso,
se debe sentir que la respiraciéon es mas rapida y un mayor calor en el
cuerpo. Se debe cuidar que no falte el aire y realizar la actividad fisica
por la cantidad de minutos que mas se pueda dia con dia.

ORIENTE SOBRE COMO PONER EN PRACTICA LA RECOMENDACION,

MENCIONANDO QUE:

Limite el tiempo que pasas realizando actividades sedentarias y reemplacelo por
actividad fisica de cualquier intensidad. Por ejemplo:

Conduces automovi

|. Caminar, correr, movilizarte en bicicleta.

Subes con elevador.

Subir escaleras caminando.

Ves television.

Correr, andar en bicicleta, ejercicios con tu propio
peso, por ejemplo, flexiones de brazos o sentadillas.

Utilizas el control remoto. Levantarse y cambiar de forma manual.

Hablas por teléfono

sentada.| Caminar mientras hablas por teléfono.
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= Si no esta acostumbrada a hacer
r actividad fisica o ejercicio, empiece J@
= a moverse un poco mas y aumente
poco a poco la intensidad, frecuencia

y dura.uon. Cualqﬁler act|vc|idad I!sma Si ya hace actividad
Es mgjqr que no acelr ga ?yd lene fisica o ejercicio, continte
eneficios para su salud y la de su realizandola

bebé.
Haga ejercicios de Planee actividades para hacer con
calentamientoy enfriamiento otras mujeres embarazadas o en
antes y después de realizar posparto,pareja,familiaresamigas
actividad fisica. 0 amigos, como salir a caminar a la

calle, al parque, al campo, o a bailar.

Trate de pasar el menor tiempo posible
frente a pantallas como television,

tabletas o celulares. @ De ser posible, incluya

como parte de su rutina
g% diaria  ejercicios para

0 Cuide su hidratacién mientras fortalecer tus mudsculos,
realiza actividad fisica. como yoga, pilates o
Beba agua natural o simple estiramientos.

antes, durante y después de
cualquier actividad fisica.

Retome gradualmente la actividad fisica después del parto. Si el
- parto fue por cesarea, hagalo previa consulta con el médico. Después del
- parto, también puede incorporar ejercicios de suelo pélvico todos los
dias para reducir el riesgo de incontinencia urinaria.

o Durante el embarazo, no haga actividades fisicas que involucren riesgo
de choque o golpes, como kickboxing, judo o buceo.

Trate de realizar a lo largo del dia la mayor cantidad de movimiento y
actividades que ayuden a incrementar la cantidad de actividad fisica.

ijCada movimiento cuenta!

67



hacer tus comidas en horarios fijos y en compaiiia
ia 0 amigos. Evita saltarte comidas o pasar mucho
in comer, esto ayudara a evitar el reflujo y las



:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

En el pais, solo 6 de cada 10 adultos desayunan, sélo 7% realizan un refrigerio por
la mafiana y 13% un refrigerio por la tarde.

En el embarazo, se recomienda que las mujeres consuman tres tiempos de
comidas principales y dos refrigerios al dia, dependiendo de la semana de
embarazo en la que se encuentren.

Comer comidas caseras se relaciona con una alimentacién mas saludable
con mayor consumo de frutas y verduras, y nutrientes en general.
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

Durante el embarazo, muchas mujeres tienen sintomas y
malestares que pueden hacer que sus rutinas de alimentacion
cambien.

La calidad y cantidad de los alimentos que se consumen en
esta etapa es muy importante, pero tambiénlo es el momento
en el que comemaos.

Comer durante la noche, sobre todo después de las 7:00 pm,
puede hacer que se gane mas peso durante el embarazo y
se retenga mas peso en el posparto. También puede generar
otros problemas de salud como azucar alta en la sangre.
Hacer mas de 5 comidas al dia durante el embarazo puede
aumentar el riesgo de sobrepeso y obesidad, alterar la
percepcion de apetito y la sensaciéon de sentirse satisfecha
después de comer.

Por otro lado, pasar muchas horas sin comer puede aumentar
el riesgo de parto prematuro y causar que baje mucho el
azucar en la sangre, lo que puede afectar al bebé.

En la lactancia, consumir alimentos durante el dia y en
horarios fijos ayuda a establecer el ciclo del suefio y vigilia del
bebé.

Por lo anterior, para mujeres embarazadas y en periodo
de lactancia, se recomienda hacer comidas en horarios
fijos: tres comidas principales y dos refrigerios al dia

En la cultura y en la sociedad:

En la cultura mexicana existe el mito social de que una
mujer embarazada debe comer “por dos”. Esta creencia
es un habito poco saludable, ya que, si bien las mujeres
embarazadas necesitan un poco mas de energia que
antes del embarazo, no necesitan comer “el doble” como
se piensa. Al comer “por dos”, puede aumentar el riesgo
de padecer malestares como reflujo, gastritis y nauseas, y
riesgo de aumento excesivo de peso.



* Las comidas familiares frecuentes se asocian a un mejor
bienestar social y emocional de los padres y sus hijas e hijos.
Ademas, las comidas caseras y en familia promueven un
menor consumo de productos ultraprocesados y comidas
rapidas, lo que hace que se consuman menos productos y
alimentos de mala calidad que hacen dafio a la salud, a la
economia familiar y al medio ambiente.

ORIENTE SOBRE Cé,MO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

Haga de las comidas familiares una
rutina, donde, ademas de respetar
horarios, sea una oportunidad de
mayor comunicacion y disfrute.

Defina y respete sus horarios de comidas
principales y de refrigerios. Por ejemplo:

o
-0\. 7:00 AM DESAYUNAR
REFRIGERIO 1 Evite las comidas fuera de casa
COMIDA y prefiera siempre consumir
alimentos preparados en el hogar.

REFRIGERIO 2
Evite recostarte después de consumir
alimentos. Espere al menos 2 a 3 horas

después de comer algun alimento para
evitar acidez estomacal y/o reflujo.

o Evite los ayunos prolongados, es
decir, pasar mas de 14 horas sin
consumir alimentos, ya que esto

afecta tu salud y la de tu bebé.

a Evite las comidas rapidas o
productos ultraprocesados durante
los tiempos de comida familiar, ya
que esto puede generar habituacion

Evite consumir alimentos frente a pantallas a este tipo de productos.
como televisores, tabletas, celulares, ya

que estos generan distracciéon sobre el
acto de comer. 0 Evitar “comer por dos”.
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:COMO ESTAMOS EN MEXICO?

Aungue la mayoria de los bebés en México reciben pecho alguna vez en su vida:
pocos son alimentados segun las recomendaciones:

La mitad reciben pecho durante la primera hora de vida.

\ AN

Solo 1 de cada 3 bebés reciben solo pecho durante sus primeros 6 meses.

\ AP

1 de cada 4 bebés menores de 6 meses recibe pecho junto con férmula comercial

- R

Al afio de vida, menos de la mitad de las y los bebés reciben lactancia materna, y a
los 2 afios, solo 1 de cada 4 siguen recibiendo pecho.

Alanodevida qwa %
Alos 2 aios de vida ".‘ ﬁ ﬁc—)ﬁ ﬁgﬁ
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¢POR QUE ES IMPORTANTE ESTA RECOMENDACION?

En la salud:

* Mejorar las practicas de lactancia podria prevenir mas de 800 000
muertes de nifias y nifios menores de 5 afos, asi como 20 000
muertes por cancer de mama en todo el mundo.

Para conocer mds beneficios de la lactancia materna tanto para el
bebé como para la madre, revise las Guias Alimentarias para una
alimentacién saludable y sostenible en nifias y nifios de o a 2 afios.

En la cultura y en la sociedad:

* Dar pecho es una decisién y un derecho. La lactancia beneficia a
las familias, porque favorece el apego entre mamay su bebé.
Ademas de ser gratuita y reducir los gastos innecesarios en
férmulas comerciales infantiles, ayuda a que se gaste menos en
atender enfermedades que se pueden prevenir con la lactancia,
tanto en las nifias y los nifios como en las mujeres que dan
pecho. Esto contribuye a que tengamos sociedades mas sanas.

En el ambiente:

* Una alimentacién responsable con el medio ambiente inicia
alimentando a las y los bebés con leche materna de manera
exclusiva sus primeros 6 meses, y continuada hasta los 2 afios
o mas. Dar solo pecho y no ofrecer férmulas infantiles evita la
degradacién ambiental, no genera contaminantes ni requiere
agua, ni genera basura ni desperdicios.



ORIENTE SOBRE COMO PONER EN PRACTICA
LA RECOMENDACION, MENCIONANDO QUE:

DURANTE EL EMBARAZO:

Soliciten en el hospital donde nacera su bebé:

[I [l 1) El inicio temprano de la lactancia materna en la primera hora después

del parto o tan pronto como sea posible.

2) El alojamiento conjunto de la madre con su bebé, es decir, que la o
el bebé permanezca en la misma habitacién de la madre durante su

estancia en el hospital.

3) Que su bebé no reciba férmula. Informen su deseo de que sea
amamantado(a) de forma exclusiva con leche materna.

@

Planifiguen amamantar exclusivamente Recuerde que la cesarea no es
(solo leche materna) al bebé por 6 meses una razén para no amamantar
y continuar con la lactancia materna exclusivamente al bebé, tampoco
hasta los dos afios 0 mas junto con otros el consumo o la aplicacion de la
alimentos nutritivos. mayoria de los medicamentos.

CUANDO NAZCA EL BEBE:

Recuerden que lo que necesita el bebé
@ en las primeras horas después del parto
<05> es el calostro, que es la primera leche
gue produce mama y es el alimento ideal
para el recién nacido. Es amarillo porque
es muy concentrado, es alto en proteinas
y tiene muchos nutrientes, por lo que el
bebé necesitara poca cantidad. El calostro
ayudara en el desarrollo de su sistema de
defensas contra enfermedades, es como la

primera vacuna para el bebé.

oi{

Recuerden que la leche
materna baja poco a
poco y puede tardar de
3 a 5 dias después del
parto en bajar.

Recuerden que el bebé tiene el estomago muy pequefio y no requiere mayor cantidad

de alimento solo el que la que mama esta produciendo.
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Recuerden no ofrecer
biberon o chupén las
primeras semanas de vida
del bebé, ya que estos
pueden causar confusion
al bebé vy afectar su
capacidad de succionar el
pecho.

db

Recuerden que los
bebés pueden llorar
por muchas  otras
razones diferentes a
tener hambre.  Por
ejemplo:  tener frio o
calor, querer que le
carguen, sentir dolor o
malestar, tener suefio,
estar cansada(o), haber
hecho del bafio.

&

Primeras
sefiales de
apetito

Identifiguen oportunamente las sefales
de apetito de su bebé, es decir, cuando
quiere el pecho:

El bebé se muestra mas activo, abre
y cierra su boca, girara su cabeza
hacia el pecho de mama, y se llevara
las manos a la boca.

Si no respondes a su necesidad

en ese momento, eventualmente

se inquietara masy llorara.
Amamantar adecuadamente
mientras el bebé esta llorando
puede ser muy dificil, trata de
calmarlo primero y después ofrécele
pecho si asi lo desea.

Lo ideal es ofrecerles el pecho desde
las primeras sefiales de apetito.

Sefales de
saciedad

del bebé
(ya esta
satisfecho(a)

El bebé soltara espontaneamente
el pecho, puede girar su cabezay
ademas relajara su cuerpo y manos.

Ofrezca pecho a libre demanda(cuando el

bebé lo pida) para favorecerla produccion
o\ de leche y no con horarios, ya que esto
0 puede afectar la produccion de leche.

Trabajar/estudiar y continuar con la lactancia materna es posible. Si va a
incorporarse o regresar al trabajo o escuela jpuede continuar con la
lactancia! Alimente a su bebé por la mafiana antes de salir y en la tarde-
noche cuando regrese, extraiga y almacene correctamente su leche mientras
esté lejos de su bebé. Para conocer mas informacién sobre técnicas de
extraccion y almacenamiento de leche materna, revise el Anexo 3.
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Identifique los signos de que su bebé
recibe suficiente leche materna:

El bebé:

- Pide pecho entre 8 y 12 veces en 24
horas (a veces puede ser que mas) y
succiona y traga sin dificultad la leche
materna.

- Esta relajada(o) y tranquila(o) después
de ser amamantada(o).

- Si es amamantado de forma exclusiva,
orina de 6 veces 0 mas veces en 24
horas, y su orina es de color claro y con
poco o imperceptible aroma. Hace popd
a menudo, y sus heces son suaves (y a
partir del cuarto dia evacta amarillo).

Mama:

- Siente los pechos vacios o menos
llenos, notando que quedan mas
blandos después de cada toma. Las
irregularidades en los senos suelen
corregirse mejorando la técnica de
amamantamiento, pero requieren una
evaluacién y seguimiento por parte de
un(a) profesional de la salud.

Si se ofrece al bebé leche
materna extraida, ofrézcanla
si es posible en un vasito en
lugar de biberén.

Si mama siente mucho dolor,
busquen un profesional experto
0 consejera en lactancia que
evalle la succion del bebé, la
postura de su cuerpo y la postura
al dar pecho poder -corregir vy
evitar problemas mayores.
Recuerden que amamantar no
tiene por qué ser doloroso. El
dolor, las grietas o sentir los
pechos muy congestionados puede
corregirse y sobre todo, evitarse.

Vigilen el adecuado crecimiento de
su bebé, llevandolo a la unidad de
salud correspondiente para su
valoracién.

Vayan almacenando (congelando) la
leche materna al menos un mes antes
de que mama se ausente del hogar,
para que quien se quede con el bebé
pueda alimentarle con leche materna
mientras mama trabaja o estudia.
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Anexo |

PERFILES DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO DE ALIMENTO
DE ACUERDO A LA SEMANA DE EMBARAZO O SEMESTRE DE LACTANCIA

Durante el embarazo, el comer la cantidad adecuada de porciones de alimentos ayuda a
tener una ganancia del peso adecuada tanto para la madre como para el bebé. Un aumento
de peso mayor al recomendado puede incrementar el riesgo de hipertension, diabetes
mellitus, varices, retraso en el crecimiento del bebé, complicaciones durante el parto,
anemia, infecciones urinarias y trastornos en la lactancia.

Durante la lactancia, es importante consumir las porciones necesarias a lo largo del dia,
sin excederse, para asegurar una produccion suficiente de leche para el bebé y recuperarel
peso previo al embarazo, manteniendo un peso saludable.

Para identificar el perfil de porciones recomendadas por grupo de alimento en
mujeres embarazadas o en periodo de lactancia, siga estos 2 pasos sencillos:

PASO 1:

Calcule e identifique el indice de Masa Corporal (IMC) utilizando los siguientes criterios: si la
mujer esta embarazada, se debe usar su peso pregestacional (el peso que tenia antes del
embarazo); si esta en periodo de lactancia, se debe emplear el peso actual.

El IMC es una herramienta util para clasificar la condicién de peso corporal. La formula para
calcularlo es:
Peso (kg)/Estatura(m)?

Para calcular el indice de Masa Corporal (IMC), siga estas indicaciones:
a) Anote el peso en kilogramos, antes del embarazo para una mujer embarazada o utilice el

peso actual para mujeres lactantes, y luego la estatura en metros.

b) Multiplique la estatura en metros por si misma (al cuadrado).

¢) Divida el peso (antes del embarazo o actual) entre el resultado obtenido de la multiplicaciéon
de la estatura.

- Ejemplo: a) Isabel (esta embarazada), tiene 30 afios y antes del embarazo pesaba 65kg y
su estatura es de 1.55 metros. b) Para obtener su IMC se multiplica 1.55 por 1.55 dando
el resultado de 2.4025, y c) ahora su peso antes del embarazo se divide entre el anterior
valor obtenido, es decir 65 entre (+) 2.4025 que da 27.05 IMC kg/m?2.
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PASO 2:

En el siguiente cuadro, identifique el perfil de porciones recomendadas segun los siguientes
criterios: 1) su edad, 2) su categoria de IMC (kg/m?y 3) el periodo de embarazo o lactancia en el
gue se encuentre.

Como ejemplo, consideremos a Isabel, quien tiene 30 afios, esta en el primer trimestre de
embarazo y tenia un IMC de 27.05, ubicandola en la categoria 3 (IMC de 25 a <30). Por lo tanto, le
corresponde el perfil 3.4, el cual se encuentra en la seccion de Embarazo.

CORRESPONDENCIA DE PERFILES DE PORCIONES RECOMENDADAS
POR GRUPO DE ALIMENTO DE ACUERDO A EDAD E IMC PREGESTACIONAL
O ACTUAL PARA MUJERES EMBARAZADAS O EN PERIODO DE LACTANCIA

IMC
PREGESTACIONAL O ACTUAL

CATEGORIA 1 CATEGORIA 2 CATEGORIA 3 CATEGORIA 4
<18.5 KG/M? 18.5 A <25 KG/M? 25 A <30 KG/M? >30KG/M?

Embarazo | Lactancia |Embarazo | Lactancia | Embarazo | Lactancia | Embarazo | Lactancia

14 a 18 | Perfil 1.1 | Perfil 5.1 | Perfil 2.1 | Perfil 6.1 | Perfil 3.1 | Perfil 7.1 | Perfil 4.1 | Perfil 8.1
19 a 20 | Perfil 1.2 | Perfil 5.2 | Perfil 2.2 | Perfil 6.2 | Perfil 3.2 | Perfil 7.2 | Perfil 4.2 | Perfil 8.2
21 a 25 | Perfil 1.3 | Perfil 5.3 | Perfil 2.3 | Perfil 6.3 | Perfil 3.3 | Perfil 7.3 | Perfil 4.3 | Perfil 8.3
26 a 30 | Perfil 1.4 | Perfil 5.4 | Perfil 2.4 | Perfil 6.4 | Perfil 3.4 | Perfil 7.4 | Perfil 4.4 | Perfil 8.4
31 a35 | Perfil 1.5 | Perfil 5.5 | Perfil 2.5 | Perfil 6.5 | Perfil 3.5 | Perfil 7.5 | Perfil 4.5 | Perfil 8.5
36 a40 | Perfil 1.6 | Perfil 5.6 | Perfil 2.6 | Perfil 6.6 | Perfil 3.6 | Perfil 7.6 | Perfil 4.6 | Perfil 8.6

41 a 45 | Perfil 1.7 | Perfil 5.7 | Perfil 2.7 | Perfil 6.7 | Perfil 3.7 | Perfil 7.7 | Perfil 4.7 | Perfil 8.7

46 a 50 | Perfil 1.8 | Perfil 5.8 | Perfil 2.8 | Perfil 6.8 | Perfil 3.8 | Perfil 7.8 | Perfil 4.8 | Perfil 8.8
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El perfil proporcionara la cantidad recomendada de porciones por grupo de alimento segun
la etapa de embarazo o lactancia en la que se encuentre la mujer. Durante el primer
trimestre del embarazo (semanas 1 a 13), no se requieren calorias adicionales. A partir de la
semana 14y hasta la semana 40, se recomienda un incremento en la cantidad de calorias
o alimentos, ajustado a la edad, el IMCy la semana de embarazo.

En el periodo de lactancia, las necesidades varian segun la etapa. Durante el primer
semestre, se recomienda un aumento de 400 kcal para todas las categorias de IMC (1 a 4). En
el segundo semestre, el aumento es de 380 kcal, aplicable solo para las categorias de IMC 1

y 2.

Cabe sefialar que los perfiles de porciones recomendadas ya consideran un nivel basico de
actividad fisica (AF), incluyendo actividades de la vida diaria (AVD) como caminar al menos
30 minutos y realizar aproximadamente 90 minutos de actividad ligera a moderada (tareas
del hogar u ocupaciones de baja intensidad). Si se lleva a cabo actividad fisica adicional
(AVD mas caminata de intensidad moderada durante 60 a 80 minutos, recorriendo de 4.8 a
6.4 km), se debe agregar una colacién extra segun lo indicado en el apartado de “porciones
adicionales de alimento por incremento de AF’. En caso de desear o iniciar un plan de
ejercicio fisico que eleve la actividad a niveles activos o muy activos, se debe dar
orientacién alimentaria especifica que cubra esas necesidades.

PERFILES DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO ALIMENTO
PARA MUJERES EMBARAZADAS

Los perfiles incluyen la energia o porciones adicionales recomendadas por grupo de
alimento de acuerdo con la semana de embarazo. A continuacién se presentan algunos
ejemplos.
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Perfil 2.1. Mujer embarazada de 14 a 18 afios con IMC 18.5 a 24.9 kg/m?

NUMERO DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO DE ALIMENTO
semana

Grupo de que se Semanas

alimentos recomienda de Semanas de embarazo Semanas de embarazo
consumir embarazo

Cereales
1 ';trzirgle;' 7 6.0 6.0 6.0 7.0 7.0 7.0 75
tubérculos

2 | Verduras 7 4.0 40 4.0 45 45 5.0 5.0
3 Frutas 7 3.0 3.0 4.0 40 4.0 45 45
4 | Lacteos 7 2.0 25 25 25 25 25 25

5 | Oleaginosas 7 2.0 2.0 20 2.0 2.0 2.0 2.0
6 ngiaessz 7 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0
7 | Leguminosas 7 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5
8 Po”z\ye‘gtras 2 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
9 Huevo 7 1.0 1.0 1.0 1.0 20 20 2.0
10 Prggc;sggg 1 3.0 3.0 30 3.0 3.0 3.0 3.0
1 Carne res 1 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
12 Ce;gi?nya‘l’gos 1 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0

*Para conocer ejemplos de alimentos y porciones para este grupo, consulta el Anexo 2.
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Perfil 2.4. Mujer embarazada de 26 a 30 afios con IMC 18.5 a 24.9 kg/m?

NUMERO DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO DE ALIMENTO

- Primer ; .
Diasala Segundo trimestre Tercer trimestre
semana

Grupo de que se Semanas
alimentos recomienda de Semanas de embarazo Semanas de embarazo
consumir embarazo

Cereales
1 ";tr‘zgnrj;e;' 7 6.0 6.0 6.0 7.0 7.0 75
tubérculos

2 | Verduras 7 4.0 4.0 4.0 45 5.0 5.0 5.0
3 Frutas 7 3.0 3.0 4.0 4.0 4.0 45 45
4 Lacteos 7 2.0 25 25 25 25 25 25
5 | Oleaginosas 7 2.0 20 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0
6 Sggiaess,{’ 7 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0
7 | Leguminosas 7 2.5 2.5 2.5 2.5 25 2.5 2.5
8 PO”‘;\E’e‘S’UaS 2 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
9 Huevo 7 1.0 1.0 1.0 1.0 2.0 2.0 2.0
10 Pﬁ;ﬁ;ﬂgg’ 1 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
1 Carneres 1 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
12 Ce;gm/acl)ggos 1 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0

*Para conocer ejemplos de alimentos y porciones para este grupo, consulta el Anexo 2.
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Perfil 3.5. Mujer embarazada de 31 a 35 afios con IMC 25 a 29.9 kg/m?

NUMERO DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO DE ALIMENTO
semana

Grupo de que se Semanas

alimentos recomienda de Semanas de embarazo Semanas de embarazo
consumir embarazo

este grupo 14a17 18222 1 23227 ] 28432 33a36

Cereales
1 | integrales, 7 6.0 6.0 6.0 7.0 7.0 75
granosy
tubérculos
2 | Verduras 7 40 4.0 40 4.0 45 50 50
3 Frutas 7 35 35 40 4.0 45 45 50
4 | Lacteos 7 25 25 25 25 25 25 25
5 | Oleaginosas 7 20 2.0 2.0 2.0 20 2.0 20
6 | Orasasy 7 5.0 5.0 50 5.0 50 5.0 5.0
aceites
7 | Leguminosas 7 25 25 2.5 25 2.5 25 2.5
g | Polloyotras 2 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
aves
9 Huevo 7 1.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 20
10 | Pescadoy 1 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
mariscos
1 Carne res 1 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0
12 | Cerdoy otros 1 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0 2.0
animales

*Para conocer ejemplos de alimentos y porciones para este grupo, consulta el Anexo 2.
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Acceda a todos los perfiles para mujeres embarazadas segun
su edad e IMC escaneando el siguiente cédigo QR o
consultando el enlace a continuacioén:

https://www.dropbox.com/scl/fo/6qzrl1d5z94nik19tpv62/
APj2GbTfAWIOurR4yFdU9MI?rIkey=se66soie6bb61ha8pbkm8le8s&st
=csoi5jec&dl=0
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PERFILES DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO DE ALIMENTO
PARA MUJERES EN ETAPA DE LACTANCIA

Primer semestre de lactancia: Si la madre ofrece lactancia materna exclusiva o
predominante a su bebé de 0 a 6 meses, se deben revisar las porciones
recomendadas segun su edad y la categoria de IMC actual, correspondientes al
primer semestre de lactancia.

Segundo semestre de lactancia: Si la madre ofrece lactancia materna mixta
durante el “primer semestre” (es decir, combinando leche materna con otro tipo de
leche para su bebé de 0 a 6 meses) o si continda alimentando con leche materna a
su bebé de 6 a 12 meses, se deben revisar las porciones recomendadas para el
segundo semestre de lactancia. Se sugiere acudir con el personal de salud para
recibir una adecuada orientacion alimentaria durante este periodo, especialmente si
pertenece a las categorias 3 o0 4 de IMC y siente hambre.

Si se continda ofreciendo lactancia materna a un bebé de 12 a 24 meses 0 mas, se
recomienda utilizar el perfil que corresponde al primer trimestre de embarazo,
adaptado a la edad de la madre y al IMC calculado con su peso actual. Ademas, se
aconseja acudir al personal de salud para recibir orientacién alimentaria especifica
durante este periodo. A continuacion se presenta un ejemplo.
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Perfil 6.3 Mujeres en periodo de lactancia de 21 a 25 afios con IMC 18.5 a 25 kg/m?

NUMERO DE PORCIONES RECOMENDADAS POR GRUPO DE ALIMENTO

1| gimesy tobdculos
2 Verduras
3 Frutas 4.0 4.0
4 Lacteos 3.0 3.0
5 Oleaginosas 2.0 2.0
6 Grasas y aceites* 5.0 5.0
7 Leguminosas 2.5 2.5
8 Pollo y otras aves 3.0 3.0
9 Huevo 1.0 1.0
10 Pescado y mariscos 3.0 3.0
11 Carneres 3.0 3.0
12 Cerdo y otros animales 2.0 2.0

*Para conocer ejemplos de alimentos y porciones para este grupo, consulta el Anexo 2.



Acceda a todos los perfiles para mujeres en periodo de
lactancia segiinsu edad e IMC escaneando el siguiente
cédigo QR o consultando el enlace a continuacion:

https://www.dropbox.com/scl/fo/cnanbxr1pygywgdk64ncc/
AByWfVg47m9oUZhfibvzO_No?
rikey=fr2xwxfv7chkc37jllot2rc8b&st=6a5zmqnf&dI=0
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PORCIONES ADICIONALES DE ALIMENTOS RECOMENDADAS
DURANTE EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA MATERNA POR INCREMENTO
EN ACTIVIDAD FISICA.

A continuacién, se muestran las porciones de alimento que se recomiendan adicionar
durante el embarazo o lactancia, en caso de incrementar a baja actividad fisica (reconocida
como una actividad fisica mas alld del minimo, que involucra una mayor movilidad, y
actividades ocupacionales y recreativas (adicional a las actividades de la vida diaria, como
realizar una caminata de moderada intensidad por 60 a 80min de 4.8 a 6.4 km), para la cual
se debera agregar un refrigerio adicional como se recomienda en los siguientes cuadros
sobre “porciones adicionales de alimento por incremento de AF”.

En caso de incrementar el nivel de actividad fisica a categoria de activa o muy activa, se
recomienda acudir con el personal de salud para la adecuada valoracién del nivel de actividad
extray que oriente de manera especifica a la madre sobre cuanta energia y porciones mas de
alimento requeriria para cubrir estas necesidades especificas para mantener un adecuado
estado de nutricion y salud durante el embarazo y el periodo de lactancia.
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Porciones adicionales de alimentos durante el primer trimestre de embarazo en
mujeres con baja actividad fisica por categoria de IMC.

ADOLESCENTES DE 14 A 18 ANOS

Dias a la semana

IMC pregestacional que se recomienda

(kg/m?) Grupo de alimentos TR G
grupo
Frutas 7 +1
<18.5 i
Lacteos 7 +1
Frutas 7 +1
18.5a<25.0
Lacteos 7 +0.75
Frutas 7 +1
25.0a<30
Lacteos 7 +0.75
Frutas 7 +1
>30
Lacteos 7 +0.5

*Agregue las porciones extra de alimentos que se indican en el primer trimestre de embarazo conforme al perfil que
le corresponde de acuerdo con su estado nutricional pregestacional y edad (perfiles 1.1 a 4.8). En segundo y tercer
trimestre se recomienda la valoracidn del personal de salud.

MUJERES DE 19 A 50 ANOS

Dias a la semana

IMC pregestacional que se recomienda

(kg/m?) Grupo de alimentos TR G
grupo
Frutas 7 +1
<18.5a 230 )
Lacteos 7 +0.5

*Agregue las porciones extra de alimentos que se indican en el primer trimestre de embarazo conforme al perfil que
le corresponde de acuerdo con su estado nutricional pregestacional y edad (perfiles 1.1 a 4.8). En segundo y tercer
trimestre se recomienda la valoracidn del personal de salud.
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Porciones adicionales de alimento durante la lactancia en mujeres con baja actividad
fisica por categoria de IMC.

ADOLESCENTES DE 14 A 18 ANOS

Dias a la semana Primer semestre

i i : Segundo
MRS upodeaimeniss VORI SEIAND  semesvede
grupo predominante) lactancia
185 Frutas 7 +1 1
< .
Lacteos 7 +1 1
Frutas 7 +1 1
18.5a<25.0 )
Lacteos 7 +1 1
250 a <30 Frutas 7 +1 1
Dac<
Lacteos 7 +0.75 +0.75
30 Frutas 7 +1 1
>
Lacteos 7 +05 105

*Agregue las porciones extra de alimentos que se indican en cada semestre de lactancia al perfil que le corresponde
de acuerdo con su estado nutricional pregestacional y edad (perfiles 5.1 a 8.8)

MUJERES DE 19 A 50 ANOS

Dias a la semana Primer semestre

. 5 5 Segundo
IMC pregestacional . que se recomienda de lactancia
(kg/m?) Grupo de alimentos consumir este (exclusiva o sei::;::; :e
grupo predominante)
Frutas 7 +1 +1
<18.5a>30 ) .
Lacteos +0.5 +0.5

*Agregue las porciones extra de alimentos que se indican en cada semestre de lactancia al perfil que le corresponde
de acuerdo con su estado nutricional pregestacional y edad (perfiles 5.1 a 8.8)
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PORCIONES ADICIONALES DE ALIMENTOS RECOMENDADAS
DURANTE EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA MATERNA, POR INCREMENTO
DE ACTIVIDAD FISICA LIGERA.

A continuacion, se muestran las porciones de alimento que se recomiendan adicionar
durante el embarazo o lactancia, en caso de incrementar a baja actividad fisica reconocida
como una actividad fisica mas alld del minimo, que involucra una mayor movilidad, y
actividades ocupacionales y recreativas, adicional a las actividades de la vida diaria, como
realizar una caminata de moderada intensidad por 60 a 80min de 4.8 a 6.4 km, para la cual
se debera agregar un refrigerio adicional como se recomienda en los siguientes cuadros
sobre “porciones adicionales de alimento por incremento de AF”.

En caso de identificar que la mujer incrementa el nivel de actividad fisica a categoria de
activa o muy activa, se recomienda derivarlas con el personal del drea de nutricién para una
valoracién del nivel de actividad extra y una orientacién especifica para identificar cuanta
energia y porciones mas de alimento requeriria para cubrir sus necesidades especificas y
mantener un adecuado estado de nutricidn y salud durante el embarazo y el periodo de
lactancia.
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9.2. Porciones adicionales de alimentos durante el primer trimestre de embarazo en
mujeres con baja actividad fisica por categoria de IMC.

Dias a la semana Primer trimestre

IMC pregestacional que se recomienda

(kg/m?) Grupo de alimentos e s Semana de embarazo
grupo 1a13
ADOLESCENTES DE 14 A 18 ANOS
<185 Frutas 7 +1
Lacteos 7 +1
7 +1
18.5 a <25.0 Frutas
Lacteos 7 +0.75
7 +1
25.0 a <30 Frutas
Lacteos 7 +0.75
7
>30 Frutas 1
Lacteos 7 +0.5
MUJERES DE 19 A 50 ANOS
<18.5 a 30 Frutas 7 +1
Lacteos 7 +0.5

* Agregue las porciones extra de alimentos que se indican en el primer trimestre de embarazo conforme al perfil que
le corresponde de acuerdo con su estado nutricional pregestacional y a su edad (perfiles 1.1 a 4.8). En segundo y tercer
trimestre se recomienda la valoracién por personal de salud del drea de nutricion.
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9.3. Porciones adicionales de alimento durante la lactancia en mujeres con baja actividad
fisica por categoria de IMC.

Dias a la semana Primer semestre

. " . Segundo
IMC pregestacional q que se recomienda de lactancia
(kg/m?) G el ERES consumir este (exclusiva o selg::::tr::i:e
grupo predominante)
ADOLESCENTES DE 14 A 18 ANOS

<185 Frutas 7 +1 +1

Lacteos 7 +1 +1

18.5 2 <25.0 Frutas 7 +1 +1

Lacteos 7 +1 +1

25'0 a <30 Frutas 7 +1 +1
Lacteos 7 +0.75 +0.75

7 +1 +1

>30 Frutas
Lacteos 7 +0.5 +0.5
MUJERES DE 19 A 50 ANOS
<18.5 a >30 Frutas 7 +1 +1
Lacteos 7 +1 +1

* Agregue las porciones extra de alimentos que se indican en cada semestre de lactancia al perfil que le corresponde
de acuerdo con su estado nutricional pregestacional y a su edad (perfiles 5.1 a 8.8)

104 | GUIAS ALIMENTARIAS SALUDABLES Y SOSTENIBLES

Recomendaciones para mujeres embarazadas y en periodo de lactancia



Anexo Il

PORCIONES DE ACEITES Y GRASAS PARA MUJERES EMBARAZADAS
Y EN PERIODO DE LACTANCIA, Y NINAS Y NINOS DE 0 A4 ANOS

Con lafinalidad de orientar el consumo de grasas y aceites incluidos en los perfiles sefialados
en el Anexo 1 a continuacion, encontraras ejemplos de porciones para este grupo.

ACEITES Y GRASAS

1 PORCION
ACEITE 1 cucharadita®
ACEITE DE OLIVA 1 cucharadita®
ACEITE EN SPRAY 5 disparos (de 1 segundo)
AGUACATE 1/3 pieza
COCO RALLADO 1% cucharada¥
CREMA 1 cucharada¥
MANTEQUILLA 1% cucharaditat
MAYONESA 1 cucharadita®
QUESO CREMA 1 cucharada¥
ALMENDRA FILETEADA* 2 cucharadas¥
CACAHUATE* 14 piezas
NUEZ ENTERA* 3 piezas
PEPITAS DE CALABAZA* 1% cucharada¥
SEMILLA DE CHIA* 5 cucharaditas#
SEMILLA DE GIRASOL* 4 cucharaditas#

f Cucharadita= Cucharada cafetera
T Cucharada = Cucharada Sopera

* Pertenecen al grupo de oleaginosas, las cuales son alimentos que contienen grasas saludables que son importantesdurante
la etapa del embarazo y lactancia.

Recuerda que en general es importante moderar el consumo de este grupo de alimentos, y no exceder las porciones
sefialadas en el perfil correspondiente.
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Anexo |l

EXTRACCION Y CONSERVACION DE LECHE MATERNA

Si estas amamantando y debes regresar al trabajo, a la escuela, o tienes un viaje y no podras
estar con tu bebé, no te preocupes, puedes continuar alimentandolo con tu leche. Extraerte
la leche materna es la clave para que tu bebé siga disfrutando de todos sus beneficios,
incluso cuando no estés para darle pecho directamente.

Hacerlo de manera regular y eficiente te ayudara a mantener una buena produccién de
leche, asi podras seguir con la lactancia todo el tiempo que tu y tu bebé quieran. Aqui hay
dos cosas importantes que te ayudaran: primero, aprender coOmo extraerte la leche de forma
correcta, y segundo, saber como conservarla adecuadamente.

Hay diferentes formas de extraer la leche, ya sea con tus manos o con una bomba de
lactancia, que puede ser manual o eléctrica. Cualquiera de estos métodos funciona bien,
lo importante es que practiques y encuentres el que mejor se adapte a ti. Y si decides
usar bomba, seria genial que también aprendas a hacerlo manualmente, por si alguna vez
necesitas extraerte la leche de esta manera.

Extraccion manual de leche materna:
1. Lava tus manos con agua y jabon
antes de comenzar

2. Da masaje en tus pechos en forma de
circulo, siguiendo las manecillas del
reloj y haciendo una presién suave
con la yema de los dedos. Masajea
circularmente desde la base del seno
hacia la areola.
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3. Frota suavemente el pecho con tus

dedos desde la parte superior hasta
los pezones. Esto puede hacerte
sentir un cosquilleo.

. Inclinate hacia adelante y sacude
suavemente tus senos, esto ayudara
a la “bajada” de leche.

. Sostén el seno del que vayas a extraer

leche primero entre tus dedos en
forma de “C" (juntando los 4 dedos y
con el pulgar colocado arriba), mas o
menos a 2 0 3 centimetros del pezon.

. Presiona suavemente el pecho hacia

las costillas (sin lastimarte).

7. Empuja el pulgar y los dedos que
sostienen el pecho hacia la areola.
Depositar la leche que va saliendo
en un frasco limpio, evitando que el
pecho toque el frasco.

8. Repite los pasos 6 y 7 de manera
constante para continuar
extrayendo leche del pecho.

9. Repite los pasos en el otro pecho y
tapa el frasco.

Uso de extractor manual o eléctrico

Los extractores manuales son aquellos que no requieren baterias ni carga eléctrica para
funcionar. La succion se realiza empujando una manija o apretando una pera o bola de
goma. Para fines de extraccion de leche materna que posteriormente se otorgara a los bebés
para alimentarlos, se sugiere evitar los extractores con pera de goma hueca, ya que este
aditamento no se puede lavar y desinfectar adecuadamente, y la leche que llega a pasar al
mismo, se puede contaminar.

Los extractores eléctricos funcionan con un cable de energia eléctrica o con pilas, no
requieren un esfuerzo fisico por parte de la madre, puesto que cuentan con un pequefio
motor que simula la succion de los bebés. Existen extractores eléctricos sencillos
(extraccion de un solo seno a la vez) o dobles (extraccion de leche de ambos senos al mismo
tiempo); ambos son funcionales, aunque con los dobles se puede hacer la extraccion en
menos tiempo.
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Tanto los extractores manuales como eléctricos son de uso personal y no deben
compartirse.

Pasos:

1. Lava tus manos con agua y jabén antes de comenzar

2. Asegurate de que todas las partes del extractor que tocan la leche materna hayan sido
adecuadamente lavadas y esterilizadas antes de su uso.

3. Sigue las instrucciones del fabricante en cuanto al uso del extractor.

4. Al finalizar, lava y desinfecta las partes del extractor que tocan la leche materna.

*No es necesario lavar los senos ni los pezones previo a la extraccion.

8}

3

R

e

Extractor manual Extractor eléctrico

Recomendaciones para la extraccién de leche:

Extrae leche materna al menos 3 a 4 veces durante una jornada laboral de 8 horas. De
preferencia se debe extrae leche cada que vez que corresponderia amamantar a tu bebé que
puede ser de 2 a 2.5 horas aproximadamente. Ten en consideracién que esto es importante
para continuar teniendo una produccién adecuada de leche para alimentar de manera
exclusiva con leche materna a tu hija (jo), ya que extraer menos veces al dia la leche, de lo que
ocurriria con tu bebé, hace que tu cuerpo interprete esta conducta como que debe dejar de
producir leche porque ya se requiere con menos frecuencia, disminuyendo asi la produccién
de ésta. Por ello si no es posible, al menos intenta no dejar pasar mas de 4 horasi entre una
extraccion y otra a fin de mantener una produccion de leche suficiente.

En la tabla 1 te mostramos dos ejemplos de como organizar tus horarios de extraccion
de leche materna en el trabajo. Pide apoyo al personal de salud para ayudarte a crear un
esquema de extraccién de leche materna que se ajuste a tus horarios y necesidades.
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Ejemplos de horarios de extraccién de leche materna en el trabajo

Lactancia Entrada Primera Segunda Tercera Lactancia
en el hogar al trabajo extraccién A extraccion A extraccion A en el hogar
Casolcon3 | | Amamanta a
extracciones | Ultima tetada . . . . tu bebé tan
(cada 2.5 8 am 09:00 a. m. 10:30 a. m. 01:00 p. m. 03:30 p. m. pronto sea
horas) posible

Los ejemplos se propusieron bajo el supuesto de una jornada de 8 horas laborales y considerando que el
hogar se encuentre aproximadamente a una hora del centro de trabajo.

Ejemplos de horarios de extraccién de leche materna en el trabajo

* Crea un ambiente cémodo y agradable durante la extraccién de leche materna.
Idealmente tu centro de trabajo o escuela debera proveerte de un lugar digno, comodo
y privado para poder extraer tu leche. Puedes llevar una prenda o foto de tu bebé
al lactario o lugar en el que extraes tu leche para facilitar el flujo de leche durante la
extraccion. También puedes ver fotos o algin video de tu bebé en tu celular. Estas
técnicas pueden ayudarte a propiciar la liberacién de oxitocina, una hormona necesaria
para que la leche materna pueda salir del seno. Procura estar relajada y tranquila para
que se te facilite la extraccion, el estrés puede llegar a dificultar la accién de la oxitocina
y por ende, dificultarte la recoleccién de leche materna.

* Extrae leche materna de forma constante mientras no puedas estar cerca de tu
bebé, incluso si es en la noche.

« Utiliza si te es posible un extractor doble en caso de que dispongas de poco tiempo
para extraerte leche materna en el trabajo o escuela. Este tipo de extractores te permiten
extraer de ambos senos al mismo tiempo y ahorrar tiempo.

* Procura extraerte leche antes de que sientas tus pechos muy congestionados.
Cuando tus pechos estdn muy duros, incluso calientes y te causa molestia, el cuerpo
recibe la sefial de que se estd produciendo mds leche de la que se necesitay poco a poco
empezara a producir menos. Es mejor extraerte leche antes de llegar a ese punto, no
te preocupes por la cantidad extraida, con la practica y constancia, lograras extraerte
leche suficiente.
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+ Comienza a extraerte leche materna lo antes posible. Una vez ha nacido tu bebé, si
planeas regresar al trabajo fuera de casa o continuar tus estudios, es importante que
inicies la extraccion de leche en el hogar semanas antes para formar un banco de leche
materna que permita a un cuidador (familiar, amigo(a), personal de guarderia, etc.)
alimentar a tu bebé con tu propia leche mientras tu no estas. Puedes iniciar extrayendo
la leche de un seno mientras tu bebé se alimenta del otro (la estimulacién de tu bebé
en un seno facilitara que puedas extraer mas leche del seno contrario) o si tu bebe se
alimenta de ambos senos en cada tetada, puedes extraerte entre las tomas de leche que
hace tu bebé, incluyendo la noche.

Almacenamiento y conservacioén de la leche materna

* Recolecta y guarda la leche extraida en recipientes de vidrio o de plastico duro, con
tapa de plastico (no metdlica). También puedes utilizar bolsas especiales para al
almacenamiento de leche materna.

* Lava los recipientes de vidrio o plastico antes de su uso con agua caliente y jabdn, y deja
escurrir.

* Escribe en cada recipiente tu nombre, la fecha, hora de almacenamiento y cantidad de
leche almacenada.

* Laleche materna se puede conservar en una hielera, en el refrigerador o en congelador.
Si el espacio que te facilitan en tu escuela o trabajo para extraerte leche materna cuenta
con refrigerador, es conveniente que ahi guardes la leche materna en lo que te retiras
a tu hogar.

* Lleva una hielera o lonchera térmica con gel refrigerante a tu centro de trabajo o escuela
paraguardar tu leche materna en caso de no contar con refrigerador o bien para trasladar
de forma segura tu leche del trabajo o escuela a tu casa. El uso de hielera (en contacto
constante con hielo o gel refrigerante) se recomienda por un maximo de 24 horas. Es
importante pasar la leche a un refrigerador o congelador lo antes posible: si esa leche
se utilizara para alimentar a tu bebé al dia siguiente, puedes dejarla en el refrigerador
(evita poner la leche en la puerta del refrigerador); pero si la leche se utilizarad en fechas
posteriores, es preferible congelarla.
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* La leche se puede mantener congelada por un periodo de 6 meses sin perder sus
propiedades nutrimentales. En ocasiones se llega a percibir que la leche almacenada
por mas tiempo huele o sabe diferente a cuando recién fue extraida, estos cambios
suceden por la accién de la enzima lipasa, la cual degrada paulatinamente las grasas
de la leche y posiblemente cambia el sabor y olor de la leche materna; sin embargo,
esto no es dafiino para los bebés.

* Almacena la leche materna en porciones de 60 a 120 ml (2 a 3 onzas) para evitar
desperdicios una vez que se utilice para alimentar a tu bebé.

* En la siguiente tabla se resumen los tipos de almacenamiento, las temperaturas y
tiempos de almacenamiento recomendadas.

Tipos y tiempos de conservacién de leche materna

Hasta por 8 horas (maximo)

Temperatura ambiente 19-26°C 4 horas o menos tiempo si el clima es caluroso
Hielera (con 10-15 °C Hasta por 24 horas

hielo o gel refrigerante) (en contacto constante con el hielo)
Refrigerador 4 °Coinferior Hasta 72 horas
Congelador -18a-20°C 6 a 12 meses

¢Cémo calentar la leche que fue previamente refrigerada o congelada?

* Elige el frasco con la mayor antigtiedad de tu refrigerador o congelador.

* Silaleche solo esta refrigerada, puedes calentarla mediante un bafio maria pasivo. Este
consiste en calentar agua, retirarla del fuego e introducir el recipiente con la leche hasta

que se encuentre a temperatura ambiente. Siempre pon unas gotas de leche en la palma
de tu mano para asegurarte que no se calenté demasiado ya que podria quemar al bebé.
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* Silaleche esta congelada, esta se puede descongelar pasandola al refrigerador durante
la noche, o mediante bafio maria pasivo. Recuerda que solo debe llegar a temperatura
ambiente.

+ De preferencia otorgar esa leche a los bebés con vaso, taza o cucharita.

* (:Qué no se debe hacer? hervir la leche, calentar la leche en microondas, calentarla
directo al fuego ni a bafio maria con el fuego encendido.

* La leche refrigerada que ya fue calentada, asi como la leche que fue previamente
congelada, descongeladay calentada, se puede almacenar por un maximo de dos horas,
si no fue utilizada en ese periodo debera ser desechada, no se debe volver a refrigerar
ni a congelar.

¢Como otorgar la leche extraida a los bebés en vaso o taza?'’

La alimentacién con vaso o taza es preferible al uso de biberones. Los vasos o tazas son
faciles de lavar, transportar y su uso se asocia a menos riesgo de diarreas, infecciones de oido
y caida de dientes. Ademas, el uso de vaso o taza es preferible si se continia amamantando
ya que no interfiere con la forma de succién que realizan los bebés al seno materno una vez
que la madre regrese a casa y permite que los bebés sigan teniendo control de la cantidad
de leche que toman.

La alimentacién con vaso o taza debe ser otorgada por un cuidador, que ademas de sostener
el vaso o taza, también sostenga al bebé, lo mirey le dé parte del contacto que necesitan. Los
pasos a seguir son:

* Lava tus manos con aguay jabon (cuidador(a) que vaya a alimentar al bebé).
* Silaleche materna no esta recién extraida, calentar como se indicé anteriormente.
* Sostener al bebé sentado o semi-sentado sobre su regazo.

* Poner un pafio o babero al bebé para protegerlo de la leche que pueda derramarse.

* Colocar la leche materna en el vaso o taza (el vaso o taza debera estar previamente
lavado con agua y jabdn).
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Apoye el vaso o taza en el labio inferior del bebé e inclinelo despacio para que la leche
llegue justo a los labios de su bebé.

El bebé se pondra alerta, abrira la boca y llevara la leche a su boca ya sea con la lengua
o chupandola y derramando un poco.

Cuidar que la leche no se vierta sobre la boca del bebé, solo se debe sostener la taza en
sus labios y permitir que ellos mismos la tomen.

En el momento en que el bebé ya no quiera mas leche, cerrara su bocay dejara de tomar
la leche.

Si el bebé no tomé toda la leche del vaso o taza en las dos horas siguientes en que esta
fue calentada, recuerda que debes desecharla.
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Escanee el siguiente cédigo QR o consulte el enlace a
continuacion para acceder al listado de equivalentes de todos
los grupos de alimentos.

https://www.dropbox.com/scl/fo/w81m4pl5vtju2xkqbvjoc/ANtE4H-
kvIxOm3RRrVOkyaw?
rlkey=nfd3v3raiy5l8ndecrp8s6r5e&st=e42cwhsd&d|=0
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