CoNitexto e Introduccion

El reflujo en bebés es un motivo frecuente de preocupacion para las familias, ya que puede
generar inquietud al ver que el pequefio devuelve parte de la toma. Sin embargo, en la mayoria
de los casos, se trata de una condicion inmadura del sistema digestivo que va mejorando a

medida que el bebé crece y se desarrolla.

Acompanar esta etapa con informacion clara es clave para reducir la ansiedad. Entender la
diferencia entre las regurgitaciones normales y aquellas que requieren atencion ayuda a los
padres a tomar decisiones informadas y a proporcionar el entorno mas confortable posible

para el descanso y la alimentacion del bebé.
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9 " Preguntas Frecuentes

.Es normal que mi bebé regurgite después de cada toma?

Si, es muy comun en los primeros meses debido a la inmadurez del esfinter esofagico.
Mientras el bebé esté ganando peso y no presente signos de dolor o malestar significativo,

suele considerarse reflujo fisioldgico y benigno.

,Como puedo ayudar a disminuir el reflujo?

Algunas medidas incluyen mantener al bebé en posicion erguida unos 20 o 30 minutos
después de comer, evitar sobrealimentarlo en una sola toma y asegurarse de que eructe

durante y después de la alimentacion.

(,Cuando deberia consultar al pediatra?

Si el reflujo se acompaiia de pérdida de peso, llanto persistente de dolor, arqueo severo de la
espalda, vomitos explosivos o si se observa sangre, es importante buscar una valoracioén

profesional.

FUENTES Y REFERENCIAS PEDIATRICAS

e Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (https://www.who.int/es)
» Asociacion Espafiola de Pediatria (AEPap) - Familias y Salud (https:/familiaysalud.es/)
e Healthy Children - AAP (https://www.healthychildren.org/)
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:Ques'elreflujo en los bebés?

El reflujo ocurre cuando parte del contenido del estdmago del bebé regresa hacia el es6fago, provocando

regurgitacion o pequefios vomitos después de comer.

Es muy frecuente en los primeros meses de vida y, en la mayoria de los bebés, forman parte de su

desarrollo normal y no representan una enfermedad.

Muchos bebés regurgitan y crecen bien, comen bien y estan tranquilos. Con el tiempo, el reflujo suele

mejorar por si solo y no representan una enfermedad.

JPor qué es tan comin?

En los primeros meses:

El sistema digestivo aun estd madurando.

El bebé pasa mucho tiempo acostado.
Se alimenta solo con leche.

Su estobmago es pequeiio y se llena rapido.

Todo esto favorece que aparezcan regurgitaciones sin que sea algo peligroso.

Senales frecuentes que pueden aparecer

Estas sefiales, por si solas, no suelen ser motivo de alarma.

Regurgitacion después de las tomas. Eructos frecuentes.

Molestia leve o inquietud al comer. Arcadas ocasionales.

Tos leve después de alimentarse.
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Relfiirjo-fisiologico vs. reflujo con sefiales de alarma

~[" Reflujo Fisiolégico (el mas frecuente)
Regurgitacion repetida
Sin dolor evidente

Bebé tranquilo

Crecimiento adecuado

No requiere estudios ni medicamentos.

Reflujo con Sefiales de Alarma

Llanto intenso persistente

Rechazo frecuente del alimento
Falta de aumento de peso

Irritabilidad constante

Requiere valoracion médica.
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PoSizisnes'que ayudan a prevenir el reflujo

Durante la alimentacion

Alimenta al bebé en posicién semiincorporada.
Mantén su cabeza mas elevada que su abdomen.

Evita alimentarlo completamente acostado.

Después de comer

Mantén al bebé en posicion vertical durante 20—30 minutos.
Puedes cargarlo apoyado en tu pecho.

Evita movimientos bruscos o juegos activos justo después de la toma.

% Durante el sueio

Acuesta siempre al bebé boca arriba, sobre un colchén firme.
No uses almohadas, cojines, cufas ni posicionadores.

La seguridad del suefio es prioritaria.

Una nota importante sobre la posicion para dormir

La recomendacion universal para un suefio seguro es acostar al bebé siempre boca arriba en una

superficie firme y sin objetos sueltos.

Aunque mantenerlo semiincorporado ayuda después de comer, no se deben usar almohadas, cuiias o
cojines en la cuna para elevar la cabeza durante el suefio, ya que aumentan el riesgo de asfixia y del

Sindrome de Muerte Subita del Lactante (SMSL).

Cualquier modificacion en la posicion para dormir debe ser indicada y supervisada estrictamente

por un pediatra.
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Prévencion desde la Alimentacion y el Entorno

< Prevencion desde la alimentacion
Ofrecer tomas mas pequeiias y frecuentes, si el bebé lo permite.
Hacer pausas para facilitar el eructo durante y después de la toma.
Respetar las sefiales de saciedad (gira la cabeza, se duerme, deja de succionar).

Evitar insistir cuando ya esta satisfecho. La sobrealimentacion es una causa frecuente de regurgitacion.

¥ Ambiente tranquilo

Alimentar al bebé en un entorno calmado.
Evitar ruidos, prisas o estimulos excesivos.

Permitir que el bebé marque su propio ritmo. Un ambiente tranquilo favorece una mejor digestion.

—

Tiempo boca abajo (tummy time)
Es importante para el desarrollo, pero no hacerlo justo después de comer.

Colocarlo boca abajo cuando el estobmago esté mas vacio y siempre bajo supervision.

~ Evolucién natural del reflujo
Disminuye progresivamente con el crecimiento.
Mejora cuando el bebé se sienta y se mueve mas.

Suele resolverse sin medidas especiales. El tiempo y la maduracion juegan a favor.
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& {Cudndo consultar al pediatra?

El reflujo normal no es peligroso. Consulta si el bebé presenta:

Voémitos preocupantes &

Vomitos persistentes, en proyectil, con sangre o de color verde.

Problemas de peso

Poco aumento de peso o pérdida del mismo.

Dificultad para alimentarse &

Rechazo del alimento, llanto intenso durante las tomas o arqueo de espalda que sugiere dolor.

Problemas respiratorios &

Tos persistente, sibilancias ("pitos") o episodios de apnea (pausas al respirar).

Signos de deshidratacion &

Pocos pafiales mojados, boca seca, llanto sin lagrimas o somnolencia excesiva.

Preocupacion de los padres

Si algo en el comportamiento o los sintomas de tu beb¢ te genera angustia, es motivo suficiente para consultar.
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¢ Wlensaje final para padres

La gran mayoria de los bebés con reflujo estdn sanos y solo necesitan paciencia y medidas posturales. Es

una etapa que mejora con el tiempo a medida que su sistema digestivo madura.
Con posiciones adecuadas, alimentacion respetuosa y un entorno tranquilo, suele manejarse bien en casa.
Confia en tu observacion, en tu instinto y en el acompafiamiento profesional cuando lo necesites.

Ante cualquier duda, siempre es mejor consultar a tu pediatra para estar tranquilos y recibir la

orientacion adecuada.
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@ o
, FOLLETOSINFANCIA

CONTENIDO REVISADO POR:

Dra. Ariana

Especialista en Pediatria & Master en Atencion Integral al Nifio

Con mas de 35 afios de experiencia clinica y docente como pediatra en Cuba (actualmente retirada y sin
homologacion médica en otros paises). El contenido de este sitio resume su amplia experiencia y lo

recomendado por las guias pediatricas actuales.

Aviso importante: Todo el material de este sitio es estrictamente educativo y didactico. No constituye una
recomendacion, indicacion médica, ni llamada a la accion. No sustituye bajo ninguna circunstancia la

evaluacidn presencial de tu pediatra.

"La mejor herramienta de prevencion es la educacion y la tranquilidad familiar."

Ver credenciales completas y biografia > (/dra-ariana)

Apoya la divulgacion independiente

Este proyecto se mantiene libre de publicidad farmacéutica gracias al apoyo de las familias. Si nuestras guias te

han ayudado, puedes contribuir a mantener el sitio activo.

¥ Hacer una aportacion voluntaria (https:/gumroad.com)
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G Aviso Legal y Educativo

Este articulo tiene un propoésito estrictamente educativo y divulgativo.
Ha sido redactado basandose en la experiencia de la Dra. Ariana (pediatra
jubilada en Cuba, sin homologacion en otros paises) como un resumen

didactico de las pautas pediatricas actuales.

Nada de lo expresado en este sitio web constituye una recomendacion
médica, un diagndstico, un tratamiento, ni una llamada a la accion.
Esta informacion no sustituye en ningun caso la valoracion médica
presencial. Ante cualquier sintoma o duda sobre la salud de un menor,
debes acudir inmediatamente a un centro de salud o consultar con su

pediatra tratante.
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