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Acerca de la Libreta de salud materno-infantil
BFREFIRICDONT

Construyamos un hogar luminoso, manteniendo la salud de la madre y el/la nifio/a.
BEFORRZIROD.PIVREZDSDRLLS

© Durante el embarazo o en la etapa de lactancia el estado de salud puede cambiar repentinamente, y como esta
etapa es la base para formar la salud que lo llevara por toda la vida, se ha elaborado la Libreta de salud
materno-infantil para proteger la salud de la madre y del/la nifio/a Al recibir, primero realice una primera lectura
y luego complete los campos correspondientes a la propia embarazada o de los padres.
FIRP OIS BHERCEREBRENZL LTV & CORBENEECHIEZREDSDOERELDZ I EH
5. PBSAESFIAOBRZTILOICHBFREFIRNDIONE UL, RlF& o725, FT—BDFHAT
B8 PREZSOTHMBEECEALZL & S,

© Esta libreta es importante como registro de salud de la madre y del/la nifio/a. Debera llevar obligatoriamente,
completando los datos necesarios al recibir un examen de salud, una consulta en obstetricia o pediatria,
vacunacion o instrucciones de salud. Los registros de la libreta no solo sirven como referencia durante el
examen de salud del/la nifio/a, como también sirve como registro publico de la vacunacién luego del ingreso a
la escuela, tenga cuidado en no extraviarla. Ademas, utilice como ayuda memoria del estado de salud, del
resultado de los exdmenes, etc., de la madre y del/la nifio/a.
COFIRIE, BEBSAEBSFSADRREHRE UTKYITY, BRZE. ERVNRRTOEZER. FHEE. R
RBIEEREZR(FDEEE. BT TUTE. BELIBUTEEANTHSVEL &S, FIRORERE., HF=
ADRREMDEEDSE LR BEND TEL, FHIEBOANERE U THEERBRIDDDBOT, WKL
BOWKSITERELTLES W, oo BBSAESFIAORRRE, BEBRBEDRBIESELTHIAL
TLIEE W,

© Utilizando este cuaderno, haga que el padre y la madre juntos tengan el interés en la salud y crecimiento del
bebé. El padre también debera anotar proactivamente la condicién del nifio, sus sentimientos, etc. También es
significativo si cuando el/la nifio/a se convierte en adulto, esta libreta sea entregado en mano por el padre y la
madre.
COFRZTALT, BBIALEBRIAN—REICBR > THEELADER. RBCELOZFEELL S, BRS
AOEBEFSADRFPEDOIIFEREZBBNICEILEL &S, BFSADRASNZESIC, BEBSA.
BREANSFELTHIFRIEHERETT,

© Si sabe que va a nacer mellizos o mas, reciba una nueva libreta de salud materno-infantil de la ventanilla de la
municipalidad de su domicilio para tener una libreta por cada hijo/a.
WER (5722) LEDBFSANEFEND I EN DA >72BEEF. BEFVOHRENBONSEFSAIA
COEFIRIMERDKS (CHICBFRRFEREZEZ(FE>TILESL,

© Si se rompe o se ensucia hasta tener problemas en su uso o lo extravia, reciba la libreta de salud materno-
infantil reimpresa desde la ventanilla de la municipalidad de su domicilio.
BRLCXEZELTEERNLED, LSNich, B ULED LIeEER, BERVOMRENBOTEFRRF
IROBRNZERIFTEL &5,

© Si tiene otras dudas, consulte en la ventanilla de la municipalidad donde lo recibio, en el centro de Asistencia
Amplia para Familias con Nifios, en el centro de salud publica o en el centro de salud municipal.
ZOMHOH SRV LR RIFEMRENED, FETERSEERYY—. R, HENREEYS
—TCHEXL& S,



Sirvase llenar la porcidn superior de esta pagina cuando reciba esta libreta.

CORMESFIRZERTM 25 CICBATRALTLEE L,

Relacién Nombre Fecha de nacimiento Ocupacion
foctm KB £FAB (Fin) LHES
(Muj:\a/lra:r:(:inta) Afo/mes/dia ( afios de edad)
) (EEH8) o8 EEC W
g
:_% Father Afo/mes/dia ( afios de edad)
5 = R £ B BE (B
o
o D
LR Afio/mes/dia ( afios de edad)
2% £ A BE (  ®
o
13
e
K] Num. Tel.
o BEE
Domicilio actual Num. Tel.
BT B85
Num. Tel.
BEE
Certificado de Registro de Nacimiento
B B AR
Nombre“del hijo/ Masculino/Femenino
hija 2] -
FOES .
n';‘;?r:ire‘::o Prefectura Ciudad/Distrito/Pueblo
1 ] =] ™ W]
P DS EISELSE X BTAY
HEDERE i B -
Por la presente certifico que el nacimiento del nifio (nifia) con el nombre arriba citado
Fue oficialmente registrado en (Afo) (Mes) (Dia)
tROFBIECOWTE F B BREOBEIH I EEIAT S,
Sello Oficial del Alcalde
MXENE En

*Debe hacer el registro dentro de 14 dias a partir de la fecha de nacimiento de su hijo para obtener el Certificado

de Registro de Nacimiento.

*REP ADERNZEEEN4BLAICEEBZ LT, REICEBCBEBLEDIIRER T TILE L,



Sirvase llenar con los datos necesarios en esta pagina. < MOX—J(FFHEES TIRALTLIES ),

Datos sobre la salud durante el periodo de prefiez
FHRDERRIRES

Estatura cm| Peso normal kg |Edad de matrimonio afios
R SIEADIRE TSI %
IMC IMC (indice de masa corporal)=Peso (kg)+Talla (m)+Talla (m)

BMI BMI (818388 = A& (kg)+ &K (m)+8 & (m)

@ Ha sufrido usted alguna vez de cualquiera de las siguientes enfermedades? (Encierre en un circulo lo que corresponda)
ROBKUCHD T2 EDBDEITH. (H2HDICOLN)
Alta presion / Nefritis crénica / Diabetes / Hepatitis / Enfermedad del corazén / Enfermedad de tiroides

SImE BHEBX BRE BT 1DVBE7 PRIRDFEST
Enfermedad mental / Otra enfermedad (Nombre: : )
BHEER (DOFR) ZOoMmFER (7S )

@ Ha sufrido usted alguna vez de cualquiera de las siguientes enfermedades infecciosas?
ROBERIEICHD T2 EDNHDFRITH

Rubéola (Si ( afios) / No / Por vacunacion)
RUA (ZBEULD) ((FW (& LWWZ FrhEE=EZ )
Sarampién (Si( afios) / No / Por vacunacién)
mUA (LD (1Fuy ( m  LWWX FhhEEZEZ(I7)
Varicela (Si ( afos) / No / Por vacunacion)
KE (KIESZD) (1Fuy ( m  LWWX FhhEEZEZ(I7)
@, Se ha operado usted alguna vez? No / Si(por )
SETICFMZRF I EDNHDFRIH,. AN HO (KRB )
@®Medicina que esta tomando (Que toma habitualmente):
RAPDOE(ERE) :
@ Se siente muy estresada en su vida cotidiana, ya sea en casa o en el trabajo? Si / No
REPHEBHREAEETTRVRANLRZRUTVETH, [FL WX
@ Esta preocupada por este embarazo debido a algo que sucedié durante el embarazo o parto anterior? Si / No
SEOEIRICER U, BEDIEYR - DIRICEAL THBRZ EEFHDXRI D, [FL LWWR
@ Tiene alguna otra preocupacion? ( )
ZOftbBeraZ & ( )
®; Fuma usted? No / Si( cigarrillos por dia)
ZETERVETH, WWZ Fw (8 )
@, Fuma alguien que vive en la misma casa o en el trabajo? No / Si( cigarrillos por dia)
RAEEEFERETEEZZRVETH, WWZR [={ANQ )
@ ;Toma usted bebidas alcohdlicas? No / Si( vasos (copas) por dia)
TBREFRRAER T D [A1AY-4 Fw (B 2E)

*Debido a que fumar o beber alcohol puede tener un efecto negativo en el desarrollo de su bebé, es prudente dejar de hacerlo.
KBYBEARBIE. REPADBRICKERFEEZRIFLEIDOT, POELELS,

Salud del esposo |Buena / Mala (Enfermedad o problema de salud: )
KORRRE |BR <8V (Fd )
Historia de la prefiez anterior \\& & TOEIR
Fecha de parto |Salud durante la prefiez/durante y después del parto | Peso del bebé en su nacimiento/sexo | Salud del presente nifio
BEFA iR - WE - ERORE BERDEE - 45 REDFDIREE
Afio / mes Normal / Anormal ) g Masculnjo/ Buena / Mala

F A (A semanas o meses de prefiez) Femenino ’. =
ITE-2% 0k B (E A) 1B) % -

Afio / mes Normal / Anormal ) g Mascullpo/ Buena / Mala

F A (A semanas o meses de prefiez) Femenino ®’ - &
IR -2% 0k B (B A) 48) B-%

Afio / mes Normal / Anormal i g Masculmo/ Buena/ Mala

F A (A semanas o meses de prefiez) Femenino . &
EE-R8 R B (E AB) §) B8-% -

*Si se siente preocupada por su embarazo o insegura por el parto y/o crianza de un nifio, no dude en consultar al
centro de salud publica, oficina municipal (centro de salud publica) o a cualquier otra institucién médica.
MIHRIC DV T DAL, BE - BROFRDHZHE. RERA. BN (RgEYY-) | ERERFCIBLCBRLILL S,



Sirvase llenar con los datos necesarios en esta pagina. < OX—I(FFEEE S TEALTLIES ),

Ocupacion de la madre y ambiente del hogarn

a3 I0) - E ekt
2 Situacion laboral
S
% yed Tipo de trabajo y ambiente
'§ i |del mismo (*)
s [ AZEORBERIGRE (X)
z 5
= D ( ) Hours, ( )to( )
© \'_‘ Horas de trabajo por dia Is your work schedule irregular, such as on a shift basis? (Yes/No)
% 7:\:- =29 26 184 ( ) EBE- () B~ ()&
== RIS EDZERIEEF (HD - 2L)
5 D
é’ & | {Qué medios de transporte ufiza usted para i al irabajo?
g BB CHIAT2ENY
§ Horas de viaje Ida ( ) minutos Grado de congestion |Muy congestionado / Normal
S |EEDFR RiE ( ) R DIRE [OX-ARRE- 3|
Descanso de trabajo: (a la 2 semana de prefiez)
TBZRATE (TR B (8 A) o&E)
Cambio de trabajo: (a la @ semana de prefiez)
Situacion a partir del momento del (=575 % 7= (3F4R B (B A) nE=)
embarazo
HRUTHSDES S Retiro del trabajo: (a la 2 semana de prefiez)
rE:EvrHL Wk B (8 A) o&E)
Otro: ( )
Zzofh ( )
Descanso previo al parto Desde (Mes) (Dia) por dias
EERIIRSE A gns 8
Descanso posterior al parto Desde (Mes) (Dia) por dias
EERRIRZE A gh5 =5
A partir del (Mes) (Dia) hasta el (Mes) (Dia)
Descanso para puericulture ans A =EEXG
(Padre/Madre)
SRR (R - B§8) A partir del (Mes) (Dia) hasta el (Mes) (Dia)
A 8hs A BET

Tipo de vivienda
FROES

Casa independiente (de piso(s))/
Condominio (de pisos, piso de la habitacion °, ascensor: Si/No)/ Otro( )
—FPET ( MR -8 ( BE B -ILN-%5—:F5-8 -zZ0ft

Ambiente de vida
L)

Silencioso/Normal/Bullicioso |Solana Buena/Normal/Mala
EE Bl & B3O R B& &

Personas con quienes vive usted

Cil

Hljos (NUumero: ), Esposo, Suegro, Suegra, Padre, Madre,
Otro(s) (Numero: )
FEB ( A) K ROR - RKOE - ER - £ ZOf ( A)

*Escriba los siguientes tipos de items especiales: Trabajo pesado, tales como, trabajo de pie, etc., en ambiente con
temperatura elevada y excesiva humedad, humo molesto de cigarrillo, mucha vibracion, mucho estrés, dificultad
para tomar descanso, muchas horas extras, etc.

KU BEEBREBIBOREWVMEENZ L SREELNE LV, LEZOEADEL., REHZL. RELZDZ L

@A E D [C< WV, BFEAFENZ VWREDREBEBIEAL T IZSL,



Datos personales (1)
FEBEE0EE (1)

*Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre su condicién fisica, toda pregunta que quisiera hacer cuando
pase los controles de salud para madres gestantes y como se sienten usted y su familia por la llegada de un nuevo bebé.
CBEOFRAPERRREZBDORCESRIEVT E. REPAZTBIDWROXFEREZEETBOTHEERLL S,

(Tercer mes de embarazo) semanas 8 a 11 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HEYR3IHA> IFRSBE~IEYR1 158 ( A B8~ A 8)

*Es reconfortante y alentador encontrar a alguien a quien se le puede pedir libremente consejos sobre el embarazo y el parto.
KPR - BEICDOWVWTRECIHATEDAZRE DI TELERDTY,

(Cuarto mes de embarazo) semanas 12 a 15 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HEYRADA> IR 2B~1FIR158 ( A B~ A 8)

*Es una buena idea revisar los resultados de sus pruebas de sangre durante la primera etapa del embarazo (asi como
los resultados de todas las pruebas siguientes).

*Si esta planeando regresar a su ciudad natal para dar a luz, es una buena idea consultar con su médico o partera y
conversar sobre los preparativos con su familia.

MITIRMEBO MRRERBRZHABLEL &S5 CIBLBSEBREBRICOVWTHERLELLD) »
XBRBOBEZFELTVDHER. EEMPBIEN. RIEEFELEWL. EHELIL LS,

Primer dia de la ultima menstruacion (ARo) (Mes) (Dia)
& ARERIEB F 8
Primer examen médico de esta prefiez (Afo) (Mes) (Dia)
Z DIFYRDAZ F A 8
Primera sensacion de movimiento fetal (ARo) (Mes) (Dia)
fegheRk 7B F 8
Fecha pronosticada del parto (ARo) (Mes) (Dia)
NHFEL F A 8

*Es una buena idea para las mujeres que trabajan utilizar la Tarjeta de informacién para el mantenimiento de la
salud de la madre cuando reciban instrucciones (incluyendo el tratamiento preventivo) de su médico durante los
controles de salud para madres gestantes.

XA LR, ITHFRRZBE CENEN 568 (FHIBBEEHET. ) BB >7REF. BHRREREIEES
BEERH—F) ZERALEL&LS,



Datos personales (2)
FRBEZ DR (2)

*Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre su condicién fisica, toda pregunta que quisiera hacer cuando
pase los controles de salud para madres gestantes y como se sienten usted y su familia por la llegada de un nuevo bebé.

CEEOFRVEGRRZEDRCBREVNC L, REPATDRAZWRO[FIEREZEEBOTEERL &S,

(Quinto mes de embarazo) semanas 16 a 19 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HHIREHA> TR 6E~FIR198 ( A B8~ A 8)

*Revise los diversos programas relacionados con el parto y crianza de nifios para hombre y mujeres que trabajan.
XE<LE - BEDIEHOHLE. BRICEHTDHEEHEELEL LS,

(Sexto mes de embarazo) semanas 20 a 23 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HFIREMA> IHIR20B~1FIR238 ( A B~ A 8)

*Anote sus pensamientos cuando sienta moverse a su bebé.
KB ER U ORI EZEVWTHEEX L & S,

*Asegurese de pasar los controles de salud para madres gestantes.

Aun si no tuviera conocimiento de ellos, su cuerpo experimenta diversos cambios fisicos durante el embarazo.
Usted debe pasar los controles de salud para madres gestantes.

MITIRRRZERBLIRIFERL &S,

HEPE. [ADDBRZEDNBLTE, BHRLCRVWIVIBEEIERI >TVET, EEALITRERRZEZRTEL &S,
*Sintomas a tomar en cuenta durante el embarazo

Los siguientes sintomas pueden indicar una enfermedad que podria afectar enormemente a usted o a su bebé auin no nacido;
[hinchaz()n, sangrado vaginal, estdmago inflamado, dolor abdominal, fiebre, diarrea, estrefiimiento

persistente, manchado entre periodos menstruales que es inusual, fuerte dolor de cabeza, mareo,
nauseas, vomito. Consulte con un médico inmediatamente si experimenta uno de esos sintomas.
También debera consultar con su médico si experimenta cansancio por malestar gravidico matutino, si se siente
irritable, si tiene fuertes palpitaciones, si se siente muy insegura o si ya no siente moverse a su bebé.
MIFYRPIER U WEIR
ROESBIERE. BFCBECERBEZEZREIHRIDERNS UNKBADT, EERCTEBALEL &5,
[{;(a} - HEBREM - BRBHDIKRD - 9FE - KB - TR - NATRBEW - STEALEBSTZEDHD - BUESR - HF
W - ([FET - B
e, DDDTEBHOENEE, 154 SPEENFF L. FRENBNEE, SETHoIBZERLL
KBoEEEF. TICEMICHEALTEL £S5,



Datos personales (3)
FRBEZ DR (3)

*Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre su condicion fisica, toda pregunta que quisiera hacer cuando
pase los controles de salud para madres gestantes y cémo se sienten usted y su familia por la llegada de un nuevo bebé.
CBEOHRAVIHERRZEDRCSNIEVNC &, KREPAZLDZIIMROTFEREZEEBOHTHEEXL LS,

(Séptimo mes de embarazo) semanas 24 a 27 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HIRTH B> TIR24B~1TIR278 ( A B~ A B8)

(Octavo mes de embarazo) semanas 28 a 31 de embarazo ( (dia) (mes)a (dia) (mes)
<HHR8H B> TIR28E~1FIR3 1B ( A B~ A 8)

Domicilio antes o después del parto Direccion Num. Tel.
BENRD BT fEPR BFE
Nombre y direccién para el contacto de ,’:\\lﬁmbre L\:J;m Tel.
emergencia K& Pt
YR - DIRICHRDRREIESE Nombre Num. Tel.
~ HOB
FH5ETIEULWA) K2 &wx
Coche propio / Taxi / A pie / Otro ( )

Medios de transporte al hospital Tiempo de transporte ( horas minutos)
PGHERAND T VB R5E BRAE - 90Y— - &5 - 20 ( )

PRERFR ( B )

Alguna persona que pueda ayudarle con
las tareas del hogar y el cuidado de los
nifios antes y después del parto

LERR. REPERZF Lo TKNBIA

*Consulte a su médico inmediatamente si experimenta sangrado vaginal, estémago inflamado o dolor abdominal,
si se rompe la bolsa de agua o si los movimientos de su bebé son débiles o se han detenido.
XMBMPRAK, BBHDEBVRDPEH. BEIDRDZRUILS, IICEREETIRZLEL LS,




Datos personales (4)
FRBEZ DR (4)

*Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre su condicién fisica, toda pregunta que quisiera hacer cuando
pase los controles de salud para madres gestantes y como se sienten usted y su familia por la llegada de un nuevo bebé.

CEEOFRVEGRRZEDRCBREVNC L, REPATDRAZWRO[FIEREZEEBOTEERL &S,

(Noveno mes de embarazo) semanas 32 a 35 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HHRONA> FYR3I2IB~1FIR35E ( A B8~ A 8)

*Preparese para el parto confirmando la informacién de contacto necesaria y los items que llevara al hospital o a
otro centro de maternidad.

*Si tiene preguntas o preocupaciones sobre el parto y la vida cotidiana después de la llegada del bebé, consulte
con su centro médico de cabecera o con la enfermera de salud publica municipal.

KEBECHBZ CEEECHIRMERICHS I D HDZHRA L THEEXL L S,
KBEPERDETICOVWT, ALBEPABEBAEHND DT OEEHKE P HEIN OREMZ S ICHALEL LS,

(Décimo mes de embarazo> semanas 36 a 39 de embarazo ( (dia) (mes) a (dia) (mes)
<HFR10HM B>  1FIR36E~1TIR3%E ( A B~ A 8)

A partir de la semana 40 Fecha de parto: (afio) (mes) (dia)
PEIRAOE~ BES !
(desde (dia) (mes))

( A B8~)

*Los papas que esperan el nacimiento del bebé, escribir sus sentimientos
o impresiones.

KRE» AFEEDZ cMROITFEZLALTEER L & S,
*Consulte a su médico inmediatamente si experimenta sangrado vaginal, estémago inflamado o dolor abdominal,

si se rompe la bolsa de agua o si los movimientos de su bebé son débiles o se han detenido.
MPMPEAK, BRBHDRVEKD PEH BEDBESERLLES, IICERKRETEZLELLS,




Curso de la prefiez

FIRP DIFE
Peso
Fecha de Semanq ’de Alt’ura del Circunferencia HE Presion Edema |Proteina en| Azucar en
examen | Gestacion utero del abd terial Hinchazé . ;
(fondo) elabdomen | pogo antes | arteria (Hinchazon) orina orina
B2 TR del parto - - y
o | mms | zexs | B | meops | OF e | REEQ | RE
( )
cm cm kg

-+ H | -+ | -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ # -+ # -+ #

-+ H | -+ | -+

-+ H | -+ |+

-+ H | -+ |+




Otros examenes (pruebas de
sangre, nivel de azucar en la
sangre, ultrasonido, etc.)

ZDDIRE
(MRIRE. MAE, BERBRLE)

Notas especiales (instrucciones del médico para tomar o
pedir licencia de trabajo, enfermedades obstétricas tales
como amenaza de parto prematuro, complicaciones, etc.)

(S EGESC]
(&8 - RER EDIERPYNEREZDERRE W
BIER L)

Nombre de la
institucion
médica o doctor

EE&B X (&
BLEL

*Lleve este folleto con usted no sélo cuando pase un control para madres gestante, sino también a cualquier sitio que vaya.
KIHRBRZBEZRTDEERFBEIA. ABEFEFVWDBRHELEL LS.



Registro de controles

REDCHK
Tipo de control Fecha de control Notas
BREEB REFAB et
Tipo de sangre Realizado en (Afio) (Mes) (Dia) -
A 2 g[ABO =R
Anticuerpos irregulares Realizado en (Afo) (Mes) (Dia)
ENLEUERES F A 8
Prueba de cancer cervical Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
FEENARE F A =]
Examen serolégica de sifilis Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
WHEIMBRG F A 8
Antigeno HBs (virus de la hepatitis B) |Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
HBs#HI/R F A B8
Anticuerpos HCV (hepatitis C) Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
HVCHR F A 8
Anticuerpos VIH (virus de inmunodeficiencia humano) | Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
HIVHTR F A 8
Anticuerpos del virus de la rubéola Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
RUADAILRGUE F A 8
R?:L(:sugéqgﬁeﬂazt\rﬁ;:a humana de células T tipo 1) Realizado en —_— (Aﬁo) —_— (Mes) —_— (Dia)
HTLV- | #ik F A B
Antigeno de la clamidia Realizado en (Afo) (Mes) (Dia)
DSIITHIR F A =]
Estreptococo del grupo B Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
BEAMIEEIHIRE F A 8
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A 8
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A 8
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A =]
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A 8
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A 8
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A =
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A 8
Realizado en (Afio) (Mes) (Dia)
F A 8

*Cuando registre los resultados del control, asegurese de dar a la madre gestante una explicacién y de conseguir su aprobacion.

KIRERBREHLHFRIT 256 BRICHBLARZRDZ &,



Notas y observaciones
Tt




Sirvase llenar con los datos necesarios en esta pagina. < D/N—Y (3T RES T

Registro del curso maternal y paternal

3 (W) FRZHELTER

AL TLEEL,

Fecha
REFAB

Asignatura

=8

Observaciones

BE

__ (Afio) ___ (Mes) ___ (Dia)
F A B

____(Afo) _ (Mes) _ (Dia)
F = B

____(Afo) _ (Mes) _ (Dia)
F = B

____(Afo) _ (Mes) __ (Dia)
F = B

__ (Afio) ___ (Mes) ___ (Dia)
& A B

__ (Afio) ___ (Mes) ___ (Dia)
A B

__ (Afio) ___ (Mes) ___ (Dia)
A B

____ (Ano) ___ (Mes) __ (Dia)
& 3 B

Notas y observaciones
Big/Licd



Informe del dentista sobre el estado dental de la madre durante el periodo de prefiez y después del parto
YR & ER DB DIRRE

Fecha del (Afio) (Mes) (Dia)
examen
@2 F A 8
Semana de prefiez ( ) semanas
YR B
No
Diente picado AN
ZEEOT L Si (No. de cavidades: )
Derecho__ Muelas __ |  Muelas _____lzquierdo B0 ( *)
=) Bt B E Sarro No / Si
8 8 Eaya) 7L - dD
7 7 No
U
Inflamacién de las encias |Si (necesita instrucciones)
6 6 B DAIE B0 (BIEW)
Si (necesita tratamiento)
) A 5] BD (THR)
Mandibula inferior 3 3 ;
(T=3) 21 12 Otros cgmentarlos
LS EEat]
Condicién de los dientes: BDIRREEES *
Buena condicién: I Ees / i
Diente picado no tratado:C ~ © Lt (RALEw) C Nombr.e dela Cll.nlca,
X X ey —~ Hospital o Dentista
Diente tratado: O A&t O =, g
Sin diente: A |ERE A HERBREBSES
Semana de prefiez / Semana posterior al parto: ( ) semanas
81716|5|4|3|2(1/1|2]3]4|5|6|7|8|iFiR - E2 B
81716/5|4|3(2|1|1|2/3|4|5/6|7|8 Sarro No/Si
e 7L HD
Otros comentarios No / Si Si (necesita instrucciones) /
FFEiCBIE Inflamacion de las encias |72 &0 (Ei5E)
BERDRAE Si (necesita tratamiento)

Hb (BER)

Fecha de examen: ___ (Afio)____(Mes) ___(Dia) |[Nombre de la Clinica, Hospital o Dentista

F B BREHWREXEBLEEL

Semana de prefiez / Semana posterior al parto: ( ) semanas
81716/5|413|21|1|2/3|4|5|6|7|8 iR - = B
8171615|4|3(2|1|1|2/3|4|5/6|78 Sarro No/Si
[Eaya) 2V 10)
Otros comentarios No / Si Si (necesita instrucciones) /
FFCBE Inflamacion de las encias |72 $H 0 (2i5E)
A DARAE Si (necesita tratamiento)

HH (EER)

Fecha de examen: __ (Afio) __(Mes) __ (Dia) |[Nombre de la Clinica, Hospital o Dentista

F B BOREHWREXEBLEEL

*Las condiciones tales como las cavidades y gingivitis tienden a empeorar durante el embarazo. Es una buena idea consultar a un
dentista sobre la enfermedad de las encias debido a que ella puede causar un parto prematuro, etc.

*Asegurese de informarle a su dentista que usted estd embarazada.

XE UEPEEARREDRIISHEPCEBLADPTVEDTY, BARBRESORREAZIENHIOTERL, BREMICEALEL &S,
KERIERICHADN D EE R, HRPTHB I EZF LTS,




Registro del parto

HEDIRRE
Periodo de prefiez semanas dias
YEIREARE YR B =]
Fecha del parto (Afo) (Mes) (Dia). A.M./P.M.
% B 8F F 8 FRI-FR K9
Posicion normal Posicion reversa Otro ( )
Tiempo del parto GENA BN Z0f ( )
DIRIRE Otros comentarios:
LS EvE ]
Método de parto
DI%TE
Tiempo de trabajo del parto Dias Horas Minutos derger‘:;“:izdsii re Poca / Moderada / Mucha ( ml)
SIRPAERSR B B % cSANd® g . pE - 28 (m)
HmE
Transfusion de sangre (incluyendo utilizacién de hemoderivados) No/Si ( )
@m (MREAEST) OFE ®w-f ( )
° Sexo / Nimero Masculino / Femenino / Indefinido |Unico / Muiltiple ( )
E TRl - ES] k24 84 g % ( o))
% fas] Peso: g|Estatura: cm
SE . ) s 2
o %E;f Medidas del bebé
3 ] sHalfE Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
El0) e GELE]
§ 1
2 & Condiciones especiales o tratamiento Asfixia — nifio recién nacido — (Muerte / Resucitado) / Parto muerto
5 e HER CERE) -
8 frohmasiopeul MAERRE-  (GBC - B4 - SEE

Certificado Certificado de Nacimiento/Certificado de parto muerto/Certificado de nacimiento y muerte
<A WASIAE - FEELE (FERBIRERE) - BAIBRERUVIFETLZEE
Sitio de parto
HE DS
Nombre
BIR
Médico: Otros:
[E3:0) Z D1tk
Nombre de las personas que
atienden los partos Partera:
S :
DIGEIRE RS BhEELT




Esta pagina sera inscrita por el médico o enfermera cuando salga del hospital o en el examen postparto.

Condicion de postparto de la madre

BERDEHFOREA

LER - BREOZROEE(CEALTESVWEL &S,

Dias/Meses |Restablecimiento del Derrame o Condicionde |  Presion Proteinaen | Azicaren Peso | Observaciones
de postparto | Utero ala mediday |descarga de sangre| los senos arterial orina orina
posicién normal | vaginal (Loquios)
EXRBAH| F3ES zE AEDIRRE| mE REB FR¥E & BZ
kg
Normal / Anormal | Normal / Anormal
-+ | -+
R-& F-&
Normal / Anormal | Normal / Anormal
5.5 E-= -+ # -+ #
Normal / Anormal | Normal/ Anormal
8.5 -5 -+ # -+ #
Normal / Anormal | Normal/ Anormal
85 E-3& I
Normal / Anormal | Normal / Anormal
RS E-3 I
Comentarios y anotaciones personales
B Z DR
@Primera alimentacion a horas del parto.
KRELAICND TEAZRELZDRBER ( ) KRBT,
@Tipo de alimentacion: Leche maternal / Leche maternizada)
ZOEE. SREHIAEZEE - ATH)TT,
@ Se siente usted algunas veces deprimida o sin animo? No / No sabe
[ODMATEVRE DB 27D, @HPIRRICBNBVNEWVNZEANBHDEITH, LWWR (FL FEHVZERL

@Consulte al médico u obstetra en cualquier caso de anomalia que pueda sentir después del parto.

B, [V e, EbhokZEDHNIFEM. BIEMREICBHRLEL &£ S,

Primer bafio dias después del parto Reanudacion de la dias después del parto
AB ( (Mes) (Dia)) tarea casera ( (Mes) (Dia))
’ ER B( A 8) REFE ER B( A B8)
Reincorporacion al dias después del parto Reanudacion de la ~ .
trabajo ( (Mes) (Dia)) menstruacion —(Aflo)___ ('\ES) I (DS)
REUNDFHEIFHE | Ek B( A B8) BiEH

Orientacion del Plan
Familiar
RiEStEIEE

No / Si (por el médico / Control de embarazo consejero / Partera(o)) (Afio) (Mes) (Dia)
U - HO (8D - ZRRENEEIEES - BHESD) 3 A 8




Desarrollo del recién nacido (Primera semana después del nacimiento)
PHFAIRH [£21:BRURN] OB

Dias transcurridos Peso (g) Habilidad de nutricion (Aspiracion) Ictericia Otros
B #E (9) THELA =) Z DAt
Normal / Débil Ninguna / Normal /Severa
5B - B L - BE - |
Normal / Débil Ninguna / Normal /Severa
LB - 5B BmL - BE - R’
Administracion de vitamina K; en jarabe: Fecha
EYZIVKYOvY TS ESi=] / /
Imperfecciones al nacer o después  No
del nacimiento: U
HEBELEZOEROERS : Yes ( Treatment )
Ho ( ZDNE )
Estado en el momento de salida del hOSpitaI (en (Afio) (Mes) (Dia), dias después del nacimiento)
BFERFDREE ( F A B (4& 8)
Peso: kg Forma de Nutricion: Leche maternal / Mixto / Leche maternizada
*E REE 83, - RE - AIH

items de observacion:

SIEHMEHRERIDHR:

Nombre de la Institucién Médica o Clinica: Num.Tel.
MR B X (FBEEL ! BE

Desarrollo del recién nacido (desde una a cuatro semanas)
REAFTAE IR [£121~4:8) 06

Dias Habilidad de nutricion Nombre de la
.. .| Peso(g) L Forma de Nutricion Institucion Médica o
transcurridos’ (Aspiracion) JpN .
B & (g) B3 ES-A Clinica
v MR R (3B LEL
Normal / Débil Leche maternal / Mixto / Leche maternizada
L@ - 58 87 - BE - AT
Normal / Débil Leche maternal / Mixto / Leche maternizada
ZE - 55 87 - BE - AIH

Registro de visita al hogar del recién nacido e instrucciones en___ (afo)____(Mes)____(Dia), ____ dias después del nacimiento)
MERHBIEBZEDRER ( F A B &% 8)

Dias Estatura Circunferencia | Circunferencia de s
transcurridos® | .F€52 (9) (em) Slpedn ) | [ e () Forma de Nutricion
*E (9) P LS

BEx & (cm) fwER (cm) 86 (cm)

Leche maternal / Mixto / Leche maternizada
83, - BE - AI3

Nombre de la Institucién Médica o Clinica:

MEERBX(FIBLEE :

Otros comentarios:

HCEE ¢

*La fecha de nacimiento se cuenta como 0.
KEFNEHEBZ0E L THRADZ &,



Registro de controles

RE DI
Tipo de control Fecha de control Observaciones
REEE ®REFAB fwE
Control de trastorngs metabolicos (Afio) (Mes) (Dia)
congénitos F A g
ERUENHRBERE
Control auditivo en recién nacidos ~ .\ |Derecho (Pasa / Referir)
(ABR automatizado e OAE) (A;o) (Mes) (DEIIa) B (R-U27—)
FERRERE (B2ABR - OAE) Izquierdo (Pasa / Referir)
= L E R -UD7=)
Repetir la prueba (si el resultado es “Referir”) (A;o) (M};s) (DElia)
Vo7— (EBRE) OBE

*Cuando registre los resultados del control, asegurese de dar a los padres del nifio una explicacion y de conseguir

la aprobacién de los padres.
KIRERBREZLHRT 256, REZICRBLAREZERD &,

Notas y observaciones
piglei
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Estado de su bebé a un mes de nacimiento
REEDEE [1HALE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( F A [=Ew9)

Mi hijo/hija ha cumplido un mes el (Afo) (Mes) (Dia).

F B BTIMBIICBRD R U,

@ ;Mueve su bebé sus brazos y piernas activamente cuando es desnudado?
RICTBEFRZLLBHLETD,
@ ; Mama bien su bebé?
PAZLLKRHPEIT D
@ ; Mueve su bebé sus brazos y piernas o se pone a llorar por grandes ruidos?
REBBICED Y EFBEMBEULD, USHEIZENBDEIH,
@ Esta seco el ombligo de su bebé?
BANZEDNDVWTVERTH,
(Acuda al médico si se encuentra humedo o pegajoso.)
(VOIDULTVWBRKEEMCHTESVWERL &S, )
@ Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la

crianza de un nifo?
FBTCOVWTKREBCERTEDARBNEID,

@ Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  / Si
FETCDODVWTARLPRHZR LD EEHDEIN, WWZ (FLY

Si
[FLy
Si
[FLy
Si
(FLy
Si
(FLY

Si
(FLY

/ No
(A1AV-4
/ No
WWX
/ No
WWZ
/ No
WWZ

/ No
WWZ

/ No sabe
AEHVZRL

@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro

comentario que tenga.
BRROERF. BRODE. M olomR. BEBREZBBHCEALRL& S,

*Revise el préximo programa de inmunizaciones.
HKINDSDFHEBEORT Y 21— )L ZERLEL &S,



Registro de confirmacién — Color de la deposicion
BEDHERDEHE

Verifique el color de la deposicion de su nifio y
comparelo con los colores en la tarjeta en un lugar
bien iluminado.

SABDEISGEFRELILLD
BHAVWEIBTH—ROBERIERTLEEL,

El color usualmente
estaba cerca de los
El color esta cerca de los numeros 4 a 7, pero se
numeros 1 a 3... esta acercando a los
18~ 38 CELerEES numeros 1 a 3...
A4BE~TE r2orcon
18&~ 38 cEc<mor

B —

BN

estalinea. ...

go.de

__.__Corteallo.lar

Existe la posibilidad de una enfermedad tal como atresia biliar en cualquiera
de los casos mencionados anteriormente. Lleve a su nifio para ser
examinado por un pediatra o cirujano pediatra tan pronto como sea posible.
EESMDHTRFDEEF. IBEFAHEELREDRTIDAREMENSDFIDT.
1 BERNERE, N\EARESEDZREZIFTTILEEL,

Registro del color de la deposicion
(anote la fecha y el numero de color aplicable)

BEDEAE @zrcapcycrzess)

Dos semanas de edad

%28
No.
E
Un mes de edad
%1 hAH
No.
E
Uno a cuatro meses de edad
&%1~4n0A8
No.
B

Debe prestar especial atencion al color de la deposicion de su nifio
hasta que cumpla aproximadamente los cuatro meses de edad.
Si la piel o la parte blanca de los ojos de su nifio esta aun amarilla
después de la segunda semana de edad, o si su orina es de color
amarillo oscuro, consulte con su médico inmediatamente.
HBADALSVETR. SABDBITEENNETY, £%2BZBETTER
EvEE (L) hEEVES. BLOIHEVEBDESICH. I <ICERM
ZCHEBRLEF L&D,

© National Center for Child Health and Development
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Examen de salud de su bebé al primer mes de nacimiento

1D R RERZE
(Examen realizado en (Afo) (Mes) (Dia) a la edad de mes dias.)
( # A8 =S hA 8)
Peso: g|Estatura: cm
*E BR
Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
fwE BEL)

Estado de nutricion: Bueno / Se requiere consejo

SREINFE R-Ei58

Forma de Nutricién: Leche maternal / Mixto / Leche maternizada
REE 83, - BE - ATH

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

B2 - BERE -

Recomendaciones:

(EEeES

Nombre de la institucion Médica o Clinica:

MEERB X (FIBLER :

Registro de salud hasta el proximo examen

ROEERZEFT TDCH

(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETRAELEEER - REBLALRL &S, )

Fecha | Mesestranscurridos Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
(enmeses) Clinica
£/8 Riin {ZN=2) g& FFecSE fERB X (FIBLESR
g . cm

23
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Estado de su bebé a los tres ~ cuatro meses de nacimiento
REEZ DR [3~4N ALE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( F A B52ER)

@ Cuando pudo su nifio sostener la cabeza erguida? ( (mes) (dia))
ENTDLEDENDTT N ( A )

(“Sostener la cabeza erguida” significa que su nifio puede mantener la cabeza firme sin apoyo.)
( "TgHTHD, &lEF. RZABLTEDNCSDIMNRWNREZWVWWET, )

@, Rie o sonrie su bebé cuando lo (la) mima? Si /' No
HPFTEILEVET D, Fn Lz
@ Siente alguna anormalidad en el movimiento o expresion de los ojos de su bebé? No /Si
BOEPEOHELENLLDTREBVWNERICEDETH, WWZ ([FWn
@, Al llamar a su bebé fuera de su vista, intenta mirar en el sentido de la voz? Si /No
BRBWARHSEZEZNITHDE. EESDAZRELSIELERTH, [FLy WV
@, Saca usted a su bebé a tomar el aire fresco? Si /' No
ARBZLTWET D, [E{ARENAAY-S

(Salga a pasear con su bebé en dias de buen tiempo.)
(RRDOKWBICEETHSITRRELTHITHERLE S, )

@, Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifo? [EYARENATAV-S
FETCOVWTREICHEKTEDARBNRT N,

@ ; Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si / No sabe
FETUCOWTALZPRBEZR LD ERBEHDII N, BWWZ [ELY FEBNZEL

@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atenciéon médica y cualquier otro

comentario que tenga.
BRROKF. BROOE. hH o7k, BERLEZBBICEALEL &S,




Examen de salud de su bebé a los tres ~ cuatro meses de nacimiento

3~4N A REERZE
(Examen realizado en (Afo) (Mes) (Dia) a la edad de mes dias.)

A B=iE- MR B)

Peso: g|Estatura: cm
*E BR

Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
cofEzz] BELEE|

Estado de nutricion: Bueno / Se requiere consejo Forma de Nutricion:Leche maternal / Mixto / Leche maternizada
REBIRRE : R - B8 REE (S0 CRE - AT

Junta de cadera: Normal / Sefias de dislocacién

RBIEARIFEHIR - &L - &D

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

B2 - BERE -

Recomendaciones:

(SN

Nombre de la institucion Médica o Clinica:

M2 X (FBLER !
Registro de salud hasta el proximo examen
RDEERZEXT TDEHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETHELEEER - FEHBRALFXL&L S, )
Fecha  |Mesestranscurids|  Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Instituciéon Médica o
(en meses) Clinica
FA8 =k {52 R LS I MEER B X (3B LEL

g . cm

25
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Estado de su bebé a los seis ~ siete meses de nacimiento
REEZ DR [6~7TH ALE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( F A B52ER)

@ ;Cuando empezo su nifio a darse la vuelta? ( (mes) (dia))
BRDZLIZDEWDTI D, ( A Bt&)
@ ;Cuando empez6 su nifio a incorporarse por si solo sin ayuda? ( (mes) (dia))
VEDTHDZLIEDENDTED, ( A gts)

(“Incorporarse por si solo” significa que su nifio puede incorporarse sin ningun apoyo.)
(ToEbThh, &lF. RABLLTHITONDIZEZLWET, )
@, Agarra su bebé los juguetes que estan a su lado? Si /No
NOEDZRBCHDEEERICFEDFLTONHETH, Fn Lz
@, Balbucea su bebé cuando esta con la familia? Si  /No
KIEEWDO UKICWBEE, BULNIBDESBEZELEITH. [FLy WV
@, Su bebé vuelve la cabeza a la TV o radio al encenderlo? No /Si
TLEPSIYADBN LG ULOHDE. T<ZEESZRETH. [A1AV-AN A
® ;Ha empezado su bebé a comer alimentos solidos? Si  /No
HMIBZIWOT LD, Fn Lz

(Un mes después que su bebé ha empezado a comer alimentos sélidos, empiece a darle diversos alimentos,
dos veces al dia. Desde los siete u ocho meses de edad, la comida que le dé a su bebé debera ser suave y

él/ella debera ser capaz de deshacerla con su lengua).

(BEARZBO TNMRAULEZS1B2ERICL, REDBEEZIPLTVWEXLLS, 7. 8HABENSET

DREBEECLET, )

@, Aparentan las pupilas de su bebé estar blancas o verdes amarillentas?* No /Si
OEHNBLLRAED, BEREICHKO>TRALDIIZENHDEITH, X [AIAV- AN~

@ Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy LW

FBETUUCODVWTKERICEBHATEDAGVETH,

@ Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si / No sabe
FETUCOWTALZPRBEZR LD ERBHDII M, VWWZ LY FEBNZRL

@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, como destetar a un bebé, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencion

médica y cualquier otro comentario que tenga.
OBROKF. BROOE. M oK. HMAROOE, BELGEZBHBICEALEXLL S,

*Si las pupilas de su bebé muestran este color, vaya inmediatamente a un oftalmélogo para el examen.

KOEHNBLRALD, BRELCKOTRALDIZEERROBIDOENHDET . IICRBEDZEZRIRL &S,



Examen de salud de su bebé a los seis ~ siete meses de nacimiento

6~7THh R RERZE
(Examen realizado en (Afo) (Mes) (Dia) a la edad de mes dias.)
F A B=i - HA 8)
Peso: g|Estatura: cm
*E BR
Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
e BEEE)

Estado de nutricién: Bueno / Se requiere consejo

Forma de Nutricion: - Leche maternal / Mixto / Leche maternizada

SREIRRE ¢ R 258 REE 8%, - BE - AIH

Preparacion para el destete Ya comenzada / Todavia no [NUmero de dientes:

BEFLZE(R - 16 - RS g S

Estado de la boca interior* : Normal / Anormal o enferma ( )

DOPOERBVYPEEX (2L - HD (

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

B2 - BER -

Recomendaciones:

K50EE ¢

Nombre de la institucion Médica o Clinica:

M2 X(FEBLES !
Registro de salud hasta el proximo examen
ROBEZEE CTODEER
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETAELEER - REDBHRALEL&L S, )
Fecha  |Mesestranscurridos|  Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
(en meses) Clinica
FA8 Al K& SR v ] s X (FBLEERL
g . cm

*Las enfermedades de la boca incluyen caries, enfermedad gomosa u oclusion.

XODPOEBYPEERE(F. T U,

HSEDHER. NHELEDREEFZEHET,
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Estado de su bebé a los nueve ~ diez meses de nacimiento
REEZ DR [9~10H ALE])
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( F A B52ER)

@ ;Cuando empezo su nifio a gatear? ( (mes) (dia))
[FLNEWELIZDIEWDTI DY ( A Bt&)
@, Cuando empezo su nifio a levantarse hasta quedar parado? ( (mes) (dia))
DHOXRDILZBEZLIZDENDTIH, ( A Bt&)

@, Puede sujetar los pequefios objetos con los dedos? Si /' No
BT, NSWPEDERHRI N E{ANAIAY-

((Tenga cuidado de que su bebé no se ponga a jugar con objetos pequefios
(como pueden ser cigarrillos, mani, etc.), porque existe peligro de que se trague)
(ERBTPEREDEBYBRITERLEL LS, )

@ Le gusta a su bebé jugar a solas? Si /No
HIRE O EDBBONTERIT D, [EYAREATAV-S

®; Puede comer comidas solidas? Si /' No
BILRIERICTTATHRT D, E{ANAIAY-

(Déle a su bebé comidas sdlidas tres veces por dia. A partir de los nueve
meses, la comida debe ser masticable con las encias del bebé.)
(BFLEZ183@BIC L. INAENSESETOIEIESCLET, )

®;Voltea su bebé la cabeza cuando usted le susurra por detras? Si /No
ZoEEDVT, SSPESFTHUNIZEIRDEAERTH, [FLy LWWR
@ El nifio lo sigue a usted? Si /' No
BBWELXRID, YA AIAV
@ Esta usted preocupada por el desarrollo, forma y el color de los dientes o de la encia? No /Si
WDEZA. . B, BARECDVNT, RICERDZELHDEITH, WWZ ([FW
@ Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy WV

FBETCOVWTRBECERTEDARBNEID,
@ ; Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si / No sabe
FETCOVWTALRPRBEZER LD ERBHDEIH, VWWR [FLY FEBNZRL
@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro

comentario que tenga.
BROKF. BROOE, BHo7omR. BIABOOE. BB EZBAHICEALEL LS,

Arriba
t

oo
@o B4 Delarlteros ; O®

Registre los datos cuando salen los dientes de su bebé. @ D T B -7
WOEZXABZEEDRICEALEL &5, Derecha E  uelas \\l/’ MU9|aS E |ZQU‘9fda
(Salida del primer diente: mes) S E R P Delanteros .
(848D nA) & D¢ 78, B @
Por favor, marque con “x” en el diagrama para cualquier ® B A O@
diente picado o anormal. OO O (@)
DUEREEDRBICTDVWESEDRIC=ENZEDIFT Abajo
BEFRL&KS, r




Examen de salud de su bebé a los nueve ~ diez de nacimiento

~100 R IRRRZE

(Examen realizado en (Afo) (Mes) (Dia) a la edad de mes dias.)
( F A BE5E - HA 8)
Peso: g|Estatura: cm
*E BR
Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
e BEEE)
Estado de nutricién:  Bueno / Se requiere consejo Meals: (feeding solid food): times/day
SREIRRE ¢ R - E58 BAREIB =]
Numerodedientes: Estado de la boca interior : Normal / Anormal o enferma ( )
[E3) K |ODPDREPERE : U - »HO ( )
Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:
2R - BERER
Recomendaciones:
1FCBIE ¢
Nombre de la institucion Médica o Clinica:
MR B X (FBEEL !
Registro de salud hasta el proximo examen
RDBERZEX TDECHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETAELEGR - AEHRALELLS, )
Fecha  |Mesestranscurids|  Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucion Médica o
(en meses) Clinica
FA28 A wE gk s E MR8 X (FBEES

g . cm
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Estado de su hijo (o hija) a un afio de nacimiento
REZEDEHE (1ROLE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( # A B&cix)

Mi hijo/hija ha cumplido 1 afio el (Afo) (Mes) (Dia).
F A BTImICBED R U,
Escriba un saludo de cumpleafios de ambos padres para su nifio en el espacio siguiente, para celebrar su

primer cumpleafnos.
TMHENSIZROFEBORX Y L—IZRBALFEL &S,

@ ;Cuando empezo6 su nifio a caminar agarrandose de algo como apoyo? ( (mes) (dia))
DIEWHEZE LIZDEVDTIHG ( A B)
@ Hace su hijo/hija ademanes de saludos? Si /No
INAINA . DYZFIBEDFIRDZ LETH, [FLy WV
@ ;Mueve su hijo/hija el cuerpo al ritmo de la musica? Si /' No
BECEDET. HEEEELZSCEBNULRID, [FLy  WWZ
@ Entiende su hijo/hija palabras simples, tales como “Ven aqui” o “Dame”? Si /No
AKADESHEHRZEE (BWT. 5&£3720WRE) MO DERTH, [EYARENATAV-S
@S usted sefala a un juguete en una parte distante de la habitacion, ¢mira su nifio en esa Si /' No
direccion? [EAARENATAV-S
BEDBNICECBICHDBEOErZIESTE. ZTOAMAZEHTITH,
@, Le gusta a su hijo/hija jugar con usted? Si /' No
—HBICESEBVERITH, E{ANAIAYS
®;Qué le gusta jugar a su hijo/hija? (Por ejemplo: )
EABBEVDPFETITD, (ETOH : )
@ ;Come regularmente su bebé tres veces al dia? Si /' No
183BDORBO XL DEXR LD, [FLy WV

(Para evitar pérdida de apetito y para prevenir contra caries, absténgase de
darle comidas o bebidas muy dulces.)
(BRRERLSBES, oo TUERFHOROIC, WEOZVWRBYZEEZIXL &5, )

® ;Ha empezado a permitirle a su nifio que practique cepillarse sus dientes? Si  /No
EHANZEDRBZFLHTNET D, [={ANENATAV-S

@ Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy LWWZR

FBETCOVWTKRE[CHEHATEDAFVETH,
@ ; Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si / No sabe
FETUCODVWTARLPERHEZRE LD ERFHDEIN, BWWZ EW flebnzan
@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otgro

comentario que tenga.
BROKRF. BROOE. BHo7omK. BRELBEZBBCEALRL&S,
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Examen de salud para su hijo/hija a un afio de nacimiento

1RBRRZE

(Examen realizado en (ARo) (Mes) (Dia) a la edad de afios meses.)
( # =S m  HA)

Peso: g|Estatura: cm
*E gK
Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
6 BEEE)
Estado de nutricién: Bueno / Se requiere consejo Leche maternal: No mama/Mama
SRERRE - B - il 8, RATUBL - BRATND
Alimenta () veces al diay merienda () veces |Ojos (Posicion del ojo, etc.): Normal/Anormal/Posible anormalidad ( )
1Bces® () B B8 (Bv2) () B|BOEE RUEE - 20ftt) 2L - HD -5 ( )

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

f2fR - BB

= Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento (No. de dientes:__)
@ EBEOOUE 3L - HD ( )

g)’ Higiene dental: Buena / Normal / Mala

c & BWODEN : ENLY - DR - BN

7)) E/D|C/B|A|/A|B|C|D|E [gncias / Membranas: Normales / Anormales (

T R S - BERS : AL -

€ L/E|D|C|B|A|A|B|C|D|E &M MR EELL 50 ( )

g = Oclusion: Normal / Se requiere observacion

3 DHEDE @ KU - BEHR

© (Fecha de examen: __ (Afio) (Mes) (Dia))
@ B#ZH)

Recomendaciones:

[SEREIEN

Nombre de la institucion Médica o Clinica:

MR X (FBLHES !
Registro de salud hasta el proximo examen
RDOBEZEXTDECHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETRAELLESR - REBZALRL &S, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
Clinica
£A8 Fiip *E R Hisa MEsR B X (FBEEL
g cm
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Llene esta pagina antes del examen de salud de 18 meses.
ZOR=IE1m6NARBREZEXCTICRALTHEEELL S,

Estado de su hijo/hija a los 18 meses de nacimiento (Registrado en (Afio) (Mes) (Dia).)
REEDZHR IMEHADLE] ( & A B

®;Cuando empezo6 su nifio a caminar sin ayuda? ( (afio) (mes))
DEWHEZE LDV DTI ., ( 1 A)
@ Puede su hijo/hija pronunciar algunas palabras con significado tales como “mama” “chau”? Si  /No
VN, T—T—RBEBKOHDZ EFEVSDHELET D, E{ANAIAY-
@ Puede su hijo/hija tomar agua de una copa por si solo? Si /' No
BATIY TZF> TKERDETH [FLy WV
@ ;Todavia esta usted usando biberén? No /Si
WIEYZES> TVETD, LWZ ([F0

(Para evitar caries, se recomienda suspender el uso del biberén.)
(WOETHHIALEVZES> TRODIE. TURLEDOBHDZIEZNHHIDT, PHIKLSICLELELD, )

@ Los horarios de las comindas y de las meriendas estan mas o menos programados? Si /' No
BSPER (BPD) ORFEIEVZWRE > TUERT N, [E{ANAIAY-
@ Los padres le ayudan a cepillar los dientes al final de cada lavado? Si /' No
O ETFHANEZLTHIFTVETD, Fn o LW
@ ;Muestra su hijo/hija movimientos extrafios de los ojos o es muy sensible a la luz?* No /Si
RBCESUN 272D, BOBELBEHALVDTEFBRUAERICE D LETH, X WWZ ([FLY
@ ;Vuelve la cabeza cuando usted llama su nombre desde atras? Si  /No
SUAHNSBRIZERALEE, IRDEAEETH, [FLy WV
®;Qué le gusta jugar a su hijo/hija? (Por ejemplo: )
EATREVODIFETI D, (ETDF : )
@, Aplica fltor a los dientes de su nifio o usa un dentifrico con flior? Si /No
BT VLMD v R)DZEHP I YRADEBEZDEMAZLTVEI D, E{ANAIAY-4
@, Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy  LWWZ

FBETCOVWTRE[CHEBHATEDAGVETH,
@ ; Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si  / No sabe
FETCODVWTALPERHEZRE LD EREHOEIH, BWZ L FEBVZALN
@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro

comentario que tenga.
BROKRF. BROODE. M o>7cFmx. BEBEZBBICEEALIL LS,

Arriba
J:
@O OQ
Por favor, marque con “x” en el diagrama para @ “ Deﬁ\elajnteros e
cualquier diente picado o anormal. Derecha E Muelas \\t‘/ Muelas E Izquwerda
L UEREEDREICR DIV SHEDORIC<ENZEDFT -1

BEXLLS E Qw De\anteros *‘—‘
D36 684 1 o®®
@lfel®)

Abajo
'F

*Si su nifio es sensible a la luz cuando sale a la calle o tiende a mirar a los objetos con sus ojos medio cerrados o
con el cuello inclinado, esto puede indicar un problema visual. Seria prudente consultar a un oftalmoélogo.
MOMCBTBFITIBIBICE S UA 72D, Bz, SZEMEIDIDEELE. BICEENDHDURMEND
DEIDT, BBIEICHEHXLEZL& S,



Debido a que los controles de salud para nifios de 18 meses de edad se realizan en todas las municipalidades en el Japén, asegﬂ(ese que su nifio pase uno de estos controles.
1% 6 NARBRIZER. ETCOMXENTEHRSNTVWRIDT, BIRFRL&S,

Examen de salud de su hijo/hija a los 18 meses de nacimiento
16N A RIEERZE

(Examen realizado en (ARo) (Mes) (Dia) a la edad de afios meses.)

( & B Bt m  HA)

Peso: g|Estatura: cm
*E R

Circunferencia del pecho: cm|Circunferencia de la cabeza: cm
icofEz2] GELE]

Estado de nutricion: Bueno / Se requiere consejo |Leche maternal: No mama / Mama Lactancia: Terminada / No terminada
KERE: R-Z2EE (S=I BATVEW - RATWS |BEFL: =T - R=ET

Ojos (Posicion de los ojos, vision, etc.): Oido (Dificultad de oir / otros):

Normal / Anormal / Posible anormalidad ( ) |[Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )

BOEE (RUEE -®BH-zofh) BL-HD -8 ( ) | BOEE IR zofh) (BL-HD - ()

Vacunacion (hacer un circulo en las Influenza hemofilica tipo b Vacuna antineumocécica conjugada heptavalente, para la inmunizacion infantil
vacunas aplicadas): Hepatitis B Difeteria Tosferina Tétanos Polio BCG Sarampion Rubeola Varicela

TR (RITWSHOICOZRETS. )  |Hib NeffixikE BEFx YIFUF BEEE REM
mUA BCG MULA RUA KE
Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

f2fR - BB

Forma de alaque de caries*: O; O, A B C
= DUWDESREX: 0, 0, A B C
> Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento (No. de dientes: )
5 EHEOCLE  BL - B ( x)
2 5 Higiene dental: Buena / Normal / Mala
S p|E|D|IC|B|A|A|B|C|D|E|mnEn : = - Al - S0
N Encias / Membranas: Normales / Anormales ( )
~|/E|D|C|B|/A|/A/B|C|D|E -
8 I& &P - 18 BERBL - 50 ( )
3 Oclusion: Normal / Se requiere observacion
© DHEDE @ KU - BBHER
@ (Fecha de examen: __ (Afo) (Mes) (Dia))
A B%®
Recomendaciones:
HFCBIE ¢
Nombre de la institucion Médica o Clinica:
MEERRB X (FBLEY :
Registro de salud hasta el préximo examen
ROERZETTORHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETAELEEER - AEHRRALELEL S, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Instituciéon Médica o
Clinica
FA8 Fibp wE R s E MR8 X (FBEESL

g . cm

*Forma de ataque de caries: O; = Los dientes estan limpios y no hay ninguna picadura. O, = No hay picadura pero
los dientes no estan limpios. A = Picadura en los dientes frontales superiores o en las muelas. B = Picadura en los
dientes frontales superiores y muelas. C = Picadura también en los dientes inferiores.

KO UWOEBE O DUBARL. BHENL O2: TULERL. 8DFNEZL A BEFHZEFIEICOULE
B:HRggeaimlcOLE C: TRIICHL L
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Estado de su hijo/hija a los dos afios
REZEDCHE [2MDLE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( # A B&cix)

Mi hijo/hija ha cumplido dos afios el (Afo) (Mes) (Dia).

# A BT2mlcab R U,

Escriba un saludo de cumpleafios de ambos padres para su nifio en el espacio siguiente, para celebrar su

segundo cumpleafios.
MRHS2MDFEBDA Y E—IZLZALXL & S0

@ ; Puede su hijo/hija correr?
EBDZENTEFITD

@ Puede su hijo/hija comer por si solo/sola con una cuchara?
RT—V%ES>TEDTERTIN,

@ El nifio puede jugar armando torres con los bloques, o poner en forma horizontal y jugar
como si fuese un tren?
ERATEDELSBEDZESLD, BICUNTEBLRECHTEODLTESZEZLEIT D,
@ Imita su hijo/hija a los adultos o personalidades de la TV?
TLEPRADERD DERZLEI D,
@, Puede su hijo/hija decir palabras cortas? (Ej. “Viene perro” “Quiero comer”)
BX(DYVIOVFY, RYRFIVIANBEEZSVETH,
@, Puede su hijo/hija comer carne o verdura de alta fibra?
AVCHHED H BTFZEBNEID,

@, Los padres le ayudan a cepillar los dientes al final de cada lavado?
EOEEFHNEZLTHIFTVNEITD,

®;Qué le gusta jugar a su hijo/hija? (Por ejemplo:

Si
(=
Si
[FW
Si
[EqA

Si
([FW
Si
([FL
Si
(FLy
Si
(FLy

/ No
WWZ

/ No
WWZ

/ No
WWZE

/ No
WWZ
/ No
(A1AV-4
/ No
(A1AV-4
/ No
(A1AV-4
)

EABEVDFETTD, (ETDH :

@, Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la
crianza de un nifio?
FETCOVWTREICHEKTEDARBNETN,

@ Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  / Si
FETOVWTARLPEHEZR LD EEHDTITH, BWZE ([

Si
(FL)

)

/ No
WWZ

/ No sabe
AEBNZRL

@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro

comentario que tenga.
BRROERF. BRODE. M olomR. BREBBREZBBHCEALRL&L S,




(Examen realizado en

Examen de salud de su hijo/hija a los dos afios de edad
2 RRREZE

e afios meses.)

Peso:

(£

(ARo) (Mes) (Dia) ala edad d
( # A =ESE m  HA)
g|Estatura:
R

cm

Circunferencia del pecho:

F9E

cm|Estado de nutricion:

REIRAE -

Exceso / Normal / Insuficiente
BEDRE - Td - PEREK

Ojos (Posicién de los ojos, vision, etc.):
Normal / Anormal / Posible anormalidad (
BOEE (RUEE -8/ -zofh) 8L -HD -5 (

Oido (Dificult

-

ad de oir/otros):

Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )

) |BEORE (#IB- zoft) (8L - 50 -5 ( )

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

fom - EE=
Forma de alaque de caries®: O; O, A B C
= TUEDEREX: 0, 0, A B C
o Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento (No. de dientes: )
3 SBEODULE  BL - HD ( )
2 5 Higiene dental: Buena / Normal / Mala
8 p|E|D|C|B|A|A|B|C|D|E |mnEn : snu - 4750 - S0
2R Encias / Membranas: Normales / Anormales ( )
5§ E|D|ICIBIAIAIBICIDIE e =an L - 50 ( )
] Oclusion: Normal / Se requiere observacion
© HHEHE : KL - BIBHER
@ (Fecha de examen: (Afo) (Mes) (Dia))
( & A B#ZH)

Recomendaciones:

1B -

Nombre de la institucion Médica o Clinica:

MR X (FBLHEL !
Registro de salud hasta el proximo examen
RDBERZAEX TDECHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETAELEER - AEHRRALFELLS, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
Clinica
FA8 Fiip *E R Beesha MR B X (FBEEL
g . cm
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Llene esta pagina antes del examen de salud de tres afios. & MDA—3 [ 3 BEBEZEE CICRALTHELL £ 5,

Estado de su hijo/hija a los tres afios de edad (Registrado en (Afio) (Mes) (Dia).)
REEBEDSKIX [BWDE] ( & B BE®R)

Mi hijo/hija ha cumplido tres afios el (Afo) (Mes) (Dia).
F B BT3mICBED R U,
Escriba un saludo de cumpleafios de ambos padres para su nifio en el espacio siguiente, para celebrar su tercer

cumpleafos.
THENSIFDIEBDOR Y L—IZRALEL &S,

@, Puede su hijo/hija subir facilmente los tramos de la escalera sin usar sus manos? Si /No
FEFEDTICOED TRERZDENEKIH. [E{ANAIAY-4
@, Puede su hijo/hija dibujar circulos con lapices de color? Si /' No
ILIAVRBETAUM)ZEEEITDH, [FLy  WWZE
@ ;Quiere su hijo/hija ponerse y quitarse la ropa por si solo/sola? Si /No
KIRDBBREVDEDTUIEADFEIH, [EYARENATAV-S
@ Puede su hijo/hija decir su nombre? Si /' No
BADERINEZEIT D, Fn LW
@ Se cepilla los dientes y se lava las manos? Si /' No
EHNEPFENELTNEITD, E{ANAIAY-
@ Los padres le ayuda a cepillar los dientes al final de cada lavado? Si /' No
WO EFHANEZ L THIFTVETH, [FLy WV
@ Succiona constantemente los dedos? No /Si
WDBIBLPIRDZLTVERT D, WWZ ([F0Y
@, Suele masticar bien la comida? Si /No
FLKHOATERDBERHDEIH. [FLy WV
@, Le parece que su hijo/hija es bizco(a)? No /Si
MNREHOERITH. WWZ ([FW
@ Tiende a acercarse demasiado o entrecerrar los ojos para ver una cosa? No /Si
MERDEEBEMDIZD, MFIEDFTREZOLETH, WWZ ([FW
@ Le parece que su hijo no oye bien? No /Si
BEOEZZANBLDTRBLAERICHEDRTH, WWZ (FLY
@ Hay algo sobre la mordida de su nifio (oclusion) o alineamiento de los dientes que le preocupa? No /Si
HhHAELEPELV TRICHRDZENHDEITH, WWZ ([FLY
@ Aplica flior a los dientes de su nifio o usa un dentifrico con fltior? Si  /No
WICT VLY (DY R)DERPIVRADBESDERZLTLERT D, (AN ATV
@ Le gusta a su nifio jugar a la “casita”, “héroes” o a “imitar”? Si /' No
FXIE, E—O—C>ZHRE. SOTHEUPHTEXID, [FLy WV
@, Tiene amigos que juegan juntos? Si /No
BORLEENNET D, [FLy WV
@, Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy WWZ

FETCOVWTRE[CHEBHATEDAFVETH,
@ Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si  / No sabe
FETUCODVWTALPERHEZRE LD EREHOERIH, (IR SAREE f g STAV-R- A
@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro
comentario que tenga.
BROERF. BIREODE. HMH >R, BEREZBHRICEALEL LS,




Debido a que los controles de salud para nifios de tres afios de edad se realizan en todas las municipalidades en el Japon, aseglrese que su nifio pase uno de estos controles.

IMEERZAER. ETCOMRENTEEEINTVRIDOT, BIRFHEL&LS,

Examen de salud de su hijo/hija a los tres afios
W RERREZE

(Examen realizado en (ARo) (Mes) (Dia) a la edad de afios meses.)

( & B Bt m  HA)

Peso: g|Estatura: cm
*E R

Circunferencia del pecho: cm|Estado de nutricion:  Exceso / Normal / Insuficiente
feE REIRRE SHEDRE - i - PERK
Ojos (Posicién de los ojos, vision, etc.): Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )
BORE (RUKEE -RH-Z0Ofs) L -HD - £ ( )
Oido (Dificultad de oir/otros): Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )
BEORE (#IE- zofh) 8L -5 -8 ( )
Vacunacion (hacer un circulo en las Influenza hemofilica tipo b Vacuna antineumocécica conjugada heptavalente, para la inmunizacion infantil
vacunas aplicadas): Hepatitis B Difeteria Tosferina Tétanos Polio BCG Sarampion Rubeola Varicela

FrhERE (ZFTVWSHDCOZF(FS, ) : |Encefalis japonesa
Hib NERANE BEFFX YOFUP BEREE BER RUA
BCG MULA RULA KE BAERMK

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

f2fR - BB

Forma de alaque de caries:: O A B C; C,
= CUWDEREX:0 A B C C;
> Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento (No. de dientes:__)
s BEODLE L - HD ( )
g’ 5 Higiene dental: Buena / Normal / Mala
® » E|D|C|B|/A|A|B|C|D|E |mnsn : = - A:0 - 20
£ R Encias / Membranas: Normales / Anormales ( )
< E/DIC|B/A|A/B|C|DE -
g & P - 45 RBRL - BD ( )
] Oclusién: Normal / Se requiere observacion
© DHEDE © KLY - FBHER
@ (Fecha de examen: __ (Afo) (Mes) (Dia))
( & A B23
Recomendaciones:
1FECBIE ¢
Nombre de la institucion Médica o Clinica:
MR X(IBLUES !
Registro de salud hasta el préximo examen
ROEERZEXR TOHK
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETHELEEER - RBHEALEL &S, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
Clinica
F£A8 Fiip & g& s E fER B X (FIBLEL

g . cm

*Forma de ataque de caries: O1 = Los dientes estan limpios y no hay ninguna picadura. O2 = No hay picadura pero los dientes

no estan limpios. A = Picadura en los dientes frontales superiores o en las muelas. B = Picadura en los dientes frontales

superiores y muelas. C1 = Picadura también en los dientes inferiores. C2 = Picadura en los dientes inferiores y otros.

XOUBORBER O TULEAL A RBEX/EFSECTLE B REERiECTLE Ch: TRISEHATLE
Cz: TRIBEPZDMICT Lt
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Estado de su hijo/hija a los cuatro afios de edad

REEZE DT [4RDE]

(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( # A B&cix)
Mi hijo/hija ha cumplido cuatro afios el (Afo) (Mes) (Dia).

# A BTA4mIcED R L,

Escriba un saludo de cumpleafios de ambos padres para su nifio en el espacio siguiente, para celebrar su

cuarto cumpleanos.

MR SARDHEBDA Y E—IZEZALEL &S,

@ Salta su hijo/hija del segundo o tercer peldafio de una escalera? Si /No
PEERD2. IRBDEIHNSEVHDDESBRIEZLETH,. [FLy WWZR
@ Salta su hijo/hija con un solo pie? Si /' No
RRTUYITVELTEVERTN, (E{ANAIAY-4
@ El nifio le comenta a usted o al padre lo que le ha ocurrido? Si /' No
BRORBRULEIEZHBISAPERSAICELERT D, [EYARENATAV-S
@ Puede dibujar una cruz con un ejemplo? Si /' No
BFARERTHFIMEIFETH. [EAARENATAV-S
@ Puede su hijo/hija usar bien las tijeras? Si /' No
FEHZELFCEZRID, [FLy WV
@ Puede vestirse o desvestirse solo? Si /' No
KIRDBBRNTERIT D, [FLy WV
@ Juega su hijo/hija juegos de fantasia con sus amigos? Si /' No
REBE, So2ZBEVELXTH, [FLy WWZR
@, Se cepilla los dientes, se enjuaga la boca y se lava las manos? Si /No
WHANE, ODTE(SKHZLSIBWN), FENVELXTH, [FLy WWZR
@, Los padres le ayudan a cepillar los dientes al final de cada lavado? Si /' No
WO EFHNEZLTHIFTVNEIT, [FLy  WWZ
@, Succiona constantemente los dedos? No /Si
WOBEBLPIDZLTVET D, WWZ ([FW
@ Es exigente en su comida? No /Si
BAYIOFESHWNEH D EITH, WWZ (FLY
(Ejemplo de la comida que no legusta: )
(BRWRHDDE )
@ Va su hijo/hija solo(a) al bafio para orinar? Si /' No
BLo>ZZOVEDTLERIN, [FLy WV
@ Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy WV
FETCOVWTREICHEKRTEDARVRT N,
@ ; Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si / No sabe
FETCOVWTARLZPRHEER LD ERBHDEI D, LWZ W lebnzgn

@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro

comentario que tenga.

BROKRF. BROMGE. HH270mR. BRBREZBHICEEALIL &S,




Examen de salud de su hijo/hija a los cuatro afios
4R BRRZE

(Examen realizado en (ARo) (Mes) (Dia) a la edad de afios meses.)

( & B Bt m  HA)

Peso: g|Estatura: cm
*E gK

Circunferencia del pecho: cm|Estado de nutricion: Exceso / Normal / Insuficiente
e REIRAE BEDRE - BiE - PERLK

Ojos (Posicion de los ojos, Vision: Derecho (), Izquierdo ( ),etc.): Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )
BORE RURBE-®H: 6 () £ () -Z0f) BL-HD - & ( )
Oido (Dificultad de oir / otros): Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )
EDORE (#IR- zofh) 8L -HD -5 ( )
Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

2R - BERER

= Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento (No. de dientes:__)
b EBROO L BL - HD ( )

§’ Higiene dental: Buena / Normal / Mala

c & BWODEN : ENLY - DL - BN

% D E|D|C|B|A|A|B|C|D|E |encias / Membranas: Normales / Anormales ( )
£ L E|D|C|B|A|A|B|C|D|E A - ME: REEL - 5O ( y )
G s Oclusion: Normal / Se requiere observacion

3 hAHEHE KLY - BBERR

© (Fecha de examen: __ (Afo) (Mes) (Dia))

@ ( & A B3

Recomendaciones:

5B -

Nombre de la institucion Médica o Clinica:

MR (FBLESY :
Registro de salud hasta el proximo examen
RDBERZEXTDECHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETRAELER - REBRALEL LS, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
Clinica
£A8 Fiip *E K e ] MR B X (FEEESL

g . cm
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Estado de su hijo/hija a los cinco afios de edad
REZEDCHE [GMDLE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( # A B&cix)

Mi hijo/hija ha cumplido cinco afios el (Afo) (Mes)
F B BTomICAED KU,

(Dia).

Escriba un saludo de cumpleafios de ambos padres para su nifio en el espacio siguiente, para celebrar su

quinto cumpleanos.
THRNSEEDIEBDOR Y L—IZRALFEL £S5,

@, Puede su hijo/hija hacer saltos mortales?
ThSDIBUNTEXRI D,

@, Puede su hijo/hija dibujar recordando?
BULWELUTHRZHB ZENTEXRIT D,

@ Puede su hijo/hija identificar los colores, rojo, amarillo, verde y azul?
& (R & & B BHhHDOXRID.

@ Puede su hijo/hija hablar con la correcta pronunciacion?
[FoED UIHBTENTERIT D,

@ Va su hijo/hija solo(a) al bafio para evacuar?
SABZEVDEDTULERIN,

@ Esta su hijo/hija disfrutando de la vida colectiva en el kindergarten o guarderia?
WHR., RBEFABEDEAEECR LA BLIBSLTVWERID,

@Tiene buenos sentimientos hacia los otros y muestra carifio por las flores y animales?
EMPOTEEDD VN D7D HAZBVWPRRIFLEZRF>ILOLTVBESTID,

@ ;Come junto con la familia?
RIRE—HEICEBEZENTVERI D,

@, Los padres le ayudan a cepillar los dientes al final de cada lavado?
WD EFHALNEZLTHIFTLERT D,

@ Succiona constantemente los dedos?
WOBEBLPIDZLTVET D,

®;Comienza a entender la historia cuando usted le lee un cuento?
PEEFATHITDEZORBTL DL D LS ICHRDELEED,

@, Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la
crianza de un nifio?
FETCOVWTREICHEKTEDARBLRTN,

@ Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No

FBETUUCOVWTARLEPHERHEZRE LD EEHDERIN, LWWZ [EW

comentario que tenga.
RROKRF. BRODE. MHo7emx. BEBREZBBICEBALTL LS,

/ 8i

Si
(FLy
Si
(FLy
Si
(FL)
Si
(FL)
Si
[FW
Si
([FW
Si
([FL
Si
([FLy
Si
(FLy
No

/ No
(A1AV-4
/ No
(A1AV-4
/ No
WWX
/ No
WWZ
/ No
WWZ
/ No
WWZ
/ No
WWZ
/ No
(A1AV-4
/ No
(A1AV-4
/ Si

WWZ [EL

Si
(FLy
Si
(FLY

/ No
WWZ

/ No
WWZ

/ No sabe

AEBNZRL
@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro




Examen de salud de su hijo/hija a los cinco afos
5B RRZE

(Examen realizado en (Afo) (Mes) (Dia) a la edad de afios meses.)
( # B8 =ESE m  HA)

Peso: g|Estatura: cm
*E gk

Circunferencia del pecho: cm|Estado de nutricion:  Exceso / Normal / Insuficiente
e RERRE SEDRE - BE - PERK
Ojos (Posicion de los ojos, Vision: Derecho (), Izquierdo ( ),etc.): Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )
BORE RUKBE -RH: 65 () £ () -Z0OM) BL-HD -8 ( )
Oido (Dificultad de oir/otros): Normal/Anormal/Posible anormalidad ( )
EORE (#IR- zofh) L -H0 -5 ( )
Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

2R - BERER

Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento
(Dientes de leche: Dientes permanentes: )
6(5(4(3|2|1]1|2|3|4|5|6|ZEHEDOTLE:

5 BL-BO @l A KAE &)
& Higiene dental: Buena / Normal / Mala
o & BOBN 1 ENL - DR - B
L)) E|D|C/B/JA/A|B|C|D|E Encias/Membranas: Normales / Anormales ( )
gjﬁé ElDlcIBlAIAIBICIDIE @Fﬂ"ﬂ’fﬁﬁﬁiﬁ%"ﬁb'aﬁ‘?( y )
9 Oclusion: Normal / Se requiere observacion
° HhHEHE @ KL - BERR
= Estado de la boca ( )
D 16|5/4|3(2(1]1]2|3]4|5|6|t - DEOEFERE : ( )
(Fecha de examen: _ (ARo) (Mes) (Dia))
B#ZH)
Recomendaciones:
155 BIE ¢
Nombre de la institucion Médica o Clinica:
fERBR(FIBLBES !
Registro de salud hasta el proximo examen
RDEERZEXT TDEHR
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETAHAELEER - REDBRRALTEL&L S, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucién Médica o
Clinica
FA8 Fiip *E g& csE M B X (FELEES

g . cm
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Estado de su hijo/hija a los seis afios de edad
REBDEH [6RDE]
(Registrado en (ARo) (Mes) (Dia).)
( # A B&cix)

Mi hijo/hija ha cumplido seis afios el (Afo) (Mes) (Dia).
F B BTemICED R U,
Escriba un saludo de cumpleafios de ambos padres para su nifio en el espacio siguiente, para celebrar su sexto

cumpleafos.
THENSORDIEBDOR Y L—IZRBALFEL &S,

@, Puede su hijo/hija mantenerse de pie por diez segundos con una sola pierna? Si /' No
AR TH~10MEIZ> TLSNERITH, [FLy WWZR
@, Puede su hijo/hija dibujar un cuadro? Si /No
UADOFEZER T, EFEITH, [FLy WWZR
@ Entiende su hijo/hija las posiciones derecha, izquierda, delantera y trasera? Si /' No
B0 TRtk kG DNEEEIZHOHNDEITH, [E{ARENAAY-S
@, Puede su hijo/hija leer o escribir su nombre? Si /' No
USHBDBRDBRIZTAILD. BLVDTEERIH, [{ANENAAY-
®;Comienza a aprender a aguantar, y no insiste cuando pide un juguete o dulce? Si /' No
BEEPVPEETFREZEFEULS THRIETEDLSITHRDELED, [FLy WV
@ Puede su hijo/hija jugar conociendo los reglamentos del juego? Si /' No
HRIL—ILZESF > TEREXIT D, E{ANAIAY-
@ Ha salido el primer diente permanente de su hijo/hija? Si  /No
F—KOE EENORICEZDKAE)FEZT LD, [FLy WV
@, Los padres le ayudan a cepillarse los dientes al final de cada lavado? Si /' No
EWOEEFHNEZLTHIFTVETH, [FLy WV
@ ;Toma desayuno todos los dias? Si /' No
PRZBEABRNKID, [E{ANENAIAY-S
@ Hay alguna persona con la que usted se sienta comoda pidiéndole consejos sobre la Si /' No
crianza de un nifio? [FLy WV

FETIELOVWTRECHEARTEDARBVWEI D,
@, Hay algo sobre la crianza de un nifio que le preocupa o le parece especialmente dificil? No  /Si  / No sabe
FETUCODVWTARLPERHEZRE LD EREHDERIH, BWZ [FL FEBVZAL
@ Utilice el espacio siguiente para hacer anotaciones sobre el desarrollo de su nifio, todas sus preocupaciones sobre
la crianza de un nifio, cualquier enfermedad o enfermedades que necesitaron atencién médica y cualquier otro

comentario que tenga.
BROKRF. BREOOE. HMH270FER. BEREZBHCEALILELS,




Examen de salud de su hijo/hija a los seis afios
6 RRREZE

(Examen realizado en (ARo) (Mes) (Dia) a la edad de afios meses.)

( & B Bt m  HA)

Peso: g|Estatura: cm
*E gK

Circunferencia del pecho: cm|Estado de nutricion: Exceso / Normal / Insuficiente
6 REIRRE : SEDRE - B! - PERLK

Ojos (Posicion de los ojos, Vision: Derecho (), Izquierdo ( ),etc.): Normal / Anormal / Posible anormalidad ( )
BORE RUBE-®H: 6 () £ () -Z0f) BL-HD - £ ( )
Oido (Dificultad de oir/otros): Normal/Anormal/Posible anormalidad ( )
EDORE (#IR- zofh) 8L -HD -5 ( )
Vacunacion (hacer un circulo en las Influenza hemofilica tipo b Vacuna antineumocdcica conjugada heptavalente, para la inmunizacion infantil
vacunas aplicadas): Hepatitis B Difeteria Tos ferina Tétanos Polio BCG Sarampién Rubeola Varicela

FhiEE (R TVWBBDCO%ZEMFS, )  |Encefaltis japonesa
Hib /NERAIKE BEMFX YIOFUP BBEE HER RUA
BCG MULA RUA KB BN

Salud en general: Buena salud / Se requiere observacion:

B2 - BER -

Dientes: En buen estado / Requieren tratamiento
(Dientes de leche: Dientes permanentes: )

6/5/4|3|2/1|1]2|3]4|5|6|Z8HR0OT L :

5 BU-HO GEE K KRE &)
g;) Higiene dental: Buena / Normal / Mala

5 BDEN ¢ ENLY - DL - B0
E % E|D|/C/BJA/A|B|C|DIE Encias/Membranas: Normales / Anormales ( )
gﬂ?g EDIcIBIAIAIBICIDIE BEA - 5AE 282U - H0 ( )
9 & Oclusion: Normal / Se requiere observacion
3 hHEHE  KL) - BERR
© Estado de la boca ( )
? 16|5/4|3(|2(1(1]2|3]4|5|6|t - OROEREE : ( )

(Fecha de examen: _ (Afo) (Mes) (Dia))
( & B 825
Recomendaciones:
[SEESEIN
Nombre de la institucion Médica o Clinica:
MERB X (FBEEL !
Registro de salud hasta el préximo examen
ROERZETTORHK
(Sirvase registrar el peso y estatura medidos en la casa.)
(BETAELZEER - AEHRRALELELS, )
Fecha Edad Peso Estatura Recomendaciones Nombre de la Institucion Médica o
Clinica
FA8 Fip wE R e ] MEERBX(FHEEES

g . cm
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Marque la estatura y el peso de su bebé en la siguiente gréfica. HFSADEEPHEEZZDI S TICEALFEL &S0

Curvas del desarrollo corporal (estatura y peso) de los infantes (Estadistica de 2010)
LRSERBELE (TR22FHE)

(cm)
80
75
(kg) Estatura
70 F12 T &
65 [ 11 [
60 10 [
5 1 9r
50 F 8
45 - 7
Peso
(ZN=2]
40 + 6
51 -
Estatura Se pone de pie con apoyo
55 DHERDISB
4 +
Gatea
3 F Se da vuelta sobre la cama_| ([FLMELY
BRD
T 2 F Controla su cabeza Se sienta sin ayuda
Peso CEREIS VEDTHD
*E
1 L
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
(Nacimiento) Edad —>» (Meses)
(B4 zkid (hA)

Las flechas que indican las acciones de control de la cabeza, voltearse, incorporarse, gatear, pararse con apoyo y caminar
ofrecen una guia aproximada del periodo entre la edad en que el 50% de los nifios puede realizar cada accion y la edad en
que el 90% de los nifios puede realizar estas acciones. Marque la edad en que su nifio realizé por primera vez estas acciones.
BIHD, BRO, 0EDTHOH, FLEL. DHXDIUERVVEDHEDORNEFE, HEHROFEHLNTED L
SIC3A - FH 5. NBDFEBNTEDLIICKDA - FHEFTODERZRLIEZHDTY,
BFSANTEDLSICHOIEEEEZRINTRALFZL LS,

Referencia: Encuesta de desarrollo fisico de infantes y nifios pequefios; Ministerio de Salud, Trabajo y Bienestar (2010)

(L) EESBEFR22FAN REBRERERS



Marque la estatura y el peso de su bebé en la siguiente grafica. BFSADEEPHREEZCDI S TICEALEL LS,

Curvas del desarrollo corporal (estatura y peso) de los infantes (Estadistica de 2010)
R B E IR (T R22E )

(cm)
125 1
120 [
115 [ (kg)
110 27
1051 26 | Estatura
100 - 25 T g&
S 2ar1
0 F 23T
85 221
80 | 211
75+ 201
70 + 19 1
65 F 18
T 17
Estatura 16 |
o5 15
14 +
13 +
12
1}
10 + Peso
91l (ZNE2]
8 L
1 (1-6) 2 3 4 5 6
I%Ed — (Afos de e?%i))

Gréfica del Peso y Talla: El valor dentro de la franja, cubre el 94% de los nifios de los respectivos meses y edad.
Utilice esta grafica como referencia porque hay una gran variacién en el desarrollo entre los nifios. Nifios con la
edad de hasta 2 afios fueron medidos en posicién acostada y nifios mayores de 2 afios, de pie.
BREKREDTIST: BOPICE. &8 - FHDM/N\—tY ~rDFEHDEHAADFT, INBOEBFBAZEL
RKEWTITA DTS 7ZF—LDERELTLLEEL,

BH. CEREOEREENETAUD., 2ERULDEREILIZE TR STEHDTT,
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Marque la estatura y el peso de su bebé en la siguiente gréfica. HFSADEEPHEEZZDI S TICEALFEL &S0

Curvas del desarrollo corporal (estatura y peso) de los infantes (Estadistica de 2010)

LREHABEHR (FR22FHE)

(cm)
80 [
75 [
(kg)
Estatura
70 12 1 %E
65 11 [
60 10
55 9
50 8
45+ 7
Peso
40 F 6 | YViNEE]
Estatura i Se pone de pie con apoyo
g DHEXDIB
4 F
Gatea
3+ Se da vuelta sobre la cama _| Fu(En
BRO
T 2 r Controla su cabeza Se sienta sin ayuda
Peso EEEels) 0EDIDHD
K&
1 L
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
(Nacimiento) Edad —>» (Meses)
(BAE8F) A H»B)

Las flechas que indican las acciones de control de la cabeza, voltearse, incorporarse, gatear, pararse con apoyo y caminar
ofrecen una guia aproximada del periodo entre la edad en que el 50% de los nifios puede realizar cada accioén y la edad en
que el 90% de los nifios puede realizar estas acciones. Marque la edad en que su nifio realizé por primera vez estas acciones.
BIHO, BRO, 0EDTHOH, BLEL DHAXDIUERVVEDHEDORDNEF. NEHDOFEHLNTED L
SICR3A - F@HH 5. NBIDFEENTEDLSICRHRZA - FHETODBEBLZZRLEHDTY,
BFSANTEDRLSICB T EEEZRINTREALF L& S,




Marque la estatura y el peso de su bebé en la siguiente grafica. BFSADEEPHREEZCDI S TICEALEL LS,

Curvas del desarrollo corporal (estatura y peso) de los infantes (Estadistica de 2010)
(07 PREGRBHR(TR22FRD)

(cm)
125
120
115 [ (kg)
M0 o7 f
190126 Estatura
100 25 T B5E
95 24 T
9 - 23
8 2271
80 | 21t
7S 20T
70 F 19
65| 18
17
Estatura 16
gR 15 |
14
13 t
12
1t
10 t
Ot Peso
T 81 — K&
Peso ! | Camina
*E 6 1 Ut‘?fﬁ% . . . .
1 (1-6) 2 3 4 5 6
E;Ej _ (Afos de e?%j))

Gréfica del Peso y Talla: El valor dentro de la franja, cubre el 94% de los nifios de los respectivos meses y edad.
Utilice esta grafica como referencia porque hay una gran variacién en el desarrollo entre los nifios. Nifias con la
edad de hasta 2 afios fueron medidos en posicion acostada y nifios mayores de 2 afios, de pie.
BREAREDTIST: FOPIEE. &8 - FHDOM/IN—LY COFELDEINADFT, ASHRORERE FBEAED
RKEWTITH DTS 7ZF—LDERELTIES L,

BH. CBRARHEOEREFIEHNE TROD. 2RULOBREBIZZE TR 7ZHDTT,
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Marque la circunferencia de la cabeza de su bebé en la siguiente grafica. HF=ADEEEZCDI S IICLEALEL &S0

@ Grafica de circunferencia de la cabeza de los infants (Estadistica de 2010)
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Grafica de Contorno de Cabeza: el 94% de los nifios estan dentro de la franja. El contorno de la cabeza se mide
en el punto mas alto de las cejas.

BEDIST: BOPC4IN—EY RDFEHEDENADET, BH. BEBREFLEOBOELZBZLSICLTEH-
R STONGE IS




Marque la circunferencia de la cabeza de su bebé en la siguiente gréfica.

BFSADEEZZDISICERALRLE S,

% Grafica de circunferencia de la cabeza de los infants (Estadistica de 2010)
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Gréfica de Contorno de Cabeza: el 94% de los nifios estan dentro de la franja. El contorno de la cabeza se mide
en el punto mas alto de las cejas.

SEEDT ST FOPICI/N—EY RDFEDLDB/NAD KT, BH.

7z6DTY,

FERRLEDBODBELZEDXLSICLTED
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Favor de escribir en la grafica los cambios de estatura y peso del nifio. HFSADEEESRNZET 205057 CRALEL LS,

Grafico de Estatura y Peso del Nifio (Estadistica de 2010)
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La complexién de los nifios va cambiando a medida que van creciendo y las diferencias entre uno y otro nifio son
bastante marcadas. No obstante emplee esta curva como un marco de referencia para decidir en qué nivel se
encuentra su hijo entre la obesidad y la delgadez. Si su hijo no concuerda con la clasificacion [normal], ello no es
un motivo directo para pensar que existe alguna anormalidad, pero en caso de preocupacion, le recomendamos
que consulte al médico. Cuando practique la medicidn fisica, trate de escribir los datos en esta grafica para que
pueda tener un registro sobre los cambios habidos en el desarrollo del nifio.
FEOEDOLSEDEFRREEDBICEL. BAZEDBREVDTIN, ZOWREERBEPEO—BDERELT
KIZEW, T3D3) CASBUNSEVWSTREESICEEEVWSDIFTRERSH D FTEAN. DERLBIHSE FEMEC
BHLELLD. BEHAZIToEZTREIDI S TICRAL. BRRICHESEMZHDESCLELL S,




Favor de escribir en la grafica los cambios de estatura y peso del nifio. HFSADREESGRNRET 2m%T T 7CRALEL &S,

Gréfico de Estatura y Peso del Nifio (Estadistica de 2010)
(Z07) PROGREBHR(TM2FHE)
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La complexién de los nifios va cambiando a medida que van creciendo y las diferencias entre uno y otro nifio son
bastante marcadas. No obstante emplee esta curva como un marco de referencia para decidir en qué nivel se
encuentra su hijo entre la obesidad y la delgadez. Si su hijo no concuerda con la clasificacion [normal], ello no es
un motivo directo para pensar que existe alguna anormalidad, pero en caso de preocupacion, le recomendamos
que consulte al médico. Cuando practique la medicidn fisica, trate de escribir los datos en esta grafica para que
pueda tener un registro sobre los cambios habidos en el desarrollo del nifio.
FEOEDOLSEDEFRREEDBICEL. BAZEDBREVDTIN, ZOWREERBEPEO—BDERELT
KIZEW, T3D3) CASBUNSEVWSTREESICEEEVWSDIFTRERSH D FTEAN. DERLBIHSE FEMEC
BHLELLD. BEHAZIToEZTREIDI S TICRAL. BRRICHESEMZHDESCLELL S,
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Registro de vacunacion (1)

FRoEREDTE (1)

Las inmunizaciones son medios sumamente efectivos de proteger a los nifios (incluyendo a su propio nifio) de
enfermedades contagiosas. Conozca los efectos principales y efectos secundarios de las inmunizaciones y haga
que su nifio las reciba para mantenerlo saludable.
BEENSTFED (BRDFEBREERA. ADDFEERED) ZFRHIC. FHEREHFBLCHROSUW
FEBRO—DTY, FELILEORRZEFICDICTFHERONREBIRMZE L SBFEL. FEDICTFHEEZRT

SEHL& S,

Fecha de vacunacion

Fabricante/No. de

Tipo de vacuna Afo/Mes/Dia (Edad) lote Firma del médico Observaciones
DO F Y OEE EBEAn X ei T b EBEBL e
(€3]
Ira.
1G9
Influenza hemofilica | 2da.
tipo b (Hib) 2@
AYVIIIVYE | 3ra.
b (Hib) 3@
Refuerzo
BENII
Ira.
1@
Vacuna
antlneu.mococma 2da.
conjugada o@
heptevalente, para
la inmunizacién 3ra
infantil y
infanti 3G
INRATAIRE
Refuerzo
bl
1ra.
1@
Hepatitis B 2da.
BRUGTA 28
3ra.
3@

Otras notas < Mfth




Registro de vacunacion (2)
FRHEEDEHER (2)

Difteria, tos ferina, tétanos y polio
YITFUT - BEEE - WER - RUA

Fecha de Fabricante/
Periodo Tipo de vacuna |vacunacion Afio / No. de lote Firma del médico| Observaciones
B5FHA D9 F >V DFEFE | Mes / Dia (Edad) ><—75— 0w EeEES ®E
EEERB (&)
12vez
1@
Prlfner 2ev6z
periodo o6
FE1E7E
3%vez
3@
Primer periodo adicional
EAR-SEN

BCG
;::??Ai: 7;‘;:'}2‘3;‘2) Fabricante/No. de lote Firma del médico Observaciones
— — D W
SEEAD (G X=H—/0v EEEES (=
Fecha de vacunacion Fabricante/ . . .
Tipo de vacuna - . Firma del médico |Observaciones
o Afio / Mes / Dia (Edad) No. de lote
~ *E
DO F Y OB SWERD (F8) | A—fe/Dy EEESL fBE
Sarampion 1° periodo
RE ([FUD) =18
Rubéola 2° periodo
2 %28
Fecha de vacunacion Fabricante/
Tipo de vacuna " . Firma del médico |Observaciones
N - Afo / Mes / Dia (Edad) No. de lote -
DHF Y OB SWERD (F8) | A—fe /Dy EEESL Bz
Ira.
Varicela g
K= 2da.
20




Registro de vacunacion (3)
FRhEREDEHE (3)

Encefalitis japonesa

BARNA
. Fecha de vacunacién Fabricante/ ) o ’
Pﬁ;;? Afio / Mes / Dia (Edad) No. de lote F"’géeégz’m Obse}’;a%c'mes
v BEFEB (Fi) X—h—/0v ~ .
12vez
Primer periodo a
EVIE |peyey
20
Primer periodo adicional
ERR-SEN
. Fecha de vacunacion Fabricante/ . . )
B?;?’;%; Afio / Mes / Dia (Edad) No. de lote Flrngéeégzﬂco Obse%a%mones
EEFEAB (F#) | X—Hh—/Ov K
1ra.
Virus papilloma 10
humano (HPV 2/4)
2da.
e ~NED—7 2[0
4L (HPV)
(210 - 4 1) 3ra.
30

@®Registre aqui todas las alergias a medicinas, alimentos u otras sustancias.
OEFVCRBBEDT LILF—EAR




Registro de vacunacion (4)

TR DT (4)

Tipo de vacuna SIS o) L Firma del médico | Observaciones
N ; Afio / Mes / Dia (Edad) No. de lote e
DHF Y DIESE SHERD (F) | Xy | HEEES wz
Difteria y tétanos 2° periodo
IITFUT - BER E21A
Encefalitis japonesa | 2° periodo
BN E28A
Fecha de vacunacién Fabricante o Nombre de la
Tipo de vacuna Afio Mes / Dia (Edad) formulacion / Numero de lote | Firma del médico | Observaciones
N B - ux|
DO FVDES BEERD (F8) A=% D%(iiﬁ%/ HEEEL #E
Rotavirus 1ra. vez
O0%94I)LR 1@
(%) 5HROSBFHEOY D
1LRDoFVDH3| 28 Vez
DEz#EE 20
(*) La tercera aplicacion,
moodeyaneonl | 3ra.vez ()
rotavirus atenuado 3@ (X)

Paperas
BrHL<HE

Influenza
AV 2ILITVH




Registro de vacunacion (5)
FRhEEREDEHE (5)

Otras vacunas

Z DD FRHHEERE
X Fecha de vacunacion Fabricante/ : o .
Tipo de vacuna Afio/ Mes / Dia (Edad) No. de lote Firma del médico Observaciones

DOF Y DIER EEEER wE

EEFAB (Fi#h) X=#H—/0v bk




Ejemplo de un Programa de Inmunizaciones
FhEERT Y 2 —ILOf

men la tabla a continuacioén indica un ejemplo de edad recomendada para la inmunizacion.

Consulte con su médico de cabecera lo relacionado con las Inmunizaciones que su nifio recibira y la programacion.
Los nimeros (D, @, etc.), indican el nimero de veces que la vacuna fue admiistrada (Por ejemplo, D significa “1ra.
vez” y @ significa “2da. vez”.

FHEEORT Y 1—IUE. ZNZNOFHEBOEE LWEBRAOAIZRL TWET, ERICERT 2 FhHhEEs
RTI2=)LIEDVTE, MDD DIFEBEEBHKLEL &S,

AEHEF (O, @BE) F. 79FVOBEEICEROBHERLTWVWETD,

Infancia Infancia tardia / Periodo preescolar Nifio en edad escolar
FLIREA $2HA FEH
8%  Vacuna aplon|vr|or|on|~olom| s tdllsildlla |2 |a (o |a |a |2 |a | &
[ DOFY gﬁ)g 2al2a| 2082|8282 S ‘;D,I :D/I ;D;xgalg@xg%fé S|SB BB 28| 2
SA|So|2v 3020|320 2R 88|85 88| a0 0 IR T e®a?] 22
Influenza hemofilica
tipo b | O @
AV NI VYELE (Hib)
Vacuna antineumocdcica
conjugada heptavalente,
para fa ?nmunizg:ibn infantil ® ® @ @
B FRHAERE
Hepatitis B
gz | D|@ ®
Difteria, tos ferina, tétanos y|
» polio (DPT-IPV) D@ ® @
3 | mERS OPT-PV)
=
2
S o BCG @
3
S|  Sarampion y
o rubéola (MR) 0} ®
X LA - BUAMR)
E Varicela 9-12 afios de edad (2do. Periodo)
£ lkE (kE525) o @ o~128 (2H)
Encefalitis ® l
japonesa @ @
BAR% @
Difteria ¥ tétanos 11-12 aos de edad (290, Periodo)_|_ 7
—i@&r& (D7) 1 ~12m% (28)
Virus papilloma 13-14 afios de edad 0)
humano (HPV) 13~14F—r@
E M IED-9D1 1R (HPV) €]
8 Monoval
2 onovalente
g g | @@
S | Rotavirus
% ozl Pentavalente
£ (ONNERNE)
< i 5 A partir de los 13
= ﬂa}j R — anos de edad
P . 13®& D
T srasc<ne @ @) -
g i
€ Influenza Cada afio (En octubre, noviembre, etc.) ®
E | 1yoLTIVY BF0O. @ (108, 11/ARL)

B

) Sobre el ejemplo del cronograma para la inmunizacion voluntaria, es segun la recomendacion de la Sociedad Japonesa de Pediatria

) EREBORT Y 2 —ILBIICDOVTE. BRNERIZRNHEET 25D

) En el caso del rotavirus, se puede aplicar tanto la vacuna oral monovalente de rotavirus humano atenuado (monovalente) o la vacuna oral
pentavalente de rotavirus atenuado (pentavalente). Una de las dos.

M) OYO1IRCDOVNTE, ROPBSEE ROYOCILRDOFY (MHf) - 5@EROBFEOY VIRV IFY (51f) OLWITNHZEREE

(*) Cronograma para la vacunacién recomendada por la Sociedad Japonesa de Pediatria

(http://www.jpeds.or.jp/modules/general/index.php?content_id=9)

KBERNBRZLNRT B FHEER TV 21—
(http://www.jpeds.or.jp/modules/general/index.php?content_id=9)

* Para mas informacion sobre inmunizaciones, vea la pagina de “inmunizaciones” en el sitio Web del Instituto Nacional de Enfermedades
Infecciosas (https://www.niid.go.jp/niid/ja/schedule.html).

KPRHEEICDOVWTHELWERIEZIES

ERBRRERFAABRRIERFZ LYY — (http://www.nih.go.jp/niid/ja/schedule.html)
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Vacunacion
FRHiERE

OTipos de vacunacion (a 1 de abril de 2018) FpsiElEDEE (FM305F48181R%E)

Las vacunas incluyen inmunizaciones periddicas realizadas por las municipalidades de conformidad con la Ley de

Inmunizacion (los sujetos hacen un esfuerzo por vacunarse) y las inmunizaciones voluntarias que se realizan a

peticion del sujeto. Para obtener mas informacién sobre los tipos de vacunas realizadas y el contenido de los

subsidios que proporciona su municipalidad, consulte en su municipalidad.

FRHEREICE. PHEEEICEDSMXEINNERT DEMHERE WREFIFHERZZIZDLSBNTI) &

WNREODHLBICEDITSEREBLIH D XY, MREINAEMMT 3 FHEREOBELHBINBOFFMBIC DOV TII.

MXERRECHEBLEL £ 5,

* Inmunizaciones periédicas

EHRERE

Influenza hemofilica tipo B, neumococo pediatrico, difteria, tos ferina, tétanos, poliomielitis (DPT-IPV) (o difteria,

tos ferina, tétanos (DPT), poliomielitis), sarampién - rubeola (MR), encefalitis japonesa, BCG (tuberculosis),

infeccion por el virus del papiloma humano (VPH), varicela, hepatitis B

HibRERfE, NEBOMAKE., YT7FU7 - BEEE - BSERA - RUA (DPT-IPV) (REYD2FUT7 -BEBE

= - RGE (DPT) « /RUA) . BELA - BLA (MR) . BARNZ. BCG () « e M\EO—-YD0ILR

RRBAE (HPV) « XfE (KIES5Z3S) . BEFFA

Inmunizaciones voluntarias principales

FREERES

Paperas, gripe, rotavirus

BESLKHE, A1VI2ILIVH, OFD1ILR

Las vacunaciones subrayadas son vacunas vivas que utilizan bacterias o virus vivos con baja toxicidad, o a los

que se les redujo la toxicidad. Tenga cuidado porque el intervalo hasta la fecha de la siguiente vacunacion debe

ser de al menos 27 dias (4 semanas) (para las vacunas inactivadas, el intervalo para la siguiente vacunacién es
de 6 dias (1 semana) o mas).

Si es necesario, es posible recibir varias vacunas al mismo tiempo, asi que consulte con su médico.

KTHIRO PR, SEOBVE - DrILR. XEEUHEBOLME - DMNIVREESLRIXESIEDIFY
TY, ROFHEEZTSHBETORRZ278M[ (48R) ULERIFIZHRENHZDT, FRHIVETT (&
DO FVEROFHEEETORBREEE (1:8[) ML) .

KRBRIGE(F. BHODOFVZRIFCEET DI EHATEETI DT, MDD DIFEEBHLEL £ 5,

.

*

*

OMomentos para recibir la vacunacion FihEE%E% (7 2658

Las vacunaciones que realizan las municipalidades se establecen segun el tipo de vacunacién, el contenido de la
campafia y también por los momentos recomendados para la vacuna. El tiempo recomendado para aplicar cada
vacuna se establece considerando la reduccion del efecto inmune que la madre le transmitié al bebé, la edad
donde es propensa a contraer la infeccién y la edad donde es propensa a que se agrave si contrae la infeccién.
Como hay algunas vacunas que se recomiendan a partir del segundo mes de nacimiento, consulte lo antes posible
en la municipalidad, en el Centro de Asistencia Amplia para Familias con Nifios, en el Centro de Salud Publica, en
el Centro de Salud Municipal o con su médico de cabecera.

MXENAEREL TVWDFHERER. FHEEOER. EERNTEEDIC. BREOHEIHICOVWTEEDHSNT
WEY, TNZNOFHEEEZERT DHERPE. BBSADSKEPAICHITTVWCREDRDFL . BRRIE
[CODDPTVER, DD oEBECEELLYTVWERBEZZTRUTRESNTVWET, £E2HBISEE
NeH5NZ2HDHLH DD T, BOHIC, MREIN, FETHRIBEXRELY Y —. REM. MEIRNERREY S —.
MDD DFECEAVNEDLELRL & S,

OAl recibir la vacunacion Fp5iEiEs®(736(c

Antes de salir para recibir la vacunacién, debe tomar la temperatura corporal, leer bien las precauciones del
cuestionario preconsulta, completar correctamente los campos necesarios del cuestionario preconsulta, llevando
el cuestionario consigo junto con la libreta de salud materno-infantil. El/La nifio/a debe ser acompafiado/a por el
padre, madre o tutor que conozca el estado de salud del/la nifio/a. Ante cualquier duda, consulte con su médico.
FHEEZERITCITAIC, HEZED. FPRROIBBHEZLHHM, FPLRICLESEZERCEALT, &
FREFIREEDBCH>TITE. FELORRREBZLKHA> TLIREZNENTITE, AR ENDHDIHE
(& EBRICHERLEL & S,



©OHay veces que no puede recibir la vacunacién
FHEEEZ T ONBV EAHDEXT

Sino esta en buenas condiciones fisicas, al recibir la vacunacién puede agravar la enfermedad o tener una fuerte reaccion
adversa. Si el/la nifio/a se encuentra como se describe a continuacion, es posible que no pueda recibir la vacunacion.
NSREOFAFHABWEEICE. FPHIERZZIZLOHICHBINBILLEZD, BIRBINRBESTEDTDIENHD
T, FEOLDTROESBIHEICE. FHEEEZIONBVNIENHDET,

1. Tiene fiebre o tiene una enfermedad aguda.
#2hH 3. XEREOBRICHN>TVD

2. Ha experimentado una anomalia al recibir la misma vacunacion en el pasado.
BECRUFHERZZ T TREZELIZZEDH D

3. Tiene alergias a determinados medicamentos, alimentos, etc.
HEDEYVPEKRFLCTLILF—HEHED

Existen otros casos fuera de las mencionadas en donde se considera inadecuada la vacunacion. Ademas, puede
suceder que es mejor vacunarse aun si esta enfermo/a, por lo que debera consultar con el médico de cabecera
gue conoce muy bien el estado de salud del/la nifio/a.
INLANCHFIEEZRITBDICTNELEBISZEEHDTT ., e, BINH > THRILADNIWNVGEEDHD X
TODT, FEHORBIREZXKHN>TVBIHDDDIFERCEHLEL & S,

OLuego de recibida la vacunacion Sp5EEs=r7=%(c

Como las reacciones secundarias graves suelen manifestarse dentro de los 30 minutos de recibida la vacunacién,

mientras tanto vigile su estado en instituciones médicas o similar, o estar listo para comunicarse con el médico de

inmediato. Si bien no hay problemas en bafiarse, evite friccionar a propésito la zona vacunada. El dia de la
vacunacion, evite los ejercicios fisicos intensos. Si observa alguna anomalia como fiebre alta, convulsiones, etc.,
busque inmediatamente una atencién médica.

En el improbable caso de que la vacunacion afecte a la salud, existe un sistema de compensacion. Por otro lado,

el registro de la vacunacién queda anotado en la libreta de salud materno-infantil, ademas de la emision del

certificado de vacunacion completada. Como van a ser utilizados en el examen de salud al ingresar a la escuela,
para los viajes al exterior, etc., los debe conservar con cuidado.

* Sistema de alivio de los dafios a la salud por la vacunacién (en los casos de inmunizacion periddica realizada
por las municipalidades en base a la Ley de inmunizacion).
(http://www.mhlw.go.jp/bunya/kenkou/kekkaku-kansenshou20/kenkouhigai_kyusai/)

* Sistema de alivio de los dafios a la salud por los efectos secundarios de medicamentos (en los casos de
inmunizacion voluntaria por voluntad del interesado) (http://www.pmda.go.jp/kenkouhigai_camp/index.html)

BELBIRMIG. PHEEZRIONUANICELD I ENZWH, ZORIG. EEEEETRFEHDH. XIIE

ETRICBIRZEENDELSICUTHEERL LS. ABRFEULXZHDERAD, FFULLBIZDI LTI L

FPHERL &S, HEEEBE. FIFLVEBRBSFELLS, BVLWEAHDHEZD, OEDFERI LD EENR

s, ISICEMDEZRZEZITEL &S,

Aht—. FHEBETRREENE USSR, MEFNENH DX, . HEDORHE U TEBFREFIRNTLTA

SNED. FHEEFINFEITSINLED LRITH, MERRRIHOBINEMS EDRISTERASNEIDT, K

CRELEL &S,

XFRIERRREESKENE (FHEEECEDESMXOINIEEYT D EHERDHS)
(http://www.mhlw.go.jp/bunya/kenkou/kekkaku-kansenshou20/kenkouhigai_kyusai/)

HEZREWEAREREIE (WREOFLECKLDITSERERDSE)
(http://www.pmda.go.jp/kenkouhigai_camp/index.html)

OSi no puede recibir la vacuna en la fecha establecida

RSN BECE T SNEN > 1EE
Algunas vacunas requieren varias aplicaciones. Si no se vacuné en el dia indicado, consulte con el médico de cabecera.
Estemos atentos.
FHEBICE. BBCOE> TRFRINERBSBVWEDHEHDXT, BEBICEBEZZ T SNBH>ILEEIC
[F. DDDDIFELCHEKLEL &S,
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Marque la estatura y el peso de su bebé en la siguiente gréfica. HFSADEEPEEZZDI S TICEALFEL &S0

@ Curva de crecimiento
R

(Preparada en febrero de 2004)
(FRL1 642 A1FRR)

Estatura Estatura
=253 gk
(cm) (em)
190 —190

97
180 T pese 180
170 =39 (*5 170
///::—10 ( g)
160 s 'S 100 —{ 160
150 95 —{ 150
140 Estatura “ 90 [140
130 Sz S 9 55 {130
Peso =5 n
HE 40 //// | 80
(ko) o
75 =110 ol 75
70 |—100 V224 | 70
— 75
65 [ 90 // | 65
60 80 — 20 60
55| 70 / 24 55
10§
50 {— 60 > —{ 50
45 L 50 Peso | 45
40 | 40 iz 40
35 |- 30 35
30 - 20 30
25 |- 10 i 25
20 o il e 20
15 ozl 15
10 10
5 5
oL 0

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
Edad Afios de edad
F& (%)
OAnote la talla y el peso de su nifio, y verifique su crecimiento.
« ;Caen la talla y el peso de su nifio entre las lineas de la curva modelo?
« ¢Indica la linea que el peso de su nifio es demasiado alto?
« ¢ Esta disminuyendo el peso de su nifio?
OFREFEZREALT. ZOEZERTHIRLL S,
- BR. ARER BIROA—TICZ>TVET D,
- HER, BBCLAELCB> TLEREAD,
& METULTWREAD,



Marque la estatura y el peso de su bebé en la siguiente gréfica. HFSADEEPEEZ DI S TICEALFEL &S0

Curva de crecimiento
COONN

(Preparada en febrero de 2004)
(R 1 64 2 A1ERR)

Estatura Estatura
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La curva media (curva de percentil 50) es la curva de crecimiento estandar.

BRREIRDEABH DR (500H—T) MMEEDHREIRTT,

Referencia: Informe sobre la Conferencia del desarrollo saludable ideal de los nifios a través de los alimentos
(desde la Perspectiva Educacion Nutricional)
(EB) "BZBULFEOLOREEMR (—LWbk3 TBE) [CEBRHNS5—) OHDAICET 3RS BRES
(https://www.mhlw.go.jp/shingi/2004/02/s0219-4. html)



Llene esta pagina, por favor. ZDR—Y(FREEBSTLRALTLEEL),

Registro de enfermedades infantiles
SETEHD >TEEBRR

Mantenga un registro exacto si su nifio es tratado de alguna enfermedad contagiosa (varicela, rubéola, etc.),
reacciones alérgicas, asma, etc.), lesiones (huesos rotos, etc.) u otras enfermedades graves (enfermedades
cardiacas, etc.).

KE (KEFESZS) PRUABEDRRIE, 7 E—MREBAPHEREDT LILF—FER. BB EDMG. D
fEREEDREVRRICHOD S IBECEBAERHRLTEER L& S,

Fecha Observaciones

Nombre de enfermedad Afo / Mes / Dia (Edad)|(Sintomas, complicaciones, tratamiento, cirugia, etc.)
ma £A8 5

(5F i) (FER. BHHE. BF. FORRHRE)




Tenga a bien solicitor a su dentist que complete este formulario cuando haya recibido un chequeo dental, cuidado u orientacion.

WORRZEPEEZRIZLEE HFELTEEALTHESVWERL S S,

Examen dental, educacion de salud y cuidado preventivo
WORRZE. RIEEE. FHULE

Cadigo de los dientes: Buen estado “/ “ Diente no tratado “C” Diente tratado “O” Diente perdido “A”
BICIRRERS - 2ets/ T L CRLE®S) C
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Edad del examen: afios meses de edad
ZEGFH ® HhA

Educacion de salud (dada / no dada) {R{215E (f - #)
Cuidado preventive (dado / no dado) FRFLE (& - &)
Encias/Membrana: Normales/Anormales:

e - #5fE (UEBL - B0

Oclusién: Normal/Se requiere observacion:

hHEHE (KL - BBEHR

Formas, condiciones y color de los dientes
(Normales/Anormales:

BOREE - 858 (BERL - 50
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56

Otros
Z Dt
Examinado el (Afo) (Mes) (Dia)
F A 8
Nombre de la institucion o dentitsta
ZERS X FERIEMS
Edad del examen: afios meses de edad

ZENFER Iz HA

Educacion de salud (dada / no dada) {Rf215:E (& - £)
Cuidado preventive (dado / no dado) FR5LE (& - )
Encias/Membrana: Normales/Anormales:

BER - #5fE (UEBL - B0

Oclusion: Normal/Se requiere observacion:

hHEHE (KL - BBEHR

Formas, condiciones y color de los dientes
(Normales/Anormales:

BORRE - 58 (BERL - 50

Nombre de la institucion o dentitsta

FEMRE R FERIEMNS

Otros
Z Dt
Examinado el (Afo) (Mes) (Dia)
F B B8

Notas y observaciones

Tt
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Para un embarazo y parto saludable
T TPHBEIRE BEDIZOHIC

OVida diaria durante el embarazo FiRPOEFELET
A medida que avanza el crecimiento del bebé en su vientre, suceden varios cambios en el cuerpo de la madre
embarazada. Especialmente hasta aproximadamente 11 semanas de embarazo (3 meses) y después de 28
semanas de embarazo (8 meses), son tiempos donde las condiciones del cuerpo son inestables y debe tener
mucho cuidado en la forma de trabajar, en la forma de descansar (por ejemplo, descansar acostada, aunque sea
por poco tiempo en algun momento del quehacer doméstico o el trabajo), y en la forma de alimentarse. Preste
atencion en su salud mucho mas de lo habitual, yendo a consulta a la institucion médica inmediatamente si nota
sangrado, ruptura de fuente, fuerte distension o dolor abdominal y debilitamiento del movimiento fetal.
HIRPDERHAICE, BRHDRE » ADEEINEDICONTIHRABEMINRI > TEXT, FICERI1E 3H
A) EBXRTEER28E (80 A) LIEE. HSEDRFAELPTVFRED T, S0 LAY, KEDAE
(BIZERBPHESZOERIIC. P ULOBBTHREICE > TRTARE) (. BBOEDARBRERHMERLELL S,
BERLD—BRRICKZDF. B, K. HLBHDRVEKRDPEH, BEIOFLEZRLLS. IICERERZ
ZZLERL&LS,

ORealice exdmenes de salud o reciba instrucciones de salud de los
especialistas
BEZEVEPIRORBIEEZZTRLLD

Durante el embarazo, incluso aunque no exista una preocupacion en particular, realice exdamenes de salud
obstétrica para ver el estado del crecimiento del feto y de su propio estado de salud (presion arterial, orina, etc.) al
menos una vez al mes, (dos veces o mas después de 24 semanas de embarazo (7 meses) y una vez a la semana
después de 36 semanas de embarazo (10 meses)).

Con el fin de tener un parto sano y seguro, es necesario prestar atencion a la vida diaria, la nutricion, el medio
ambiente, y muchas otras cosas. Reciba activamente orientaciones de los médicos, odontdlogos, parteras,
enfermeras de salud publica, higienistas dentales y dietistas registrados, y no dude en consultar con ellos cuando
tengan inquietudes o preocupaciones sobre el embarazo o el parto, o cuando esté estresada en la casa o en el
trabajo. Proporcionamos informacion util para las clases de maternidad y en las clases para padres.

Si regresa a su hogar paterno antes o después del parto (por ejemplo, para el parto en su terrufio), debe
comunicarse lo antes posible al instituto de maternidad, consultando a su vez en la oficina de salud materno infantil
de su domicilio y del domicilio de su hogar paterno sobre los tramites a realizar y otros temas.

HIRP(E, FECRIODDRBRIENBLTH, AR<EHEAIL (FEiR24E (7THA) LECEF2B L. S5(CF
I&36:E (100'A) LIZEEE1Q) ERERZEZZ(IT. BEOBEEEEY. B0RERIKE (WE. REE)
ZHTCHESVERL &S,

RERTESLQEEZDZZLHCE. BEEE. RE. BREZOMBVWIVWBLBIEICREZRDIVENHDRY, E
BM. SERIEEEM. BHEEEM. (RE2EM. wRlEAEL. BERBTLBEDEBEEB/BOVCE (I, TRk, BECEL THH®
AN HDEEXERE. BB TR 2ANHDEEREFEREBEIICHRLEL &S5, FRPR. MRZRTH
RICIDBHRZERHFELTVET,

BEMRICIEET D (BIRDLERL) 586, TERLTRAICHBRMERICERT DEEDIC, FAbEREM
OHXENOBFREBLICFHRERELZBALEL & S,

*

Se pueden hallar las siguientes anormalidades (enfermedades) durante el embarazo a partir de los examenes
de salud obstétrica.

Aborto natural: Es el estado donde se pierde el embarazo antes de la semana 22 de gestacion. Se presentan
sintomas como sangrado genital y dolor abdominal. Se dice que los abortos naturales en la etapa inicial del
embarazo ocurren en aproximadamente en 10 a 15 por ciento de los embarazos, incluso sin una causa en
particular. Si sufre dos o mas abortos naturales, hay casos donde son necesarios exdmenes o terapias.
Anemia: Durante el embarazo, se sabe que la sangre se adelgaza y es propensa a la anemia. Para estar
preparada para el parto, consuma alimentos con mucho hierro. En los casos graves, seran necesarios
tratamientos.

Amenaza de parto prematuro: Es un estado donde existe la posibilidad del parto antes del término normal (a
partir de las 37 semanas de embarazo). Se presentan sintomas como dolor abdominal, sangrado genital, ruptura
prematura de la fuente, etc. Se indican reposo, medicacién oral, etc.

Diabetes gestacional: Durante el embarazo, aunque no se haya manifestado con anterioridad, puede quedar en



un estado similar a la diabetes, y podra ser necesario dietas y control de la glucosa en sangre.

Sindrome de hipertensién gestacional (toxicosis en el embarazo): Es el estado en donde se observa hipertension

y proteinuria. Los sintomas pueden agravar repentinamente, si persisten los sintomas como “jaqueca continua”,

“destellos en los ojos”, etc., debe prestar suma atencion.

Placenta previa: Es cuando la posicion de la placenta es mas baja de la normal y bloquea la salida del utero.

Puede causar sangrado mayor. Sera necesaria una cesarea en el momento del parto.

Desprendimiento prematuro de la placenta normoinserta: Es cuando la placenta que provee oxigeno y nutrientes

al feto se despega (desprende) del Utero. Es posible que requiera un parto urgente ya que el feto puede sufrir

falta de oxigeno. Los principales sintomas son dolor abdominal y sangrado genital, pero también puede ser que

se haga dificil sentir movimientos fetales.

MITBRRZBEE ONMIIC, TRDEXSBEREPORE (FR) BREIOHBIENHDET,

- REE L IHR22BRG(CERAET U TURSIRETY . HSSBMOTIEEBER EDERNEI D XY, TRV
DRE ST ICREAD R TH, FROM10~15%(ICRIDESNTVERT, 2EULREZRDIRITIHZSE. 18
BOBBENDERIGEDH D XTI,

- B IFRPEOAER > TEMICADPINESNTVEY, PELCHR. KNELZ<ETCRBZMOIL &
S5, DEWVSEICE. BENMBEICBDETRT,

- BRE | ERABIFE (EIR37TELRE) LOBLKBECBDIUERENHDIRETY ., TIEERE. Mesdm. i
KR EDERDHEE DET . REFPARBEDIERIEEINEKT,

- FHIRABIRIR ¢ IHRP (. ZNETIEBRSIN TUAB S THERBRRO L SBREICR D, BESFRAPMBERINNE
ERBIENBHDFET,

RS IMEEREE (FRPSE) - SECRESHHOSNDIRETT, RUITERDRBILT DI ELHD. &
WEEHA' DD, TBNELENT D) EVWSERDNHDBERERFBEERTT,

- BB : BBROMBNER L DEL. FEOBOZIZSVWTVNRIHEEZVWWET, KEMNZRIT I ENHD
F9, BEFCEFEVFENBEICKRDET,

- BRI PHARIEE | K5 v AICERVPREZMIET 28N, LEFMCFENSEINT (HEE) ULERSRKET
Fo MEPARBBERARICEDD, BREBDPBNVECRDIIENHDET, ETHEREEBEMSBENTT
M BEZERUICKKBRBIZEHHDET,

OAcerca de los riesgos durante el embarazo FRPD ') RH(CDLT

Se considera en general que quien coincide con algunos de los siguientes puntos, tiene un alto riesgo de presentar
anomalia (enfermedad) durante el embarazo o al momento del parto. Si tiene alguna inquietud, consulte a una
institucion médica.
THROEBCHETREDZEDHHDAHF. —RICHRPPEERCES (FR) TR IURIMNTLESNTL
XY, DBRBIENDBIHEICE. EREEBECHEARLELL S,

Edad joven (menos de 20 afios), edad avanzada (40 afios o mas), baja estatura (menos de 150cm), obesidad
(IMC de 25 o mas), alcoholismo, tabaquismo, embarazo multiple, embarazo por tratamientos de infertilidad,
tiene enfermedades como diabetes, enfermedades renales, etc., tuvo problemas durante el embarazo o al
momento del parto en el pasado.

BE 20mKH) « BF (40mUL) . EHR (150cmFKiE) « AEH (BMI25LL L)  BUE. BYE. %5,
NESECTOREIR. BRRE - BIfHEEORINH D, BEDEIKR - ik CTRIENH >/
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©Con relaciéon al crecimiento del feto RIRDEBICDOWT

El peso estimado del feto puede calcularse utilizando la prueba de ultrasonido que se realiza durante los controles
de salud para madres gestantes. Anote el peso estimado en la curva de crecimiento fetal y verifique el crecimiento
de su bebé.

HERRZEDBERIRECELD. BROEEREEZHETDIENTETT, KEKRSZBROREBIRICES
AMTHREL AOHEBDRFEERLTHRL & D6

G,j’a;”zs Curva de crecimiento fetal
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Los pesos estimados por nimero de semanas de embarazo de aproximadamente el 95.4 por ciento de todos los
bebés caen dentro del rango entre las dos lineas curvas. Si tiene alguna preocupacion, consulte inmediatamente
con su médico o institucion médica.
Referencia: Peso fetal estimado y curva de crecimiento fetal, Manual de orientacion para la salud.
ZOEIRD. LT ORDREICH5.4%DIRE » ADEIRBHEBIHEARENAD KT, DEBI ENBNIE ERE
BIF(CHBKLERL & 56

(Ler) MEERRAECBEXRTMIR REEEYZa7I



©OControl de la salud odontolégica durante el embarazo
RSP D DEERETE

Durante el embarazo, como es dificil cepillarse cuidadosamente los dientes debido a cambios en la condicion
fisica como la ndusea por embarazo, y también por los cambios en el equilibrio hormonal y los habitos alimenticios,
es una etapa donde se facilita el avance de la periodontitis y/o las caries. Para mantener la higiene bucal, ademas
del cuidado bucal diario, consulte con regularidad a su odontélogo para acondicionar el entorno bucal, y si es
necesario, realice tratamientos odontoldgicos durante el periodo estable del embarazo (aproximadamente entre el
mes 4 y el mes 8). Si el entorno bucal es malo, puede afectar al bebé que esta por nacer.
HRPFDODDBREDHADELTT BREHNENHEL . MILEVONSYRPEEFLENT 20, thE
RPTCUBENMETUPTVEITY, BODOPEERCRDICH. BEDOEY 7 ICINX TEMNLZERZZ(CK
DODPORBEEEZ. BDENHNRTIRELEH (Biad~8HA) [CWEEEREITVWERL LS. OOPORENE
WEEFNTLKBREPAICKEDE R ENHDET,

OProtejamos al bebé del tabaco y del alcohol

EZ - BBOEHNSKEPAZTFORLLS
Fumar durante el embarazo hace que sea propensa a la amenaza de parto prematuro, ruptura prematura de la fuente
y desprendimiento prematuro de la placenta normoinserta, ademas de afectar negativamente en el crecimiento del
feto. Se sabe que fumar cerca de mujeres embarazadas y bebés esta asociado con el sindrome de muerte subita del
lactante (SMSL). Sin mencionar el abandono del tabaquismo de las propias mujeres embarazadas, las personas que
las rodean, como sus padres, no deben fumar junto a las mujeres embarazadas o los bebés.
Algunas madres retoman el habito de fumar después del parto. Por favor, absténgase de fumar después del parto
por su propio bien como madre y por el bien de su hijo/a. El alcohol también afecta negativamente en el desarrollo
del feto (especialmente del cerebro). No debe beber alcohol durante todo el periodo del embarazo. Luego del
parto, absténgase de beber alcohol durante la lactancia.
EIRPOBRE(L, UHBRE. AIHARK, BUBRPHARERIOPI L. BEDRBICREEZSZIRY. i
BVRIRSE » ADZ(ETOERE IS IBRATLAEREE (SIDS) EBRTI DI ENHOENTVNERT ., EFEFORER
BHBERADIE, BRSABEABOAD. HBVPHRELADZETEZEL TFWIEE Ao
PERCEEZBRALTCULESHEFSABVET, LEROBEBSABELPEFSADEDIC, LETREZRLLS,
Fle. ZIID—ILOBROXKE (FHCH) CBREEZS5ZAFT, BRPE. 2PEEZEL TRBZPOEL &S5, BER
HEAPEERBEZRZARL &S,

©OAcerca de la prevencion de enfermedades infecciosas durante el embarazo
HIRP DERFEFBHCDNT

Durante el embarazo, el sistema inmunitario se debilita y es propenso a contraer enfermedades infecciosas.

Durante el embarazo, es posible que no se puedan utilizar medicamentos eficaces teniendo en cuenta el efecto en

el bebé. Debera dedicarse cotidianamente a prevenir las infecciones con el lavado de las manos, las gargaras, etc.

Ademas, algunos microorganismos (bacterias, virus, etc.) pueden infectar al bebé a través de la madre, lo que en

raras ocasiones afecta al bebé. En el examen de salud obstétrica, hay exdamenes para averiguar si tiene infecciones

o no, por lo que debera realizar correctamente los diagnésticos para recibir los tratamientos y evitar infectar al bebé.

Existen enfermedades infecciosas que aun no se han descubierto o enfermedades infecciosas cuyo examen no se

realizan normalmente. Si tiene contacto con saliva, heces u orina de nifios y animales, debe lavarse bien las manos.

* Enfermedades infecciosas que se analizan en los examenes de salud obstétrica.
(http://www.mhlw.go.jp/bunya/kodomo/boshi-hoken16/dI/06_1.pdf)

* Instituto Nacional de Enfermedades Infecciosas (http://www.nih.go.jp/niid//ja/route/maternal.html)

* Los 5 principios para la prevencion de infecciones en bebés y madres (http://www.jspnm.com/topics/data/
topics20130515.pdf)

FiRP(E. RERAMMET U TERRELCHIDPT B> TVWET, FRPIIHRSE 2 ANDEELEZ TENREN

BRBWTEDLHDERYT, BENSFEN, SHVEBEREFHCHEHEL &5,

T, AUSHOHMEY HBE. D1ILRRBE) HNERBSADSHREPAICEREL. FNICHELAICHENRED

ZENHDFET, TIRMERZETIE. BREOBREZANDIENTEDZLDEH D, BEEZ(IBILETEREY

ANDBRZEBSZENTEDHDHHDIDTEEAEZZLELLS,
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FREEBSNTOWRBVWERREPREN—RCTONBVWERREDHDFT, FEOPEYOIERPERCANIZIS
BlClE. F<KFXEVZELRLL S,

KITRRRIZE CHRANDERE (http://www.mhlw.go.jp/bunya/kodomo/boshi-hoken16/dI/06_1.pdf)
KEIMRERAERFPT (http://www.nih.go.jp/niid//ja/route/maternal.html)

KRB AEBBIADEEFIRS 7% (http://www.jspnm.com/topics/data/topics20130515.pdf)

OAcerca del uso de medicamentos durante el embarazo, parto y lactancia
YR - BE - RALPOEDEAICDONT

Consulte al médico, odontélogo, farmacéutico o similares sobre el uso de medicamentos durante el embarazoy la

lactancia. Interrumpir el uso de la droga, cambiar la prescripcién o la dosis por su cuenta puede ser peligroso, debe

observar la dosis y la prescripcion indicadas por el médico y utilizarlo adecuadamente.

* Enel“Centro de Informacién sobre Embarazos y Medicamentos” (http://www.ncchd.go.jp/kusuri/), se proporciona
informacion sobre el uso de los medicamentos durante el embarazo. Consulte con su médico de cabecera.

A su vez, debera recibir la explicacion suficiente acerca de la necesidad, accion terapéutica, efectos secundarios,

etc., de los medicamentos que se utilizan en el momento del parto como los estimulantes de contraccién uterina.

* Desde el sitio web de la Agencia de Productos Farmacéuticos y Dispositivos Médicos (https://www.pmda.go.jp/
PmdaSearch/iyakuSearch/), puede buscar los prospectos de medicamentos particulares.

HRPPEAPOEDOFERICDOVTI(E, LI EEM, wRIEM, BFMFCEHLEL LS. BH

DEZTEDFERZPIELED. A BEZZEZDT B EBRIBIGENHDDT., EAHS

BRSNicAE. BEZETFOBEYICERLELE S,

¥ MEREEBREYY—,  (http://www.ncchd.go.jp/kusuri/) [CEWT, FRPDEDE
BICRTDEHRIBENERSNTVEI DT, FEELEBHXLELL S,

e, FEUNBEREDBERICERSNZIEERICDOVTH, ZOKEE, HR. BHERBE

[EDOVWTEEIDS+RBEFRPERITEL £ 50

¥ (JR) EEXREBESBHESIEEDOWebT 1 ~ (https://www.pmda.go.jp/PmdaSearch/iyakuSearch/) H5.
BRIDEERDRMINEZRRT DI ENTEXT,

OAcerca del parto sin dolor #EnaiklcDOWT
Es un método para aliviar el dolor del trabajo de parto mediante el uso de un anestésico durante el parto natural.
Si esta considerando un parto sin dolor, consulte con su médico y elija el método de parto después de comprender
cuidadosamente el sistema de atencion médica de cada institucion médica, consultando por ejemplo en las
siguientes URL y otros métodos.
* Ministerio de Salud, Trabajo y Bienestar “Acerca del parto sin dolor”
(https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000186912.html)
* “Informaciones acerca del parto sin dolor” de la Asociacién Japonesa de Analgesia (https://www.jalasite.org/), etc.
* “Preguntas y respuestas sobre el parto sin dolor” de la Sociedad Japonesa de Anestesia Obstétrica y
Perinatologia
(http://www.jsoap.com/pompier_painless.html)
RIEDGDIR,. MEBEZERL. BROBAENSF2HETT. BRIz SsndA . TROURLZSR
ITHE. SEFERBOZEFAHZSIBRLUILLET, BEEEBHKL. PBROAEEEVXRLL S,
KEEFEE "EREIRICOVT (https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000186912.html)
X EROGERESR - @R HEs EREIRCHATIER BE (https://www.jalasite.org/)
X BAERMEPSEBENRQ&A (http://www.jsoap.com/pompier_painless.html)



©OAcerca del uso del cinturén de seguridad durante el embarazo
HIRP DY —~ANJLRBAICDNT

Los cinturones de seguridad son obligatorios para todos los asientos, incluido el asiento trasero. Incluso durante
el embarazo, usar el cinturén de seguridad correctamente puede proteger a la madre y al feto de los dafios
causados por un accidente de transito. Sin embargo, la condicién del embarazo varia seguin cada persona, por lo
que debe confirmar con el médico si es conveniente el uso del cinturén de seguridad desde el punto de vista de la
preservacion de la salud.

Durante el embarazo, con el fin de reducir el impacto en el feto en caso de accidente, debe utilizar tanto el cinturén de la cintura como
la del hombro y no solo la de la cintura; y es necesario colocar correctamente el cinturon de seguridad, por ejemplo, haciendo que el
cinturén no atraviese la panza crecida.

* Forma correcta de colocarse el cinturéon de seguridad durante el embarazo. (https://www.npa.go.jp/bureau/traffic/
anzen/seatbelt.html)

V—MNILEDBERAIR. BBEFZEC2EFEICOVTHRBHLISNTVRYT, HRPTH>TH. ¥Y—MILLZ
EUKBATRZEICED, RBERTESLBOBRENSBERERBREFDIENTERY, 22U FIRDIRE
FEALCKDREDEIDT. Y—MNILNZBRAT R EHERRFLEINESH. EMICERBIDLICLE
L&So

FIRP(E. BHEEDBRDOBRADEEZ DR TIEHIC. BRILEOHDBERETHI . BRILEEBNILE
EHCBAL. RELKBOTRIBENIL DB SBVNKSICTIHRE, EULKY—MIILLZEBRT R EDW
27T,

KIRPDIELWVWY — =NV SDBEBAE (https://www.npa.go.jp/bureau/traffic/anzen/seatbelt.html)

@ Use tanto el cinturon de cintura como el
cinturén de hombro.
BEANILE - BRILNEICERT %,

4 Colocar de tal forma que el cinturén de hombro no
pase por el cuello.
BNILNIELCHDSBWVWKSICT B,

4 Pasar el cinturén de hombro entre los pechos y por

el costado de la panza.

BNV RoBEBL. EEORIECET,

El cinturdn de cintura debe evitar la redondez de la

panza, pasando por la parte mas baja posible de la

cadera.

BN S (IIESDHL SHZEET, BEDTE

BREHEWMIBZBT

OEI papel del esposo durante el embarazo FirdbDkD%E|

Para la estabilidad fisica y mental de la embarazada, es necesaria la comprension y colaboracion de las personas
del entorno como el esposo y la familia. Hay que cuidar y respetar a la esposa, realizando activamente los
quehaceres domésticos por ella. Cerca de los 10 meses del periodo de embarazo de la esposa es un periodo
importante de preparacion para que también el esposo crezca como “padre”. En ese periodo deberan conversar
detenidamente acerca del significado de la presencia del/la nifio/a para los dos, qué significa ser padres, etc.
Ademas, durante el embarazo deberan conversar acerca del papel del esposo en el momento del parto y en la
crianza luego del parto, y estar preparados.

FROODFDOREICF. RPREREBDEOEBBLIHANBETT, EZ2VWehHD, RESL, RBEBBPICITV
FL &S5, ZOWRABDIONEBF. KICE>TH "RE) & LTHE> TOWK RYIBERIR T, COBFHAIC,
BIEDCE>TFEBERBEARBEED BICBRDERESVNSZERBRDHIRE, ULo<KDELE>THEL LS,
e, PEORKVCERDBRTRNEDK SBEEZF OO, FRPHNSLELEL. ERLTHEXLL S,
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©Cambios en el cuerpo y la mente asociados con el embarazo y el parto
iR - BEICHES DEDOE(L
Es posible que sienta inquietudes por los cambios en el cuerpo y en el estilo de vida por el embarazo y el parto. En
particular, luego del parto se puede sentir deprimida, o facil de llorar, o inquieta. En la mayoria de los casos se dice
que es temporario pero la ansiedad o la depresion, o las inquietudes por la crianza puede continuar por 2 semanas
o mas. Se dice que la “depresion posparto” ocurre entre 10 y 15% de las madres luego del parto. Después del
parto, la madre esta ocupada todo el tiempo en cuidar al bebé, posponiendo las anomalias de su cuerpo o su
mente.
Ademas, el padre y las personas del entorno priorizan al bebé y no advierten los cambios en la madre. Si siente
inquietudes durante el embarazo o luego del parto y piensa que puede ser una depresion posparto, consulte al
médico, partera, enfermera de salud publica, en el Centro de Asistencia Amplia para Familias con Nifios, etc.,
evaluando el uso del Servicio de Cuidados Posparto o similares, y no debe quedarse sola con la preocupacion.
Ademas, si hubo una anomalia durante el embarazo o el parto, los tratamientos y los examenes médicos pueden
continuar después del parto. Aunque parezca que la evolucion es favorable, realice las consultas con el médico.
HRVEEICEDEEPEBTRYAIOEBE KD, RRERUDZENHDFT, FC. BERCTFED
EBAAED, BRE2LKB 2D, RRICHTEDTIZENH D, Z<LDBEEF—RHNBRHEDEEOLNTULET
M. [FLEOELEAHPED, BRIENITIARBREN2BREULGEBEEHDFT, EERSDIE. EROS
BEADI0~15%ICEIDESNTVNET, BERE. BEBSARBERSLADEEICEDN. BADOPHEDOR
BICOWTREBLICLAETY,
Fle. BREAVPEABHDABRE 2 ADNRELET, BBIADE(ZRBSUNETY, FRPPEERICALTZ
RUED, ERSDOHBLNEVL. EBokEER. 0EDTHNEIEEM. BIEM. RN, 78 CHR2IEXRE
tBYY—ETHHKL. ERTPEONRAEZRFTLELLS,
e, HRPPRERICRENH S LIBEE. HERDSISHSBRECIENRERBENH D FT, RBHIER
ERONDEETH, EMDZREZITXRL &S,

OPediatra de cabecera #F5rADHHDDIFE

Durante el embarazo, es tranquilizador tener decidido el pediatra de cabecera referido por ejemplo por el obstetra,
quien podra atender en cualquier momento y en forma accesible, los resfriados leves, fiebres leves o similares.
EIRPIC, ERENSBNZR(FZBELT. BLEARBRPERGETREICWDOTEATEHESZSELS. BHDD
[FTONBRIEZZHTH L ELDTY,

OMarca de maternidad v5=57r1v—2

Las mujeres embarazadas pueden colocarse la marca de maternidad cuando
utilizan los medios de transporte publico o similares para facilitar a los demas
que vean que estd embarazada. También, se utiliza para fomentar un ambiente
amable con las embarazadas haciendo que, en los medios de transporte publico,
en el lugar de trabajo y en los restaurantes exhiban carteles con llamados o

similares. 1
* Pagina de inicio de la marca de maternidad

(http://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kodomo/kodomo_kosodate/
boshi-hoken/maternity_mark.html)

NYZT 4=V ERHhReEEEEFRT IRCHICDT. ABCEHETSH

2ZEERULYILKTREDTY, Fioo KB, iS5, RBEBED. FUH

[FXZERZTRRY—BREE U TRBRL. BEBICPS LWRIEDDZEHET D

HDTT,

MY ZTAN—DIR—LR=Y
(http://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kodomo/kodomo_kosodate/boshi-hoken/maternity_mark.html)



Alimentaciones durante el embarazo y luego del parto
-- Una buena nutricién para la vida nueva y el cuerpo materno --

FRPEERDRS
- UWES EBHRCRV\REZ--

Para la salud de la madre y para un crecimiento saludable del bebé, la alimentacién es muy importante. Es basico
comer 3 veces al dia, con una alimentacién balanceada que no esté sesgada a un cierto tipo de comida.
Especialmente durante el embarazo y la lactancia se debe asegurar de tomar las energias y los nutrientes
necesarios tomando mas guarniciones, platos principales y frutas, etc. de lo habitual.
PHSADBRERE v ADEPHRBEEDLZOIC, BERFETHAYTY, 1B3RBEDZE. FEDOREPESR
CREBVWNSYRDENTERBZ ED T ENBEARTT, FICHTHIRPEAD SIZAMAF, BERIDBIE. EH. &Y
REZEEZLEDRBRELT. BBRIRILF—VPREZRZLO>NDEDFL&L S,

OEIl aumento del peso corporal durante el embarazo debe ser de una
magnitud deseable para la madre y el bebé
TIRP DOAFEIBNE. BHBIAEREPAICESDTERULWVNEIC

Durante el embarazo, por el crecimiento del bebé, la placenta, el liquido amnidtico, el utero y la mama del cuerpo
materno, es necesario un aumento adecuado del peso corporal. El aumento del peso deseable durante el
embarazo varia segun el tipo de fisico previo al embarazo. De acuerdo al aumento de peso recomendado de la
siguiente tabla, vigile si el aumento del peso corporal es adecuado considerando el contenido de la comida, la
forma de tomarlo y el estilo de vida, recibiendo los consejos del médico y la partera.

ERPF. FRELAVIBE. FK BEROFESVPIAEDBRLBEDS, BEBFEIBNHIDETT, FRPOE
FUWKEENER., HIRAIDOAECE>THRBODEYT ., ROKDERAKRBBENEZERIC. BBOARB, &0
A, EFOUNcZZEZ THREDIBZ ADNIERED. ECBIENDOMSEZZFTBNSRTFOERL &S,

Aumento de peso recomendado durante el embarazo por constitucion fisica

FERDR  FEIRPOHERFEISNE

Aumento de peso recomendado por cada semana

Clasificacion de la constitucion fisica
sin estar embarazada

Aumento de peso recomendado durante
todo el periodo de embarazo

desde el término medio hasta el final del embarazo.
HIRPEAD S KRHEAICH (72 1:BRH 72

= VAN = AH N 4. Y= o iR
FRIHIREF DIAE X 5 HREHAREZE U T OHRAESIENE D OB B E
Peso bajo (flaca): menos de IMC 18.5|9 a 12 kg 0,3a0,5kg/semana
BARE (P8)  BMINB.5KE 9~12kg 0.3~0.5keg /3B
N::nil:slgﬂeczésf o mas, 7a12kg Nota 1|0,3 a 0,5 kg / semana
y - 7~12kg $¥10.3~0.5ke /58

S5 1 BMI18.55{ E25.0K7E

Obesa: IMC 25.0 o mas
AEiE - BMI25.0LL &

Atencion personal Nota 2|Necesita consultar al médico

BRI X2 | BN (C EAEH

*IMC (indice de masa corporal): Peso (kg) / Altura (m)?
%BMI (Body Mass Index) :#&& (kg) /&&(m)?

Nota 1 Cuando la constitucion fisica es “Normal”, si el IMC esta cerca del “Bajo peso (flaca)”, es deseable que el aumento
de peso esté cerca del limite superior del aumento de peso recomendado, y si esta cerca de “Obesa”, es deseable
que esté cerca del limite inferior del aumento de peso recomendado.

Nota 2 Siel IMC supera ligeramente el 25.0, se toma como referencia un aumento de peso corporal cercano a 5kg. Si el

IMC es significativamente mayor que 25,0, es deseable consultar con un médico, o similar ya que es necesario
atender personalmente, teniendo en cuenta otros riesgos.
ED HBEDD T3D5) DIFE. BMIAY MEARE (W) ) [DEVMSE(CIIERAEIENE O LRAISEVER. 2
M (DA (CEHEERGEIZNED TRACEVWSEEDOFEIZNALER L,
E2  BMIN25.0Z2 P WiBR2IR2EDHEF. BHLZokgZEFEBNEDOBRET D, BMIN'25.02F LBZDHEIC
3 OYRIBEEZRBLBH S, BRICHINT D2RENHZDDT, EIRECHKT DI ENERLL,
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OPara prevenir la anemia ZBmMFEED7=&I(C

Para prevenir la anemia, es importante tomar todos los dias una alimentacion balanceada en forma correcta. En cuanto

al suministro de hierro, tratar de incorporar carne roja y pescado que contienen una gran cantidad de hierro hemo que

tiene una alta tasa de absorcién. También es importante tomar alimentos que contienen proteina y vitamina C para

aumentar la tasa de absorcion de hierro.

Incorpore con inteligencia alimentos con muchas proteinas de alta calidad, hierro, vitaminas, etc. (huevos, carnes,

higado, mariscos, derivados de soja (tofu, natto, etc.), verduras verdes y amarillas, frutas, algas (hijiki, etc.))

ﬁ[ﬂl’éﬁ)ﬁ< eHICEF. BB, REONSYRDNENLRBEZEEALEDIENKRIITY, KNDOMEHIBICDONT
. RIEDS M«Aﬁﬂ%<ain%ﬁ%wﬁﬁﬁat%t$LWOAné&jE@bwib;90it\ﬁ“

GJU&WI%m&)%LAJ(Et <BVYEYIVCHEFNZERREELDIEHKRIITT,

RBORAFCE., $h. E9ZIVREZZ<EVER (0. BB, L/\— ANE. X288 (3B, mErL) .

REEBHRAE. Y. BE (VLERY) ) ZLEFCEDANFLL S,

OPara prevenir el sindrome de hipertensién gestacionala
R MAEEREEDFHDIHIC

Para prevenir el sindrome de hipertension gestacional, duerma y descanse lo suficiente, evite el exceso de trabajo e
intente que el aumento de peso sea el ideal. La dieta diaria debe ser equilibrada, moderar el consumo del azucar y las
golosinas, tomar la cantidad adecuada de carne y pescado con bajo contenido de grasa, asi como proteinas de alta
calidad tales como productos lacteos, tofu, natto, etc., verduras, frutas, etc. Los alimentos deben ser poco salados.
FIRSMEFEFDOFHHDEDHCE, ER, ABETDICED, BFEET, EXUWNEEBNICED XSSO
FEL&S. BEORZRNSYRDENTERBTE L. WHE. EFHERUOHNZIHICU. BIHOLEBVRYVEA. Z0D
FENIAER, TR, MELERBOLARKEP, BX. RYTEECED, BHEREFIELIBELSCLELLS,

OPara hacer huesos y dientes fuertes tkiaBvEEDL3HIC

Para que el bebé que va a nacer tenga los huesos y los dientes fuertes, es importante tomar no solo alimentos con
calcio, sino también los que contengan nutrientes como proteinas, fésforos, vitaminas A, C y D, en forma balanceada.
Luego del parto debe continuar con un habito alimenticio balanceado para mantener la salud del bebé y la madre.
AFENTLKIREPADBVPEEXKRICTIREOICEF. DILYDARBFTEL, EAEKE, UV, EYIY
A-C-DORBRZEVESZ/NS VAR EDTENAYITY, ERB/NSVRDIWREFZHREL, RE»
hEBBSADRBRZREEL &S,

OAcerca de la ingesta de acido félico FEEEEHR(CDL\T

Para prevenir el desarrollo de trastornos del cierre del tubo neural como la espina bifida, desde antes del embarazo hasta

la etapa inicial del embarazo, es deseable que las mujeres tomen 400 ug de acido félico por dia en forma adicional por

medio de suplementos o similares. Sin embargo, se debe tener cuidado en tomar en exceso.

ZHRBEHR EDBRERHEEZEDORETFHDLO. FIRTH SEHIRDIAO LG, BRELCHNR. TTUXY ~EE

[CK> TR T BH72D 400 gDEBIBIRNLEETNK T, iU, EDTELCFERIDLETT,

* El trastorno del cierre del tubo neural es un trastorno nervioso causado porque no se forman adecuadamente la
parte llamada tubo neural que forma el cerebro y la médula espinal en la etapa inicial del embarazo. Se desarrolla
por la combinacion de muchos factores, incluyendo el genético ademas de la insuficiencia de acido félico.

R BRABRE & (. WIRDHBICHKPERDD & ERIBRELFENDIBON S TR BVWZ EICE>
T DBROEETY, EBAROM. BEREEZEDLZDERNMES U TRETDHDTT,

OAcerca del mercurio que contienen los mariscos
BNFEICEENDKIRICDWNT

Los pescados y mariscos contienen gran cantidad de proteinas de alta calidad y micronutrientes. Existen informes que
algunos pescados y mariscos contienen altas concentraciones de mercurio a través de la cadena alimentaria, con riesgos
de afectar al feto. No se debe sesgar en un tipo de pescados, y se debe evitar comer mucho todos los dias.

ANBEERERLAFEVPHERBERZZEHET., ANEO—IBICE. BYEHZBLU T, SLBEDKIR
73\ SEENTVDRELDHHD, BRICHKETIZIEZNDIHDIEVWSHRELHDET, —SOREHDICRDZ &R
<., BBREKSABRDZERFEBITELL S,



OAcerca de la prevencién de enfermedades intoxicaciones
alimentarias durante el embarazo
FHIRPODBRPEFHICDONT

Durante el embarazo, la funcién inmune se reduce, y es mas probable que los alimentos sean susceptibles a
enfermedades causadas por la intoxicacién alimentaria. Entre los patdgenos que requieren especial atencion para las
mujeres embarazadas se encuentran las bacterias Listeria y los protozoos Toxoplasma. Ademas, aun cuando la madre
no tiene sintomas, los patégenos en los alimentos pueden afectar al bebé. Muchos de estos son causados por comer
alimentos con los patégenos adheridos. Debe tener cuidado a diario en la manipulaciéon de los alimentos lavando y
calentandolos suficientemente.
FIRPEF, REEENMET LT, BPSLERNYDNREDRERICHNDPI B> TVERY ., ERICE>THIC
EENBERRRBE LT, YRTUPBERFYTISIVRRDFETENET T, Ficw BESACERNEST
B, KTEPACERRPORRFEOZENREDZEDHDET, IN5DEE. RREBDBRENMIBLER
REBNRDZELCE>TRIDEY ., BENSERETRICHRL, NIRATBEE. BURWTERLRL &S,
* Para mas detalles, consulte con el dietista registrado de su ciudad.
* Informacién detallada sobre el embarazo y la alimentacién
« Pagina de inicio del Ministerio de Salud, Trabajo y Bienestar: “Para usted que va a ser mama”
(http://www.mhlw.go.jp/topics/syokuchu/06.html)
« Pagina de inicio de Padres e Hijos saludables 21 (2da. etapa), “Costumbres alimentarias para las embarazadas”
http://sukoyaka21.jp/syokuiku
MEFULE MENOERRETRE(CHRLTIIES W,
MIFREBBICDOVWTORELWER
- BEFBBER—LNR=Y TZNHSVXCHEDHHIZAs  (http://www.mhlw.go.jp/topics/syokuchu/06.html)
CROPDNRF 21 (B2R) h—AR—Y MIERDOIODEEIE) http://sukoyaka2l.jp/syokuiku
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Guia de balance dietético para las embarazadas
HERDIEOODBE/NS Y ZRHAR

Guia para la alimentacién durante el embarazo y luego del parto

FRPEEROREDER

Aguay Té
?
K- BR

Ejercicios fisicos
EEp
—

Alimento basico
-
Arroz, pan, fideos
SlEA. IV DA

Guarnicion
Bl
Veerduras, hongos. papas. cocina con algas
B E2QZ, Wb, BEHNE
( Plato principal )
. hueve ina con soj
[=§ N
Conﬂterla/refrescos/La @ = AT 4
cantidad adecuada y
con diversién Leche y Productos lacteos
BT - BERERH - 439 - ARG
RKULBEIIC ¢ Y
Frutas
ESY]
Q 4
Combinando los ejemplos de cocina de esta ilustracion, nos da aproximadamente ( . . )
entre 2.000 a 2.200Kcal. Muestra una cantidad apropiada para el nivel de Cantidad aproximada de
actividad fisica de un dia "Normal (I1)" o superior, para mujeres no embarazadas o | €nergia (kcal)
en la etapa inicial del embarazo (mujeres entre 18 a 49 afios). IRILF—DBZE (kcal)

DA SR~DRIBFZEAELE D EEH KL Z2,000~2,200Kcal, FEIE -

IRES - EIRAA (18~49m%lE) DHWEELANIL 525 (1) 3 UED
187 DEEZRUTVNET,




Para la salud de la madre y para un crecimiento saludable del bebé, la alimentacion es muy importante. Es una guia
para poder ver de un vistazo “qué” y “cuanto” es bueno comer en un dia.

Indica en forma facil por medio de ilustraciones, las combinaciones de cocina y alimentos para tomar la cantidad
adecuada de cada uno de los 5 grupos de “alimento basico”, “guarnicion”, “plato principal”, “leche y productos lacteos

y “frutas”.

BESADRREFRSE» ADRPHLBHEBDLDIC. BERFETHAYITI,

5XL\HH—BETONZREDELTY,
TR, "BIF "EX 49 - ARG,

"R, D5TIN—TORBYPRREEHEHETEND LS. ZN
ZTNOBEEZ 1A SARTONDPIRLTVET,

”

18 Maz, TENElF, BRE

Cantidad adicional por dia
189408

N Etapa inicial Elapa media EupaﬁnajldleleAmbalmn
S | el emb IR
EYRAIEA ﬁﬂl&qﬂﬁﬁ ﬁﬂgﬂ
5a7
raciones (SV) — — +1
5~7D (8V)
5a6
raciones (SV) - aF ] + 1
5~62 (SV)
3ab
raciones (SV) _— +1 +1
3~62 (SV)
2 raciones
(V) - - aF 1
2D (8V)
2 porciones
() - +1 +1
2D (sV)
Etapa final del embarazo
HIRKH
2,000~2,200 +250 Eta-r!;delaclanma
&I
+35?
( Canti d ble para agregar en la etapa
media del embarazo
FYRPHECBIO LIS
® )
Guarnicion Plato principal Frutas
EES EX B

(Cantidad deseable para agregar en la etapa final del
embarazo y etapa de lactancia

WEYRARE - RFLHAICS hubf_b\;
& O

Ahmento dsico  Guarnicion  Plato principal LecheyProductos\acteos Frutas
: 43 A8

\__EE EIES )

\pnn
=3

1 racion = - -
1 meida posueta de arz i i 1 S 2 boll
125 SRANEDMR  Hizz01@ 'mg ﬂ"/‘” e bffﬁs/\di
15 raciones = 2 raciones = - NS
4 1 medida mediana d 1bol defideos soba _ Espaguetis
1.52% TlEADEDOIR 299 SEAK__BDZEIR RIT YT~
7Y )
1 racion B . “ka o, A el ad SR
Ensalada de verd epinovakare
>h s i @
2 . o 50 EDNBO] ‘D% =2 > m%ms M X =OCvUT—
raciones = -
254 Verdurashervidas  Verdurasalteada _Patata henvida
B FRIH___FOET3HL
1 racion = - _ <) 2 raciones = = -G
N Tofu frio  Natto palodehuesfios Pescado  Pescado frito  Sashimi
o7 S e Sme-m 227 wade  moIS(  SUB
3 . . e _ e R
raciones - @ - -
324 Hamburguesaasada Cerdoasaddconjenghrs __ Pollo fritg
I\YI=F27-% BADL & SHHE BADH S5HS
1 racion = = - 2raciones ==
Medio vaso de 1 lrozc de 1 rebanada de1 envase de 1 botella de
105 Yo 229 leche
FATAIFS

ecl que
432 /74:57\ F—. 2173‘(7 17429‘ EI— JI/P\'I
218 vy

1 racisn -@ o) -® -0 ¥ _
12% 1 mandarina Media 1 Caqui Media pera  Medio racimo 1 melocotén
#HAE manzana HETE 5y deuva LE]
hTH BESHE

o SV es la abreviacion de Serving Size (racién en inglés, que es
la unidad de la cantidad suministrada para la comida)
SVERY—EYY (BEDRHESDENL) D

o Lasaly la grasa se utilizan para cocinar y no se muestran como “escena” en la
ilustracion, pero cuando se muestran en la escena de la seleccion real de la comida,
es deseable que también se proporcione una cantidad equivalente de sal y lipidos.
BIEHECOVTE BEBOPICERAENTNDHDTHO,

M9 DASRMELTRESNTLREAD EBRORSEE
ROBETRRSNDBRICERIEBEEPEEGELETE
RBESINDZENEENTT,

YcEs necesario suplir con la cantidad adicional para el cuadro

correspondiente a la etapa media del embarazo, etapa final del

embarazo y etapa de lactancia, tomando como base la cantidad para

un dia de mujeres no embarazadas o en la etapa inicial del embarazo.

FEIEIRES, WIRDEADI BN ZHEARE U, [EIRPHA, ITIRAKH - 2

AHDA BZENZTNORRDMNEZRHS I EHBRETT,
(Referencia) Guia de balance dietético para las embarazadas
http://www.mhlw.go.jp/houdou/2006/02/dI/h0201-3b02.pdf

(%) BERDOHDRB/INSVYRACR
http://www.mhlw.go.jp/houdou/2006/02/dI/h0201-3b02.pdf
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Neonatos (bebés de hasta cerca de 4 semanas de nacimiento)
AR ERNABRETORE P A)

Cerca de 4 semanas de nacido, especialmente las primeras 2 semanas es un periodo importante ya que el bebé
tiene que acostumbrarse a crecer por si solo en un ambiente completamente diferente al del cuerpo de la madre.
Prestando atencion a la siguiente nota, hagamos que pueda dar sus primeros pasos en la vida haciendo que se
acostumbre a vivir sin dificultades separado del cuerpo de la madre.

AFNTHAR[E. FICRVND2B/E(E. RELADNBBEADKRERT>/<ESRIEOPT, BADNTHEE
LTWK ZECBNDRIBIEEATY,

TROKLSEEREZ ULBNS, BRZENTOETICEER BN, NEOE—SZRHILEEDLIICLELLS,

OLugar donde va a estar el bebé #5vAMBSTIHBAR

El bebé recién nacido duerme casi todo el tiempo excepto cuando toma la leche. Debera dejar que duerma
cémodamente en un lugar limpio y tranquilo.

Ademas, al menos que por razones médicas el médico recomiende que duerma boca abajo, haga dormir al bebé
boca arriba para poder ver su cara. A su vez, trate de no dejar solo al bebé. Esto previene ademas el sindrome de
muerte subita del lactante (SMSL) y accidentes como asfixia, ingestién accidental y lesiones.
EFENTZBEDDDOFE AR AEROESLABEEALR> TVWET, ERTEHIBIBAIC, BDo72h EED
TXL&S,

Fle. EZNBRIBHTENSS DI EEZTITHSNTNIBELUNE. KE2ADBENRZ2HHEIFCED
BBKLICULEL &S, el BEIRKHFELAZ—ALLBVKSIEURLU &S5, ASIBRATLAEREE (SIDS)
PER. BR. FHBREDBHERRICH S ECHDIBADET,

OMantenimiento de la temperatura &2

Como los bebés todavia no pueden controlar bien su temperatura corporal, trate de que la temperatura de la
habitacion no baje de los 20°C. Sin embargo, no se olvide de mantener fresco el aire de la habitacion.
KEvAF, T2, BATERREZERANTZZENSHELLTELRLDOT, FEDRERFBRDIN20°CUTICHSHEN
KSEULERL&LS, EL. EROZEREFFHICRD I EZTNIBNTLIEEL,

OLeche materna 3

Paralos recién nacidos, laleche materna es labase. Los nutrientes de laleche materna previenen las enfermedades
en los bebés y fortalece el vinculo entre el bebé y la madre. Especialmente como el calostro es la primera comida
que prueba el bebé, es algo insustituible y seria muy deseable darselo. No se angustie si no sale la leche materna,
haga que el bebé chupe pacientemente hasta donde quiera. Para mejorar la segregacién de la leche materna,
también es importante que la madre se alimente y descanse bien.

Mientras amamanta el bebé, apague el televisor y otras distracciones para disfrutar tranquila con su bebé.
FERICEBANEARTY, BARBRBIRE v ADRIZHE, RELAEBBEADETRER LET, FICHR
FHREP ADNOHTORTZEYE LTHEIAZDBVNEDTIAS, FUOEXZVWEDTY, BIHIBERNLST
B, HESTIC. KTELADNRUNBICENME RIS KEOETHEL &S, BIOEZERLLTRICE. BESAD
TARBREENRBZEDZEDARUITT,
BAPETLEBREZBELT, oD LIEKIHETREPALBEEVEL & S,

OLimpieza &Z

Lavese las manos antes de cuidar a su bebé y mantenga su ropa de cama, ropa y pafales limpios en todo
momento. Ademas, debe bafarse todos los dias para mantener limpia la piel. Es importante también en cuidar que
personas engripadas no sostengan ni se acerquen al bebé.

KE» ADMEET DRICFZHELN. BE. KB, SEDRBVLDOEFRICREXL &S, Feo BEIKRBZETL.
BEEERICIRERZL &S50 DEZVVWEADRE »AISEDWZD, 8Leh LBWEEDZERHAYITY,

ONotificacion de bebés con bajo peso de nacimiento y subsidio
médico para bebés prematuros
BEEFRBEROBE. RRARNDERDIEN

Es obligatorio por ley notificar al municipio si el bebé es un bebé con bajo peso de nacimiento, teniendo menos de
2.500g de peso al nacer. No se olvide de notificar luego del nacimiento. Si el peso al nacer es de 2.000g o menos,
o si tiene otras anomalias, puede recibir asistencias como visitas a domicilio, etc. A su vez, si necesita internacion,



puede recibir subsidios médicos por lo que deberia comunicarse con el municipio.
BEREN2,500gKBDELERERCOVNTIE, BEER. TENCEBIDCEINERTEBIITISNTLERID
T, ST CBIEEL &S5, BEFEHN2,000gUTDHBEL. ZOMDERENHZHE. BEHBGEDIEDL
RIIoNFT, oo ARDNRERISS. ERGANRITIONDGEENH D XIT DO THEINCEEZLEL &S,

©OCuando el bebé no esta bien KELADEEHNBLE

Si observa sintomas como que no toma la leche materna o la leche como siempre, tiene fiebre y esta desganado,
tiene diarreas o espasmos, tiene un mal semblante, la respiracion es extrafa, tiene una fuerte ictericia, etc., acuda
rapidamente a una consulta médica.

BI - SIOZVWDDRIDRFBR, BN H > TIHIIHNERL. TH - (FLNADNSG D, BEENEL., FIROKTF
HEH UL, BUVEBELHDREDERNHENTES, THPHCEEDZRZZ(TEL LS,

ORealizar las pruebas para la anomalia metabdlica congénita y otros
examenes
FRUERBEREZOREEZITELLD

Para todos los recién nacidos se realizan pruebas con la sangre para detectar anomalias metabdlicas congénitas
como la fenilcetonuria y pruebas de deteccion para el hipotiroidismo congénito. Si se detectan a tiempo, estas
enfermedades se pueden tratar con leches especiales o con medicamentos de hormona tiroidea. Si se le notifica
de una anomalia en los resultados de las pruebas, consulte inmediatamente en una institucién médica.
INTOFERENRE LT, MREAVTI T Z—I)LT M YVRERE DERERFRBRE L AR MEPIRARERE
TEORDYU—ZVIREMTONTVET, ChE5ORTSBHRICRBINTIHE, FHIILIPPRIFRILEY
BRETBETDIENTEERT, REBROBENBRHNINTHBEICE. THPNCEEEETIEZLELL S,

ORealizar las pruebas de audiometria neonatal #H4REEREEZZITELLS
Se dice que uno o dos de cada 1.000 bebés nacen con deficiencias auditivas.

Si en esos casos se hace una deteccion temprana y se comienza con una rehabilitacién adecuada lo antes
posible, se puede lograr un efecto significativo en el desarrollo del lenguaje y la comunicacién del bebé. Para una
deteccidon temprana, se debe realizar una prueba de audiometria en las primeras etapas del nacimiento
(aproximadamente dentro de los 3 dias). Si se determina que necesita un examen detallado, debera consultar con
una institucion médica especializada a mas tardar hasta los 3 meses del nacimiento. Ademas, incluso si no hubo
anomalias en la prueba, si tiene dudas por su audicién, consulte en la institucién médica.

HFENDE. BEOBZCACAISHDEEZEFRFDRE » AIF 1,000 AlCT~2 AEVWDNTVEXT,
ZDHERBHCERE L. TEBLTRRICBYNSEEZWBHDIIET, KEPADZEEPIZI2ZI—Yy3Y
DFECKZGBHRIPHETETET, BRHRROOHIC. BEZRRH (B3 BLURN) €. BEREZZ(FRL &
S. HU. BERBEINDELHMESNZBEE, B<ED 4B INAEFXTICEMNOEEKEEZZZLEL & S,
Fiz. RETEBRBUTH, BEOEZACDOVWTRICERD EEFEEEEBICEALEL L S,
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Pagina web de la Sociedad
Japonesa de Otorrinolaringologia
"Lista de Instituciones de
audiometria detallada"

Pagina web de la Sociedad
Japonesa de Otorrinolaringologia
“P y R de las enfermedades del
oido, nariz y garganta de los nifios”
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OAcerca del desarrollo de la vision #EDHEZEICDWNT

La visién se desarrolla a partir del nacimiento. El recién nacido no puede fijar la mirada y ve tenuemente el mundo

exterior. Sin embargo, la vision se desarrolla gradualmente al continuar viendo. Particularmente el periodo desde

el primer mes de nacido hasta 1 afio y 6 meses es cuando mas se desarrolla la visién. Es muy importante que en

este periodo vea bien los objetos con ambos ojos.

Si observa sintomas como pupilas blancas o brillantes, no abre los ojos, si cubre suavemente cada ojo con la mano

gira la cara con disgusto solo con alguno de los ojos, o tiene dudas sobre su forma de mirar, consulte con el

oculista.

RBEPFEFINTHSRELR T, MERE. BENEXRSTEAPD EARZRETLRITHY, Bfi(I2ZETRENR

BICRHELETT, £RIDADNSIHNBERFICREORENRABIKILOT, CORIHICHETE/ZLo>HD

ERBZENKYITT,

O EHDBLV - Ko THZD, BABLNEL., RETDBEDRICZ > EFENSTERARLITEN > TBEZEZT (T

3. BOENRICHBDEVSEERNRESNZS, REIZZFZLEL £S5,

Hoja de control para averiguar la salud de los ojos

* Asociacion Japonesa de Ortoptistas Certificados (http://www.jaco.or.jp/wp-content/themes/jaco_renew/assets/
pdficheck.pdf)

BoRRZANDFIvII—k

XBABEEIREIRS (http://www.jaco.or.jp/wp-content/themes/jaco_renew/assets/pdf/check.pdf)

OPara la prevencion del sindrome de muerte subita del lactante (SMSL)
A4 RERIFLIERSE (SIDS) DFRHEDI=®IC

ElI SMSL es una enfermedad en la que un bebé que estaba sano hasta entonces muere sin ningiin aviso previo durante
el suefio. No se conoce la causa, pero se sabe que se puede reducir la incidencia de esta enfermedad si diariamente
presta atencion en los siguientes puntos:
SIDS&(F. ZNETIRRIE272HKRE » ADBIRPICAIDFISINDBRLTLE>TULESHER T, RAFDOH>T
WEEAN TROELSBRZBEASON TR ZET. ZORIDEELERSETD N DH>TVET,
1 Al acostar al bebé, hacer que duerma boca arriba.
Sin embargo, hay ocasiones en donde el médico puede recomendar que lo acueste boca abajo por razones
meédicas, en dicho caso debe obedecer las instrucciones del médico.
KRELAZEBHIEDEER. HBEBFELCLEL &S,
iU, EZNREBHNSEMNS DI EEZEDDIEEELHDDT, COLSBREZREMDEZEEFOEL &3,
2 No fumar durante el embarazo ni en los alrededores del bebé.
HIRPPRE» ADRABTE. EZZR-TEWTFERRE A,
3 Tratar de criar con leche materna en lo posible.
TEBRRIBIATETCELL S,

OPara la prevencion de la luxaciéon de cadera RRREIEIRREIDFEEDIZSH(C

La luxacion de cadera es una enfermedad que es comun en las nifias y en los partos de nalgas (presentacion

podalica), en donde se salen las articulaciones del pie con la cadera. Para prevenir, como es deseable que ambas

piernas del bebé formen una letra M con ambas rodillas y la articulacion de la cadera suficientemente doblada y

que pueda mover libremente abriéndose hacia afuera, cuando carga al bebé debera abrazar por el frente y prestar

atencion en la posicién cuando esta durmiendo, etc.

* Folleto para la prevencion de la luxacién de la cadera, de la Asociacién de Ortopedia Pediatrica de Japén.
(http://www.jpoa.org/wp-content/uploads/2013/07/pediatric180222.pdf)

REBIERAREI (SRID D (FRDBEEINEIN D, ZIRPEF (BB [CZWRR T, COTFHICE. KRErADM

B(E. TMERE BB T2 8 > 7EMFE T, MUICHAWLWTERICENED S EAFELLVES, @8> Z(FIEEE

EEL. BTVWBRBEICDRZDIFTRL& S,

X BANEBIARZRREMARE P/ T LY b

(http://www.jpoa.org/wp-content/uploads/2013/07/pediatric180222.pdf)



ONo debe sacudir con violencia al bebé (Acerca del sindrome del
bebé sacudido)
KL AZHUESISRBNT ELHRIES SSNEREFICDWVT)
Al sacudir violentamente a un bebé, como los musculos del cuello no estan desarrollados, el cerebro es propenso
a recibir el impacto pudiendo provocar afecciones graves como dafios cerebrales, pudiendo incluso causar la
muerte (Sindrome del bebé sacudido). Aunque cualquiera puede estar nerviosa porque el bebé no deja de llorar,
nunca debe sacudir al bebé. En el caso de que lo haya sacudido violentamente, acuda inmediatamente a una
institucion médica y hagales saber.
REPAIHUIESSIEND & BEOHANKEERLOCHINEEZZ(FPOT <. NOBBICLDERLES
ZBSTEP. BEBICEI>TREBEBLEIZELNHDET ENRIBES SOSNIERSE) o KEPADUEPET.
15345 UTUERSCEFHECTHRINDBIRIN, REPAZRLUTESISBNTLLLEE W, AM—, HLL
BESo7581E. ISICEREREZERZL. TOEZEARL &S,

* ¢Por qué llora el bebé?

Como los bebés no pueden hablar, tratan de comunicar con el llanto que tiene hambre, que se ensuci6 el pafal,

que quiere que lo cargue, que tiene calor, que tiene frio, etc. Si el padre y la madre estan junto al bebé, de a poco

iran entendiendo su llanto. Si el bebé no deja de llorar, aunque le haya cambiado el pafal, lo haya amamantado,
cargado, puesto en un ambiente tranquilo, etc., los padres pueden ponerse nerviosos. En esos casos, respire

profundamente o acueste al bebé en un lugar seguro y aléjese momentaneamente, o converse con alguien, o

realice cualquier otra actividad para cambiar de animo. La mayoria de los bebés se cansan de llorar y se duermen.

Si algo le preocupa, consulte con su médico de cabecera.

KIRE » MBI DIF?

EEZEZFIIENTERULARE v AR, U< ERED BHHDT W e, BT DB, 52 LTELLN

B\ BUVRELBATERT, BHSAPERSAB—HICVWBERRITUEATHAN>TERY, BTDZEB

ZIED. BEoEVWERFEZD, o2 LD, BHIBRELCULEDBELTHRE v ADNIEPEBVEE, 1

SASLTLRVWAETY, ZOELSBEER REFRZELED, REBAICKRE v AZENETZDIHEHNSL\D

TEABENTZD, #ENEEEZEMDULIEDRBRELT, [RERZELTHEL LS. TVWTWVDRSE » AIFIESHENT

BEo>TLRVWET, BU. DEBBELHNE. DD DIFEBEICBHKLEL &S,

* Pagina de inicio del DVD de difusion publica “El bebé no deja de llorar - para entender y tratar los llantos”, del
Ministerio de Salud, Trabajo y Bienestar
(http://www.mhlw.go.jp/seisakunitsuite/bunya/kodomo/kodomo_kosodate/dv/nakiyamanai.html)

KEEFRBELREHKDVD "HRE 2 ADIEPERBV~UEADONUEIRBBDIZDIC~) IR—LR—Y

(http://www.mhlw.go.jp/seisakunitsuite/bunya/kodomo/kodomo_kosodate/dv/nakiyamanai.html)

OVisitas domiciliarias a recién nacidos y de todos los hogares con
bebés lactantes (visita domiciliaria “hola bebé”)
ERPRBPILRRESFHE (CAICERBERE AR BE

Las enfermeras de salud publica, las parteras, etc., visitan los hogares para verificar el estado de crecimiento de

los bebés, atendiendo consultas de salud de las madres y consultas sobre el cuidado de los/las nifios/as, brindando

informacion sobre la asistencia para la crianza, etc. Cuando nazca su bebé, envie por correo una postal de aviso
de nacimiento a su ciudad tan pronto como sea posible.

REBEDCBIEN S EDBEZHRB L. KE» ADEKBRNOHER. SBSADORRIBHK. BRBH. 7B TEICE

FTRBRIBEBREETOTVWET, REPADEFNES, BOICHEEBNO/\AFEHXENCEXELEL &£ S,
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Guia para la crianza
BROULED

Es una anotacion de las claves para la crianza de acuerdo al crecimiento del/la nifio/a en cada etapa, que los

padres deberan tener en cuenta para la crianza.
BROLTREZBOH OB TEBELVWSHHOFELDORRICEDOEILEBRORA Y cERELIEZHDTT,

©OCon un espiritu relajado W->7=D & LEKHESET

Las variaciones individuales en el crecimiento y desarrollo de los bebés son muy grandes. No debe preocuparse
por las diferencias con los otros bebés. La crianza diaria es una carga pesada, tanto fisica como mentalmente.
La salud mental y fisica es lo mas importante para las madres y los padres. Debe tratar de descansar y estar
siempre presente que la salud es lo primero.

HRE P ADERVEZRJBAENKENTT, EHDOREPAEDEVEZHEDRICLIETRNKLSICLEL &
S5, BEOERE. SARNICHBBNCEHERBHADNDND XY, BBSA. BRSAICESTH. DEFRDEEN
—BRYTY, RBETERLEFES>T AKDRETHDESODNFEL &S,

OPara que los/las ninos/as crezcan saludablemente FE&ZRONCEOLHIC
Golpear o gritar aduciendo disciplina en la crianza no solo ayuda al crecimiento de los/las nifios/as, y lo mas
probable es que tenga un efecto negativo. Trate de criar saludablemente a los/las nifios/as teniendo en cuenta
las siguientes claves:
FETCHEWVWT, LDEFEMULT, IPVEDORIBSTZDT R L(EF. FEHD
BROBTCBESBVNENDD, BREZREFLUTUXRSTURELHD XTI,
UTORAY hZBRULEBNS, FEBERONMIBHEL &S,
1. No utilizar castigos fisicos o violencia verbal para la crianza
FBECIHIPREZEDRRL
2. Silos nifios sienten terror hacia los padres, no pueden pedir auxilio
FEBNRICRMHZERF D ESOSERZ SNEL

3. Enfriar la cabeza cuando esté a punto de explotar Péagina de inicio de Padres e Hijos
BRETIOASA>5720—-ILTIY Saludables 21

4. Los padres mismos deben pedir ayuda “Operacion Eliminacion del Porque
HEANS0SELEZS te Quiero, te Castigo”

5. Pensar separando los sentimientos de las conductas de los/las nifios/ BONRF2IR—ANR=Y
as, alentando el crecimiento. BOHLOEE,

FEHDTHEETHEN T TER, BEEHE
©Cuando esta preocupada, hay que consultar D& EEHR%E

En los exdmenes de salud se verifican periddicamente el estado de salud del bebé, y es una oportunidad para
consultar sobre los asuntos que le preocupan. En particular, en todos los municipios se realizan los examenes
de salud de 1 afio y 6 meses y de 3 afios. Acuda correctamente al examen y si tiene asuntos que no entiende del
bebé o la crianza o tiene preocupaciones, consulte sin dudar al médico, enfermera de salud publica, partera, etc.
También se ofrecen consultas telefénicas en los Centros de Asistencia Amplia para Familias con Nifios, centros
de salud publica, centros de salud municipales, etc. Hay que aprovechar también las visitas domiciliarias de las
enfermeras de salud publica, parteras o las personas con experiencia en la crianza.

BRZAEIE. K5 ADRBREZEHNICHERL. [UTBOTVBZEZBHRT IHRTT, FICTWMENAE
BXDBRZEFETOMXEANTERL TVWET, EEAEZZL. KEPADIE, BROZETOASR
WZ &, REBZENHNIF, BEBES(C, EEM. REM. BIEMBECHBRLIL &S, FETHAZEXIE
TYY—PREM. MEINRREY Y —FTREBHEXROZ M I TVEXT, RN, BIEM. FE TRRER
ELLBREFEAEFABLTHERL &S,

OEIl papel del padre #R=ADEE

El padre también debe participar activamente en la crianza, cambiando los pafiales, bafiando, jugando, etc. No
debe dejar sola a la madre, el padre tiene un importante rol para apoyarla animicamente y cuidar de ella. Es
importante que el padre y la madre conversen mucho para que ambos sientan que la crianza es algo de los dos.
BREADBBTDZEBZID, BASICANIZD, HPULEOHRBE, BENICFETICSNLEL LS. B
AERDEFES>BICET. BHNICER. WehdZEHBERSADKBEREITT ., BRSAEHBSAD KL
L. ZATETTWEWSEBEAZER/F DI ENAYITY,




Lactancia (hasta 1 aiio de edad)
FL'BEA (IEET)

OLlorar es la forma de comunicacion de los bebés

UK ZERKREPADIZT2ZT—Y3Y
Cuando un bebé de cerca de 1 a2 meses llora o lloriquea y el pafial no esta sucio o no tiene hambre, debe cargarlo
y calmarlo. El bebé se tranquiliza y deja de llorar al ser cargado por la madre o el padre. No hay que preocuparse
de que se acostumbre demasiado a que lo carguen. Cerca de los 6 meses, aumenta la cantidad de nifios/as que
lloran de noche. Si parece que tiene hambre, no hay problemas de que le dé de mamar o darle la leche, aunque
sea de noche. También es necesario hablarle, abrazarle o a veces jugar con el bebé.
1~2HBEDRE v D, BLDDEN, ZERMATINVED ST >TVWBEER, 22 ULTHARBEDTHIT
FL &S, HREPARBBTA. BRIACIBIMBERDUTUSIEHET, BESELN DL EDETIRER
HOFEEh. EHBEHSRUEZETDFHIRATEXRT, BEHDTVTUNBERFHIBNE RPTHLEIPI
WoOZBHFTHEVWERBA. BUMNIEZD. 1BLED, EELEEATHIFZD TR EHEMETY,

OAIl bebé le encanta que lo carguen 5 p»A > THKEFE

Al bebé le encanta que lo carguen. Cuando el bebé siente miedo o esta ansioso, debe cargarlo y calmarlo para que
se tranquilice.

KREPARIES>THRFETT, KEPADNTON 7D, RRZSICLIEDLTVNREER, 22 UTELLRE
EHTEOSETHIFRL £S5,

ODebe hablarle al bebé #HEvACELLNTELLS

A los 3 0 4 meses, comienza a sonreir cuando lo hace entretener y comienza a emitir voces como si quisiera
hablarle. Juegue con el bebé mirando su cara y hablandole.

3~ANBICRBBE. HPTEC2IDXLTED, FEPADSEULNIBDEIBEZLELIEDITBELICHEOTE
FI. K"EPADEBEZDZTEZH,. EUNTTEATHITFRL &S,

OEI padre también debe participar en la crianza &RXR=AHBR%E

El padre también debe tener un buen contacto piel a piel con el bebé, cambiando el pafal, bafidndose juntos, etc.,
comenzando desde lo que puede hacer. Si la madre puede dejar al padre a cargo del bebé y puede salir, sera de
una gran ayuda para la madre.
PRSABHREPAERFYIYTZL>HDEHE, BTDZEBRLLD. BRABICANEZD, TERZEHSWHBO
FL &S, BASADBERIARKEELAZEETHLTERLSICRDE. BRSAHBHNDET,

OoComer BNR3%Z&

Los bebés juegan chupando el dedo o llevandose los juguetes a la boca. Como eso fomenta el desarrollo de la
boca, debe darle los juguetes y otros elementos debidamente higienizados. Alrededor de los 9 a 10 meses, el bebé
empezara a querer comer por si solo.
REPARBEZLPS27ED, $HE2ZOCANLED UTEVET, ODOFEEMEENEIDT, Eb52BE
[FERCULTERFL&LS, 9~10NBEBICHED E. BATERRNENDLSICHDET,

OLa timidez también es una prueba de crecimiento ARX0 HaKRDIHL
Aunque el periodo y el grado de timidez varia segun el/la nifio/a, es una prueba de que puede distinguir entre la
familia y personas desconocidas. Hay que tratar de crear oportunidades para que estén juntos con nifios/as de
edades similares.

ARBHDE, FEBCK> THPPRERFTEEXETIN, KEEBBNBVWADORBINTED XS ICHR>/-EEM
TY, BULKSVDEDFE—RBICWBHERE., PUTDE>THIFFEL&L S,
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Primera infancia (alrededor de 1 aiio
$RH (1mREE)

OEmpieza a surgir el ego BHEIEFEZITEFT

A medida que aumenta las cosas que puede hacer, comienza a surgir el sentimiento de querer hacer todo por si
mismo. A veces llorard, se enojara o gritara si algo no sale como pensaba, trate de felicitar cuando lo hace bien
para desarrollar las ganas de hacer.

BATTERZEMBRBCDON., BATEEATPDEVWEWSKIHENFAEZITERT, BSEHDICTET
S WD Boeh, RBEZHITDITBZEHEHDEIN S TELELZREDTHIFT. PIREE
TXUL&D,

OLéale libros ilustrados y hablele #&x%ZARZD, FFLLTHIFELLS
Alrededor de 1 afio y 6 meses, comienza a ensefiar sefialando los animales o las cosas. Juegue con el/la nifio/a
viendo juntos los libros ilustrados, etc. Para aumentar el tiempo de contacto padre/madre-hijo/a y para fomentar el
desarrollo de la palabra, hay que evitar que vean por largas horas la television, DVD, teléfono inteligente o tableta.
1REHAEICERD L. BPPELDZEEBEL THATNDELSCRDFET, —RBICERAREZR TEATHIFEL £
S, BFOINBHLWORKEZIBY L., SEORKEZRICHICH, TLE, DVD. AX—KITAYPHTL Y aE
ZREBEREZDEPHHRL £ 5,

OEstablecer el ritmo de vida y mover mucho el cuerpo
EFUXLNEREZ, REESSABNULELELS

Si se acostumbra a dormir y levantarse temprano, los propios nifios jugaran con energia y los padres podran
dedicarse alegremente a la crianza con mas tiempo. Debera crear oportunidades para que se diviertan vivamente
caminando, corriendo y moviendo suficientemente el cuerpo.
PERREDETICTDE, FEHBEETRLKER, BERBZE > TRUKFE N TEDLSICRDE
Fo HFWEDESED, BZEFTDCE}HLT. WEVWEEREUDBIBARZE>THIFRL&LS,

Primera infancia (alrededor de 2 aios
$IBHR (2mRLE)

©dJugar en lugares que no sean peligrosos EUEEEDRVGAT

Empieza a gustar cada vez mas en correr y mover el cuerpo. Trate de crear oportunidades de jugar con los amigos
y afuera, haciendo que jueguen libremente en lugares que no sean peligrosos. Comienzan a jugar haciendo
garabatos con crayones o construyendo cosas que significan algo con bloques de madera y cajas. Jueguen junto
con ellos.

EOTED. RZEBMUIED T DI ENFTTFTITWEICHDETBINABEVPRES DBV DOERZED .
EROBZWNSFITEBRICERFETHITRL LS. ILIVARETHRSDEZTZERUALD, BAYIOYV I TRIC
MEKDHIEDZEESED UTHESKSICHR>TEXT, —HBICHEATHITELL S,

OLa autosuficiencia comienza a hacer mas fuerte Bi0HR<BROET
Comienza a querer comer y vestirse solo. Aunque muchas veces llorara o se enojara si no lo puede hacer, trate de
alentar y hacer que pueda hacer cada vez mas cosas de a poco y felicitando cuando lo logra. Si acude al papa o
a la mama cuando tiene miedo o se encuentra con algo nuevo, abracelo con carifio y reconforte.
BEVEBARE, BAVEDTUENBKSCHBDET, SELTETICLNTRBZEDBZLDTID, 2L
FTOEDBAS, TERZEZBPLTVWEZLLS, THhVWZEP, HILWERICER 7D LT . EBS AL
PREAZERDTEREEICE, BoZREVTRBUKZFIANBISHTHIFRL £ 5,



©Comenzar a practicar de a poco para que deje los panales
DUTD. BUDOZEWMBRBZHEHEL &S

Comienza a poder decir “Hice pis” o “Hice caca”, y empieza a comprender cuando le dice “avisame si hiciste”. Si
lo puede hacer, hay que felicitarlo y no debe retar si no lo puede hacer. Va a ver que comienza a lograr antes de
que se dé cuenta. Poder abandonar los pafiales de noche todavia esta lejos.

BLoIHEes "SABDREE) EERBRELSERD, THESHA TR EVWSSELEBBRTERLSIER
DFRI, TEESEHD. KBRUTHUSBVELSICLTVWDE, WODBIIEHATEDLSICRDZHDTY, BRD
BEONENDDEFREHETY,

OTrabajar para prevenir las caries ©USFEHCIRDBHEL &S

Es un periodo propenso a tener caries. Es posible prevenir las caries determinando la cantidad y hora para las
colaciones, con el cepillado asistido y con la aplicacién de fluoruros.

LUENTEPT VAT, EPDOEHPEREZRDD., T LFHNEZET D, TVIBRZITSZEICK
DUULEZEFHITDIENTEERT,

Primera infancia (alrededor de 3 aios)
$'2ER (3ERtE)

OEn esta etapa todavia quiere ser consentido =7/ HZ7ZVWEHATY
El papa y la mama debe sonreir y abrazar a los/las nifios/as.
PRSA. BBSARKBETFEDZRELOTHITRLL S,

OComienza a ser asertivo BSEENBEOFT

Comienza a ser quisquilloso, asertivo y con exigencias egocéntricas. No debe negarse unilateralmente, primero
debe escuchar y responder con carifio. En esta etapa comienza a querer hacer sus cosas por si mismo. Aunque
no lo pueda hacerlo perfectamente, ayddelo un poco, pero trate de que haga las cosas que puede hacer.
FEHL. BEER. BORNMIBERZTZIENHDET, —ANCESLRBWVWT, £TEZMEITI T, BLIH
HBULEL&ES. BADZERBBATODIENBEFATT, ErAETERLTH, B&2ERTFEELLBN S,
TEBZEEFPSERLL D,

ORetar inteligentemente EtFCkbOEL&S

No hay que ponerse emocional si hace cosas peligrosas o indebidas. Tiene que convencerlo de que lo deje de
hacer, explicando con paciencia por qué no lo tiene que hacer. Silogra entender, felicitelo.
BRVWZEPLTRWIRBRWZ ELDOVWTR, BENCHEST. BEVWTBLDONETEICEZ T, POIEHRL&
S DMBESICBTE5EFDTHIFRL &S0

ODisfrutar la comida en familia RETRESEZXLHFELLD

Es importante crear un ambiente alegre de comer con toda la familia reunida. A partir de los 3 afios, cuando ya
tiene todos los dientes de leche, la fuerza de la mordida comienza a desarrollar. Trate de que coma masticando
lentamente aun las cosas algo duras. El desarrollo de una mandibula saludable, masticando bien la comida con la
boca cerrada y otras acciones también afectan favorablemente a la alineacion de los dientes permanentes.
REZZ 2B UVVWEBEEASADBIEAYTY, AWHEZZES3FUEEHNTHEE>TEXY, 2PHS
TEZDHDNED > DHATERSEHRL &S, OZBAUTEIKDATERD Z ERECLZBOINEH DR
RAEB[E. XKAWO®WL P CHRVWEEEZSZET,
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Infancia (4 aios)
$'BER (47R)

OSer proactivo en crear oportunidades para que juegue con los
amigos
RIEE & SHERETERIBOY(C

Alrededor de los 4 afios, comienza a disfrutar de juegos con roles “jugar a que” (jugar a la mama, jugar a ser héroe,
jugar con automoviles, etc.). Debe crear activamente oportunidades para que juegue con sus amigos.
AFEICRD L, BB ER o/ TTo#Y, (FFSE, E—O0—CT>2. BEET>IHE) ZRLLLELSIC
BODFET, RELEBEIERZBIBOCE>THITEL &S,

OHacer que nos ayude HFELWLTHSVEL&LS

Es bueno que tenga roles para ayudar en el hogar. Desde la preparacién de la comida hasta la cocina, trate de que
comience a ayudar de a poco a medida que pueda.

KET, FLELORIEZF D EFRVNIETY, BBOERFPARLE, TEBIEZPULIDFE>THSW
FL &S,

OFelicitar por las cosas buenas BW\WeZ3%EFHTHFELLS
Hay que encontrar las cosas buenas del/la nifio/a y felicitarlo. Aunque esté atareado/a, escuche lo que le dice el/
la nifio/a

FEBDRWEZBZERULT. BOHRL LS, LK TH, BFSADEICEERIRL LS,

Infancia (entre 5 a 6 afios)
%'2H (5~65%)

Olnteractuar con amabilidad ELVWSEETELELLS
Los/Las nifios/as imitan a sus padres. Si los padres interactian amablemente con ellos, creceran con amabilidad.
FEBRBOFRZELET, FIMBLLIETZZET, FEHBBULIBELEY,

©dJugar en contacto con su hijo/a BFTansd\EV%E

Desarrollan habilidades manuales delicadas, y podran usar habilmente las tijeras y los lapices. ¢ Por qué no crear
algo entre padres/madres e hijos/as utilizando los diversos materiales que hay en el hogar? Comienza a poder
jugar con pelotas.

FRAOMDNBENESHNFEL, FSHPIBEDLFICHERIDELICHBDET, RICHIHEABMBZFRALT, BF
TRIMES THTRVWHADTUL & 5D M—JLBEVHTEDKSICHEDFT,

OHay que hacer que se cambie de ropa solo V& hTEEXZSEHELLS
Aunque se demore, hay que alentarlo y felicitar cuando lo logre.

DD D D TH, BERL. ERESEDTHIFEL &S,

OAsignar roles dentro del hogar RO$PTHREEHZEELLD

Hay que hacer que se divierta realizando ayudas como poner la mesa, levantar la mesa, etc. Hay que hacer que
se acostumbre a que por si mismo guarde los juguetes luego de jugar.

BREMNRZD, AFFTEDIIBEFEVIVAREZRULSSEBELL S, BALBDEHE»OENDTH, BS
TTEZTBZEDIHFHRLL S,



OSe desarrollan el lenguaje y la imaginacion SEPEGEINEELET

A los 5 afios, la pronunciacion es clara y limpia. Si confunde algunas letras o se traba en alguna palabra, los
adultos no deben tratar de corregir forzosamente, tienen que escuchar haciendo que hable lentamente con la
pronunciacién correcta. Hay que acompafiar la imaginacién del/la nifio/a, pensando juntos la continuacion de la
historia del libro ilustrado, etc.

SRICIBBEHKBHE2EOUL. ENWLCBOTEXT, FITETITHNRELIED. SENDNZLDITZES
[F. RARTDICEZS E BT ERLBHBSTHOKDEZRVNTHITEL &S, BARDEEDOHFE—HEICEZD
BRE, FEHLORBAICOEE>THITHEL LS,

©ODarle importancia a las promesas y reglas #®R»/L—ILEKXEIC

Comienza a tener buenos amigos y jugar juntos muy seguido. Experimentando de muchas formas con los amigos,
va aprendiendo sobre la sociabilidad. Hay que alentar para que respete las promesas y las reglas, y dejar la etapa
en donde actua solo por capricho.

PRUDKENTET, FK—BCESESCBO>TEXYT, REESIIXBURRZT 2L THEEZZ(C DT
TWEFT, HRVIL—IWLZEFD, BOOFSHEWETTTEITZIENSEETDILSC. MELTHIFRL &
Do

©Comienzan a crecer los dientes permanentes JXAEHNEZBOHET
Como son dientes muy valiosos que va a utilizar toda la vida, hay que aprovechar la oportunidad del cambio para
cultivar la autonomia de que comience a cepillarse los dientes por si mismo. Como los molares son muy propensos
a formar caries, hay que continuar con el cepillado asistido.

—HEESKYBETINS, EZADNDDZESZTEMDSHINEZTIEEHEEVNEL &S, BEFKED
UBBICRDPTVDT, LLEFHDNEZERIFIRL &5,

* Compendio de pistas para la crianza
XFBECDOEY &
Pagina de inicio de “Educacién hogarefia para cultivar el futuro de los/las nifios/as”, del Ministerio de Educacion,
Cultura, Deportes, Ciencia y Tecnologia
(http://katei.mext.go.jp/index.html)
Como compendio de pistas para la crianza, se publica el “Manual para la educacién hogarefia”
XERIZE FHRESDRKZ IS KOREHB) R—LR—Y
(http://katei.mext.go.jp/index.html)
FETCOEYREE LT 'REHEFIR ZBHL VKT,
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Enfermedades y lesiones de los nifios
FEDORIVIFH

No es raro que los/las nifios/as tengan infecciones o accidentes como quemaduras, lesiones o ingestion accidental.
Si los padres que estan en contacto permanente con los/las nifios/as sienten que el/la nifio/a “esta algo cambiado”
o “algo esta mal”, debera observar detenidamente el estado del/la nifio/a. Si hay algo que le preocupa, consulte
con su médico de cabecera.

FEBEE BRELCHDDIED, PFE. D RRBEDSHICH 72D TR EHB/HTEBDEEA. LWDD
FEBEELTVWIREEN, FEOOKRTFN BREMAHMNES) FETHhBEHLL ERURZEELE, &<
FEOLDREBZRRULEL &S5, DRBRINHDIHBEICE, DD DIFEICHERLRL &S,

©OAcerca de la consulta a la institucion médica EFEEBEADFZICDOVWT
Siobserva sintomas como dificultad para respirar, languidez, vomitos seguidos, espasmos o pérdida de conciencia,
debera consultar en una institucion médica. Para la consulta en la institucion médica, tenga anotado los sintomas
del/la nifio/a, su evolucion, fecha y hora de cada suceso, etc. Ademas, es obligatorio llevar la Libreta de salud
materno-infantil ya que contiene registros histéricos importantes.

WRABZLZS, <27b LTV, AEHIHL, [FULWNA, BBZRS LSWERDNESNLBEICE. BITE
BEEZZZLELL S, EEEEEZZZTIRICE. FEDDOIER. ZOZEL. BEZEZXELTEERL LS,
e, BFERFRICECNETOEERTHELH DD T, BIFSLEL LS,

» Programa de Consulta Telefénica Médica para Nifios (Nimero de teléfono: #8000 (Discado abreviado Unico
nacional)
- FEBHERBIERHNSE (BFES: 48000 (2ER—DEMS 1 VIL) )
Si no esta segura de como tratar los sintomas de los nifios en dias festivos o por la noche, o si tiene dudas en
visitar o no un hospital, puede recibir el asesoramiento de un pediatra o enfermero sobre como responder
adecuadamente de acuerdo a los sintomas, qué hospital consultar, etc.
HB. REDFEDLDFERICEDKSICHARLIZSRBUVDD, HETZZ52 U2 ADRLDHVER EHIRTICIK > 7= kF
3. NERIEMCEEMD 5. FERCIE UEBY RGOS YEEL T 2REEDT RIN1A 2ZEZ(FT5NET,
* Acerca del Programa de Consulta Telefénica Médica para Nifios (#8000)” del Ministerio de Salud, Trabajo y
Bienestar.
(http://www.mhlw.go.jp/topics/2006/10/tp1010-3.html)
* Pagina de inicio de "Emergencia de nifios" de la Sociedad Japonesa de Pediatria (http://kodomo-qq.jp/)
XEEFBE (FEOERSBFBEHEHE (#8000) [CDWVWT,
(http://www.mhlw.go.jp/topics/2006/10/tp1010-3.html)
¥ (2t BARMNERIZR T2EBH0RB) Kh—LR—Y (http://kodomo-qq.jp/)

OPara el correcto uso de los antibiéticos (antibacterianos)
nEYE (MEF) ZELESLDIC

Los antibiéticos (antibacterianos) son farmacos para combatir las bacterias y no tiene efecto sobre los virus que
causan el “gripe” o la influenza. También puede causar efectos secundarios y bacterias que no responden a los
antibiéticos (bacterias resistentes a los medicamentos). Para decidir con cuidado si necesita antibiéticos o no, al
consultar por una “gripe”, debe informar detalladamente los sintomas al médico y preguntar si hay algo que no
entiende. También, si es prescripto, debera cumplir con la cantidad y periodo de medicacion.
* Acerca de la resistencia a los medicamentos (RAM) (Centro de Referencia Clinica de la RAM) (http://amr.ncgm.

go.jp/general)
NEYE MBER) B BEZREIDIETHD. "DME"PIYIIINIVIORRTHD VM IILRCEHEFE
ho o, BEBVREVBEOMNBZWEE (RFAMHER) ZECRBICEHRD AT, HEVENREHESH
ZEE(ICHBTEDLSIC, "D E"TREEZIDIHCHERZEMC KD UER, bhsBunZErbhnEEhax
L&S, oo WASNISBEREEHEEFOEL LS,
MEHIMME (AMR) ([2DWT (AMRERIRU 277 LY REVS—)

(http://amr.ncgm.go.jp/general)



Consultas sobre las preocupaciones de la madre y el padre, y la crianza
HBEZA - BREADKAPFBE CTICET 218

Desde que nace el bebé, la madre y el padre estaran muy ocupados. Durante la crianza, es facil de acumular el
estrés. Por lo tanto, incluso las madres y padres que normalmente son activos comienzan a perder las condiciones
fisicas y mentales como estar nervioso, no poder dormir, volverse introspectivo, etc.

KREPADEFENTHS, BBIA. BRIARBKEIEULBDET, FETCPERNLADEEDPTWVTT,
ZDe®H. BEREFTRBEBSA. BRSATH>TH, 151593, BNEB<BD. RCHSTRATBEDLS
DRFHNENBLRBRBIIEHHDET,

©¢Siente algo asi a diario? Repasando las conductas?
BECABRIEZRLCXINRDIROTHRLELDS

Como estar inquieto, deprimido, insomnio o nervioso, fatigarse sin razén, no divertirse con la crianza, no saber
cémo jugar con los/las nifios/as, no tener quien lo ayude o pueda hablar sobre la crianza, etc.

RR(CED. [ADBEERAD, REPAS1350%3. BEIMNEND. BEMELLBVL, FEDLDOERFEAMD
MoV, FETOEUEFPFLEo>TINBADVNERWGE

©¢Tiene preocupaciones por los asuntos del/la nifio/a?
FEHDIETRZICB>TVWBRZ EFEHDFEAD

Problemas como terribles llantos nocturnos, no dormir bien, no querer mamar, rechazar la comida para el destete,
etc.

No se acostumbra con los maestros o los amigos de la guarderia, escuela infantil, jardin infantil designado, no
habla claramente, se limita solo a cosas que le interesan, es muy inquieto en grupo, no responde a las preguntas,
repite siempre las mismas palabras, etc.

BRENVEL, BOENBL. BAZRATINGL, FHARZVPHNZRE

REF. HHR. RECEDRDEEPRLELCBRUHEL, SENE>ED LRV, BEZRITHDHRSNT
W3, EHROPTELEEVNTLSNAL, BN ECEZR, BUSEERDIRIBE

Si tiene algo que le molesta o le preocupa, primero hable con la familia. Luego busque a personas que puedan
ayudar en la crianza fuera de la familia.
RUCBBZEP, WIHDHDEEE. KT RREFLEVWEL LS, LT REELSNCEFETDEIF

[CBBANERLTHRL &S,

Todos tienen problemas en la crianza de los/las nifios/as. Si tienes alguna preocupacién acerca de su salud o de
la crianza, primero debe compartir sus sentimientos y conversar muy bien con la familia. Los/Las nifios/as van
creciendo sostenido por las manos de muchas personas. El padre y la madre no deben quedarse solo con los
problemas, no dude en consultar en los centros de salud de la prefectura o municipio, en los centros de salud
publica, en el centro de Asistencia Amplia para Familias con Nifios, etc.
A su vez, los padres/madres e hijos/as que conocieron en las clases para madres (para ambos progenitores), los
voluntarios para la crianza del vecindario y otras personas son colegas con quienes pueden pensar juntos sobre
la crianza. Utilizar el Servicio de Cuidados Posparto, el Centro de Consulta en Cuidado Infantil, las Clases de
Crianza, el Circulo de Crianza, etc., para ampliar la red de conocidos sirven para aliviar el estrés de los padres y
las madres.
FETCOMMHIHICTEDHDET, BADERPFECLOVTNANHDEEF. £I. BLOKIFEZRIRIC
BA. S<ELEVWEL &S, FEBEFZLDADFCRZISNTE>TVEERT, BBIA. BRIALIF TN
I\ WEMR, TXEINORER. REEYY—. FETHASBIELYY—. HDDDFERECKECIE
HUTHRL &S,
e, BF (W) ZRBETHNDESLRF. EHEOFEURSYTAPRER, BERBEIBTFECLDIL
E—BICEZTINZMPE T, ERT 7. BRIBHK. FEHE. FETT—IIBEEZFBLT 5L
BLWEDLBI LD, BBSA, BREADRASLRBHEICRIEET,
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Instituciones de consulta relacionados a las preocupaciones de los padres y las madres en la
crianza.

BESh - BREADNHPFE TICEIT DAEHIKET

©OConsultas acerca de las preocupaciones sobre la salud y la mente
del padre y/o de la madre, del crecimiento, desarrollo y la forma de
crianza de los/las nifos/as.

BHSA - BRSADHSEPDDNIH. FELDEBYLRE. FB COLHICET B18H
Institucion médica de cabecera, Centro de Asistencia Amplia para Familias con Nifios, Centro de salud municipal,
centro de salud publica, Centro de Salud Mental y de Bienestar, Centro de Asistencia al Trastorno de Desarrollo,
Centro de Asistencia al Desarrollo infantil,

MDD OEEEE. FECHERABIIELY Y —. HERREEY Y —. REP. BEREBtEYY— X
EREEXRELYY—. REXKEIELYY—

Nombre Contacto
BN BI85
Nombre Contacto
£ EHE S
Nombre Contacto
B EHE ST

OConsultas sobre las preocupaciones en la crianza e inquietudes

de la vida diaria

B LONHIPETORRE EICET 218

Centro de Asistencia Amplia para Familias con Nifios, Centro de Asistencia Regional para la Crianza, escuela
infantil, guarderia, jardin infantil designado, casa de nifios, Voluntario Comisionado del Bienestar Infantil (*),
Voluntario de Bienestar Publico e Infantil(*), Oficina de Beneficencia, Servicio de Consulta Infantil, Centro
Municipal de Apoyo Integral del Nifio y el Hogar
[Discado unico nacional del Servicio de Consulta Infantil 189]
[Discado Unico nacional de la Orientacion de Consulta en Violencia Doméstica 0570 0-55210]
FECHRSEXELYY—. i‘mﬂﬁﬁfﬁ%ﬂﬁ WER. REP. BECEOE. REE. EEREZES (%) .
RE - REZS (%) . BUSBHAA. REBHF. mXRONFEDSREMRESTELSR

REBHKFIEEHBY 1 VI 89]

[DViBsX - E£BEHEY 1 v)L0570-0-55210 ]

Nombre Contacto
B ST
Nombre Contacto
B ST
Nombre Contacto
BN BB

* Encomendado por el Ministerio de Salud, Trabajo y Bienestar, realiza las asistencias necesarias como atencion
de consultas y asistencias a las preocupaciones durante el embarazo o las inquietudes para la crianza, asi como
la coordinacion con otras instituciones relacionadas como agencias de bienestar y demas.

XEEFBAENSERESN, FBECOARR, FRPOOES EBREDIBHK. BB, BUSERZHBOET D%
KR E DB ELBRRIEZIT>TVRT,



OApoyo comunitario para la crianza OB R R—~

Si esta agotada por la crianza o esta enferma, es una buena idea utilizar los apoyos comunitarios para la crianza.
Especificamente, proporcionamos "cuidado temporal" y de "corta estancia" para cuidar temporalmente a los nifios
en las guarderias, el "Centro de Apoyo Familiar" para proporcionar actividades de apoyo mutuo para la crianza de
nifios en la comunidad, el "Centro de Asistencia Amplia para Familias con Nifios" o el "Centro Municipal de Apoyo
Integral del Nifio y el Hogar" para la consulta y apoyo durante el embarazo, el parto y la crianza de los hijos, etc.,
y el "Centro de Asistencia Regional para la Crianza" que proporciona atencién a consultas sobre la crianza de los
hijos/as e informaciones locales sobre la crianza de los hijos, proporcionando un lugar donde los padres/madres y
los/las nifios/as pueden reunirse e interactuar casualmente en lugares familiares. Existen también visitas
domiciliarias para el apoyo en los quehaceres domésticos, orientaciones para la crianza, apoyo a la educaciéon
familiar, etc. En algunas regiones se pueden utilizar diversos otros servicios gubernamentales. Consulte en la
oficina a cargo de la salud publica, bienestar, apoyo a la crianza y asistencia a la educacién familiar de su municipio.
BRICENTUI oL EEPRRCH O ILEZTRER HHDOBRYIN— L EFBEIZOERNTLL S, BH%Y
. RBABETFEDZ—BNIICEND —HEHLND) © 'Ya—h2F1, | MRICHFTDFECOIBREE
BNEEE(TS "O7IU— - YiR—k - €YY —) | HiR. BECFECICEIT 8% - XEGEZTS FAT
EREEZELYY—) P MRENFEORERETELR) « FAREZTFETRFHIIELCEX > TR
MI2BERITFBECCHAI DX OB FECBRERMI D MWEHFETELR . RBXE. BIRE
B REPEXELBEZTORESEDH D FT, HIKICE>TE. COMIFTIETRITHT—ERZFBTES
BEHHODIIDT, TRONDORER, Bit. FETHXE. REXEXIEOBLRICBBVEDELSLEE L,

Nombre Contacto
B &S
Nombre Contacto
BN BB
Nombre Contacto
B 8T

(Informacion relacionada) Pagina de inicio del “Nuevo Sistema de Apoyo a los Nifios y la Crianza”, de la Oficina
de Gabinete Ministerial.
(http://www8.cao.go.jp/shoushi/shinseido/index.html)
También se publican acerca de escuela infantil, guarderias, jardin infantil designado,
asi como de “Guarderias Vecinales” y guarderias de nifios/as enfermos/as, que
cuidan a los/las nifios/as en grupos pequefos.
(BEIER) NER TFES - FH CKIBHHIE) M—AR-Y
(http://www8.cao.go.jp/shoushi/shinseido/index.html)
PR, REF. BREZEHGEVPLABOBEMTFESGZRET D HIHEURE) . WBRBICDW
TH/ELTVEXT,
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Prevencion de accidentes

BWDFH

En Japodn, los accidentes inesperados son actualmente la causa mas alta de muertes infantiles. Aunque el
contenido del accidente varia segun la edad, la mayoria son evitables si el entorno presta atencion. Es importante
para la prevencion de los accidentes, saber cuando y qué tipo de accidente es probable que ocurra durante el
proceso de crecimiento.
REODHNBE TR, FEOSEAFESORTRRAD LU EB>TVERT, BRORBEEHRICEI>TERBDTT
N AENRZEDIF B ETHIFREDHRENTY ., REBRBOPT, LWDIEH, EABBHEARI DPITVH

2THLZ L BHOFHDETKRYITY,

Accidentes que pueden

ocurrir segun las edades en meses y afios

A - FEBITRDEIDPITWNER

Edad en Accidentes faciles de ocurrir Principales causas del accidente y medidas a tomar
mes y afio I OhPTNEH BHOELRRE E XK
A - Fin
Neonato |Por descuido del entorno Ye¢Dejar caer cosas desde arriba por descuido
LR BAEORNERICEDEHD BoTELSYEEZET
Y<El/La nifio/a mayor lo carga y lo lastima, o le hace comer cosas
LOFMAE FFTEDSELED, PEBRSELDITSD
Asfixia YcLa cara se entierra en colchas o almohadas blandas (utilizar
£28 colchas y similares duras, hacer que duerma boca arriba)
FLESPERSHVWEBICENEEND (EHOHRBEZ[EL. 1
[FICELED)
1a6 Caida YeCaer desde la cama o el sofa (hacer que duerma en lo posible en
meses -2 cunas y no en la cama del adulto, colocar la baranda si se aleja de
1~64H8 la cama)
Ny RPY T 7—RBENSEESD (RABTREL, BERZIEF
NE=Ry RTENM, Ny RANSEINS & =(EiELTS)
Quemadura YEl adulto derrama liquido caliente mientras tiene cargado el/la
PFE nifo/a
AADFELZBLEFTEHVRBZZ(ET
7a12 Caida, tropiezo, quedar apretado | YrPuerta, escalera, cama, cochecito, silla
meses 5 - Bffl - (=0 BE. B Ny R, )N\¥— BF
7~1271H |Quemadura YePlancha, agua caliente de termos y calentadores eléctricos,
PFE vapor de la arrocera o del humidificador por vapor
74OV, BERVPERT MLDEGZ. MERSE P X F — ANDEES
DFER
Ahogo YcCaer en la bafiera o en el lavarropas (no dejar resto de agua de
3K bafio en la bafiera)

B, EEKICESZ GELSZE L)

Ingestion accidental, intoxicacion
RER - PE

YeCigarrillo, medicamentos, cosméticos, detergentes, monedas, etc.
eldc, EES, LhsR, FEl, D1 vee

Asfixia
=8

=

YrAtragantarse con comidas como golosinas, etc.
BEFREDEBHBNDECDFED

Lesiones dentro de vehiculos

BH@FH

YrCaida desde el asiento (se puede prevenir con un asiento para
nifios)
EEEH 58S (FrAILRY—NTRHIETED)




R (hF)

Edad en Accidentes faciles de ocurrir Principales causas del accidente y medidas a tomar
mes y afio T DPTVEE BHOERRAEIR

A -Fi
1 a4 afios |Ingestién accidental Y<El rango de accion se amplia, cualquier cosa puede ser la causa
1~45% (intoxicacion) EEANEHLD., H5DDEDONRRE(ICKED

Asfixia
22

YcAtragantarse con comidas como golosinas, etc.
PEFBREDEBHIDEICDED

Caida, tropiezo
5% - &ff)

Ye¢Escalera, balcén (no poner cosas que sirvan de apoyo del pie)
BEEE. NS VY (BBICBDHDEBLEL)

Quemadura YcTocar ollas calientes, tirar del mantel y volcar agua caliente (No
PFE utilizar mantel)
HWRICRRND., T—TILO0ORZESIVWTHEZET (T
D ORFEARLEL)
Ahogo YcCaerse en la bafiera, jugar con agua
BBIK BEICEED. KHZUV
Accidentes de transito YeAccidente por salir corriendo (caminar agarrado de la mano)
PESEET ROE UEH (FZEDRNTHL)
Lesiones y muerte por jugar con |YJugar con fuego con encendedores, fésforos, etc. (no dejar
fuego encendedores, etc., al alcance de la mano de los/las nifios/as)

NBERIC L D55

SA9— RYFRERLKBNET (FEHDFDBLEZB(C
SAY—REEBHE)

* Referencia “jProtejamos a los nifios de los accidentes!, guia para prevenir accidentes”
(Informacién relacionada)

%B5E (FEHEBYN ST BHBHILE/N\VYRT YD,

(Related information) (B:E|5%R)

Pagina web de la Agencia de Asuntos del Consumidor “jProtejamos a los nifios

de los accidentes!, guia para prevenir accidentes”

(https://lwww.caa.go.jp/policies/policy/consumer_safety/child/)

BEETOI YA~ IFELESHNSTFBIBHEHLER—5 )L,
(https://www.caa.go.jp/policies/policy/consumer_safety/child/)

Pagina de la guia para la
prevencion de accidentes en nifios
FELOSHBIULNY R Ty IR-Y

o puntos a tener en cuenta relacionados con la prevencion de accidentes en
nifios/as
FEOLDOBHFHICEHT BZRNHPERRBEZ, Twitter®X—JLEELTVET
« Pagina de Twitter
Registro en el Correo Electronico de Seguridad
Infantil
FFEBREA—) fromBEET

« "iProteger a los nifios de los accidentes! de la
Agencia de Asuntos del Consumidor”
Correo electrénico de Seguridad Infantil, desde la
Agencia de Asuntos del Consumidor
Twitter (@caa_kodomo)
TEEBEETFEHZSHN S5FD! Twitter (@
caa_kodomo)

il Pagina de Twitter
£ TwitterR—
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*

Provee informaciones y atiende consultas sobre intoxicaciones agudas provocadas por sustancias quimicas

(cigarrillo, productos para el hogar, etc.) medicamentos, venenos provenientes de plantas o animales (no se

atienden sobre ingestion accidental de objetos (piedritas, canicas, etc.), intoxicacién por alimentos, intoxicacion

cronica y efectos secundarios de medicamentos en dosis normal).

Centro de Informacioén sobre Intoxicaciones de Japon (http://www.j-poison-ic.or.jp/homepage.nsf)

* 110 Intoxicaciones en Osaka TEL 072-727-2499 (atencion las 24 horas,365 dias)

* 110 Intoxicaciones en Tsukuba TEL 029-852-9999 (atencién de 9 a 21 horas, 365 dias)

* Linea exclusiva por cigarrillos TEL 072-726-9922 (gratuito (suministro de informacién grabada), atencién las 24
horas, 365 dias)

XEEYE (BT, REBRBE) « EER. BEVOSLBEICE > TRIDA/MOPECDOVTIERIRM, 18

EDMTONTVERY (BYRR (B, E-FERE) . BPE. BEDOPE. EHECTOERROEMEREZ(F

FFTVERLA) »

(A§) BADPFHBEHREYY— (http://www.j-poison-ic.or.jp/homepage.nsf)

- RBRPEH110BTELO72-727-2499 (246573658 %)

- DL (EPE110BTEL029-852-9999 (985~216F365BXI/it)

- T2[RTEREHRTELO72-726-9922 (Rl (T—TIC L 21EHIR M) 2485793658 XI)

OAsientos para nifios/as que protegen lavida F&t0®%F2F rAILRY—k
Por ley, es obligatorio el uso de asientos para nifios/as en menores de 6 afios. Para proteger la vida de los/las
nifos/as y para prevenir o reducir los dafios por accidentes, cuando es acompafado por nifios/as, debera utilizar
correctamente los asientos para nifios/as. Si no utiliza asientos para nifios/as, la tasa de mortalidad o lesiones
graves en el momento de un accidente es significativamente mayor que cuando lo utiliza. Ademas, aunque utilice
asientos para nifios/as, si la instalacion o la posicion del/la nifio/a sentado/a es inadecuada, la efectividad se
reduce significativamente, por lo que utilice correctamente respetando el manual de uso y otras indicaciones.

Debe tener preparado el asiento para bebés homologado por la norma de seguridad nacional para poder usarlo

al regresar el bebé por primera vez a su hogar luego de ser dado de alta en la institucion médica donde nacié.

Ademas, trate de tener fijado el asiento para nifios/as en el asiento trasero del vehiculo.

Al ir acompafiado por un infante (niflos/as menores de 6 afios) cuando maneja un vehiculo, excepto en los casos

donde por razones terapéuticas no puede utilizar asientos para nifios/as debido a enfermedades, en donde se

exceptua la obligacién de uso, es obligatorio por ley el uso de los asientos para nifios/as.

Informaciones relacionadas a los asientos para nifios. - Para proteger la preciosa vida que esta por nacer

Pagina de inicio de la Agencia Nacional de Policia (https://www.npa.go.jp/bureau/traffic/anzen/childseat.html)

Pagina de inicio del Ministerio de Tierras, Infraestructuras, Transporte y Turismo

(http://www.mlit.go.jp/jidosha/anzen/02assessment/)

Agencia Nacional para la Seguridad Vehicular y Ayuda a las Victimas (NASVA) (Agencia Administrativa

Independiente)

(http://www.nasva.go.jp/mamoru/child_seat_search)

ERT. BERBEIF AR —NMERARBAHDTT, FEDDMETDIOD. Te. BRICKBDBREZMH

Ik, BEIDEHC. BBBEICRARSEIEECEFrIILRY—rZRTELKERBLELLDS, FraILRY

—hZERALTLVEVE, BARLTVWSEEICHART, BREFCETXBEHBEBIELNBLIGLBDET, £

feo FrAIURY—RZFERLULTWTHRAAEYFEDDED ANTENBIBECE. TOMNRINBLIETT

20T, MOFPWSABBECR> T, EUEBLRL LS,

XEEMBETETINLERS 2 ANBRLUTCBELCHNO TRZIEE EFNTHNOTECEDEE) HSERTED
&5, HOREEECEES UEFvAMILRY—hELEMDSERBULTEERL &S, Ffew FraAILkY—k
B TERRETERIEFECEETBDSLSICLELELS,

EWME BEAREDFED) ZRARSETCEHEZELIT D EEEF. TROLODF v AMILRY—hZERSED
CENBRBELBLETRVBEEBRBNRRSNDIBEERE, FrILRY—hZEATIT EIERICK
D, FBHTSNTVET,

KFrAILRY— AT BBER~ETN T ZREBEHDIZHT~
ERFR—ANR—Y (https://www.npa.go.jp/bureau/traffic/anzen/childseat.html)
BEiXRBER—ALR—=Y (http://www.mlit.go.jp/jidosha/anzen/02assessment/)

() BBNEBHIREE (NASVA)  (http://www.nasva.go.jp/mamoru/child_seat_search)

*

*

*



OPeligros dentro del vehiculo Hn$nER

Dentro de un vehiculo con las ventanas cerradas, aun si no fuera en pleno verano, la temperatura dentro del
vehiculo se eleva rapidamente, provocando deshidratacién o golpe de calor en los/las nifios/as, pudiendo hasta
perder la vida. Pueden ocurrir accidentes cuando los/las nifios/as manipulan los aparatos que estan dentro del
vehiculo. No importa la brevedad del tiempo, nunca debe alejarse del vehiculo dejando al/a nifio/a adentro.
También, hay accidentes donde el cuello o los dedos quedan atrapados por la ventanilla eléctrica, provocando
lesiones graves. Antes de manipular, siempre llame la atencién y normalmente manténgalo bloqueado.
BZRAGYILEOPRE, EETHLS THRIBEATENREN LR L. FEBDIAPRDEESISERI L, iz
BEITELHDET, FEONENOEBZIHN L TERCHBZIIEEHDET ., CARICERRETH, JRLT
FEBRETEERELUTELNSHNTIEWFTERA, £e. /D=0 Y RIICEPEERENTEEEZE SN
ETVERY, BIEITIRICHT—FBNT, BRIEFOVILELES,

OPeligros con la bicicleta B#&IEOER

respetando las reglas y la seguridad, y haciendo que se coloque el casco exclusivo para montar en bicicleta y el
cinturén de seguridad del asiento. Elija una bicicleta segura y homologada por las normas como Normal, Asistencia
Eléctrica, Para llevar dos nifios/as, etc. Ademas, como hay riesgo de caidas, nunca debe alejarse de la bicicleta
con el/la nifio/a montado/a en ella.

* Pagina de inicio de la Agencia Nacional de Policia (https://www.npa.go.jp/bureau/traffic/bicycle/info.html
FELZEHRROYPRREFEICREEDEER, IL—ILEF> TEREREREONTDEEDIC. BEEREFHD
ANILAY NROUEBEDOY— NIV ZBERASBERL LS, BERERFIEE - BEH T IR - HIR2ABFERE VST
BEECHEUEREBODERUVRL &S, Tz, & 0)35%1173‘&'50)?\ RUTFEBLE I aZR L TBERSED
SENTEWIREA.

KERTR—AR—Y (https://www.npa.go.jp/bureau/traffic/bicycle/info.html)

OPrimeros auxilios si se atraganta con la comida o un juguete
BRYPIMERE, HOADEC DX >7ZRHDHRFY

Los bebés se llevan a la boca cosas que los adultos no se imaginan. Si se atraganta con la comida, juguete, etc.,
hay peligro de que se asfixie.

En todo momento, los adultos del entorno deben conocer el tamafio aproximado de las cosas que puede atragantar
a un bebé (la apertura maxima de la boca de un/a nifio/a de 3 afios es de 39mm, y la distancia desde la boca a la
garganta es de 51mm. Un tamafio de 39mm es equivalente al tubo del papel higiénico), ademas de comprobar con
cuidad las notas de atencién relacionadas al manejo de las comidas y los juguetes. También es necesario conocer
sobre los primeros auxilios para poder tratarlo rapidamente.

* Si mete el dedo en la boca tratando de sacarlo, a veces puede empujar mas a fondo el objeto extrafio.

AHRE. RADPBVEESBVNEDZOLCLET, BAYPHMESEHNDEICDXRDE, BRI DERIHOX
ED

ABORAD, TEHSHDBODECEFEDPTVWAZTSDER BFBOKAOER3IIMmM, ONSEDRET
DRE51Mm, 39mmEF, b Ly hR—N—DFEE) 220, BANYCIHEOIMDRWCETZEIRESZ
FKERTDEEBIC, TSEMUTEDXSC, WARFHCOVWTH>THELZENRETT,
¥ODPCHEZEAMNTIROEZSETDE. BUDNSSCEANEATUERSZEDH DX,
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Prevencion de accidentes
E=nOR ]

[Primeros auxilios cuando se atraganta con algo]
[(HEDHDE DX - 1EBDIERANE]

[ Si hay sospecha de asfixia... J Por ejemplo,

EEER OIS * No le sale la voz
Llamar al 119 ¢ Tiene mal semblante y parece sufrir
119%:BR e EZ (3
— CEABERNE S
¢ lonas CBEBNBLTELESRESE
[ RIGEH D ETITH? J
. No reacciona
Reacciona iy
RIsh\dH 3 SIS\ Reanimacion cg@iopulmonar
IDfERE
Lactantes menores a 1 afno (*)*
Métgdgge empuje“pectoral I\zl’lébtgdo del go!pe de espalda Siyano
fughse = E(FNE AN reacciona
RIGHVE <7 (d

Repita varias veces en
forma alternativa
HOETOREITITL
FL&S

Apoyar el cuerpo con una mano, apoyar firmemente la parte posterior Apoyar el cuerpo con una mano, apoyar firmemente
de la cabeza con la palma de la mano. Comprimir de la misma manera la barbilla con la palma de la mano. Golpee la espalda
que la compresién toracica de la reanimacion cardiopulmonar. firmemente con la base de la palma de la otra mano.

FFTHhZEXZ. FOFTHBEDSZL>NDZZET, RFETHEXZ. FOFTHTZLH>NDXZAET, 5
DR EDRSEEE RPN ATEELEL &S, —AOFOFOMFRTEPZLH>NDINEXL &S,

Continue repitiendo hasta remover el objeto extrafo o
hasta que sea reemplazado por los rescatistas.

EYHBNZD, BEHKERRTZETROBRUETEL & S,

* Infantes de 1 afio o mayor
GO EDHR

Se realiza en lugar del método de empuije pectoral o el método de golpe de espalda.
MBRRE LFEPERIMTEDRD O (TTTVWERT,
Método de compresion abdominal (Maniobra de Heimlich)
fagpRE LFE U\ LUy IR)
Rodee con ambos brazos desde la espalda y forme un pufio con
una de las manos por debajo de la boca del estémago del/la
nifio/a. Con esa mano empuje el abdomen hacia arriba.
BERNSWPWZLD L, FEHLDHZHEEDOTTRADFZEDZC
\ L&FET. TOFTERELANEBLELS S,

(Supervision) Sociedad Japonesa de Emergencia Pediatrica, Comité de Reanimacién Cardiopulmonar de la

Fundacién Médica de Emergencia de Japon
(&18) BANRHRAEZR. BARRERMBOMGLE LRSS



Nutricion en la etapa de lactancia
L4 BEADRE

oVerifique el crecimiento corporal y el estado nutricional
BHREKBORBOREZHALELLS

El cuerpo de los/las nifios/as en la etapa de lactancia cambia con el crecimiento, y hay grandes diferencias
individuales y por los métodos de nutricion. Complete regularmente la estatura y el peso del/la nifio/a en el grafico
de la curva de crecimiento corporal para ver el estado del crecimiento corporal y la nutricién.
AHRBAOFEEDNSIEDER. BRREEDICENL L. BAECREELCIZEVWVNKRENTT, BFSADE
EPHREDEZEHNICERETHIROI S VICEALT. BREBPREOREZRFEL &S,

OAcerca de la lactancia #z#lcDW\WT

La leche materna es la base para la nutricién del bebé. El calostro en particular contiene muchos ingredientes que
protegen a los bebés de las enfermedades. Si por los efectos de alguna enfermedad de la propia madre, no puede
darle leche materna, o por circunstancias laborales, se puede utilizar leche en polvo o leche liquida infantil.
Como la cantidad que bebe depende de cada bebé, no debe forzar a que beba. Sitoma con alegria y el peso sube
normalmente, no hay nada de qué preocuparse. Si tiene alguna preocupacion en relacion a la lactancia materna,
consulte en la institucién médica donde hizo el parto o a la partera.

KEP AORBREBINELRTY, HILOAR, KELAZRIDETF> TLNBIEAMDNECEFTNTVET, FBSABFDR
[BEDFETRAZSZSNBNEE, o, BESADHEBOHBEICE > TR MINIPIAREREIINIETALET,
ROERFEPACEI>TBAZENHZDT, TOICRFLZ LB LBVTLEEW,, £BZATRH. FEMIBFAICEZ TL
BZ0B5DEHDEEA. BACHIZIERETORRIENHD EEE, BEUEREEOBENGECBALEL &5,

©OCOmo elaborar leche con leche en polvo #3)Lo®D><bA

Para elaborar leche con leche en polvo, lo importante es disolver en la densidad establecida por el producto. El agua de
pozo o el agua de manantial puede dafiar la salud del bebé debido a las bacterias. Para suministrar hidratacién a la leche
en polvo para el bebé, utilice agua de la canilla, agua de pozo aprobado en las pruebas del estandar de calidad del agua,
agua contenida en envase hermético para la preparacion de la leche, etc.

Para preparar la leche en polvo, siempre debe lavarse la mano y disolver la leche en polvo en agua caliente a mayor de
70°C previamente hervida. Dele de beber luego de comprobar que se enfrié lo suficiente hasta alcanzar aproximadamente
latemperatura corporal. La leche que no alcanzé a beber o la que pasé 2 horas o mas de preparado deben ser desechadas.
MINIDDIKDAR BBEL>TEDESNLESDDRESICAENT ZENKYTT, HFRAPHEKE, ¥BICK>T
REPADMERELSTTZENHDET, RELADHI LY PADRIGICIE, KEK, KEEEDREICEEULHPK
Y. SWOREAOBHBBICATEKBEEENEL & S,

B OFADRICERTFEEN. —ERESEBLTOCULOEZTHIIIZBN U, BACBELTRERESS W
BOTWBRZEZERALTHSREEDLSCLEL &S50 BRAFE UL ORAREU L oIV EBTIBTEL & S0

ODebe tener mas de 1 afio de edad si quiere darle miel de abeja
BEHDZESEZZDDENREB/ETCHSICLELLD,

Como existe el riesgo de provocar botulismo infantil, trate de no dar miel hasta superar 1 afio de edad.
FEHDE. ILBRYURXRFEZSIEERITIRINH DD, 1 HEBEDETREEZBVKLSICLELEL S,

OAcerca del destete #gLlcDW\WT

El destete es cuando se comienza a dar alimentos en puré suave a bebés que solo estaban tomando leche materna, leche en
polvo o leche liquida infantil, aumentando gradualmente la dureza, cantidad y clase de alimentos. Alrededor de 5 a 6 meses es
la edad adecuada para comenzar a dar alimentos en puré suave.

No existe un fundamento nutricional para darles jugo de frutas a bebés lactantes antes del destete. Por otro lado, el uso de
cucharas o similares es adecuado a partir del inicio del destete ya que normalmente a partir del mes 5 a 7 de nacido se va
debilitando hasta desaparecer el reflejo para mamar, y comienza a aceptar meter la cuchara en la boca durante dicho proceso.
Continuando paso a paso con el proceso de destete, se desarrolla la fuerza para masticar firmemente y la capacidad para tragar.
Alrededor de 9 a 10 meses, empieza a comer agarrando con la mano. Al comer agarrando con la mano, ademas de practicar
para comer por si mismo, se desarrollan las ganas de comer por si mismo.

B3, BIIWIOPARBREIINOETZE > TUWEREP AL, BOSHCT D DR ULITREOENZSZ (EUSH,
RECBYDOBES LS, BEZIVP LTV ZEZRAEVWWET, BOHSHNCITDDIULIERBMZESZAELHZD
(&, 5~6H BEHIEL T,

BH. BEIMBRIDIARCRITEZESZZ I LDV TREZNBREERERIDOHSNTVEEA, Kic, RT—VBEDRE
AiE. BEEES~THBECH T THILRFIRMSE. HEALTWIBRTRTI-UNOICAZZEBRZFANSNT
W< DT, BHEFDORBLUBETEINTT, MIAZERBENICTIHBZIET, LoD DL HPERMATHHIFEEL T,
I~10NBHEICRRZ E. FOLNABRIBEDETT, FONHEBARICLD, BHATERDBBCHRDIEEEICBENTE
NBIBMHELEXT,
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OPautas para avanzar con el destete I 0EHHDER
Hay que avanzar con el destete de acuerdo al crecimiento y el estado de desarrollo del/la nifio/a. Ademas, se deben
idear mecanismos para que vaya incorporando el ritmo de vida y que puedan experimentar el placer de la comida.
FELDOHB., HEOKRRICHOETHIZI ITOHRL &S, Ko, EFUXLZFCDIF. BRBIELSZHR
LTWKZENTEDRLSICIRLEL LS,

Inicio del

Bt ZLDEAIE

Finalizacion del

destete — destete

BtALDET

Los siguientes items son sé6lo una guia y se debe ajustar respondiendo al
apetito, el crecimiento y el estado de desarrollo del/la nifio/a.
UTERIBERE, HLETHERTHD, FEHOBMPHE - HEQIRRCIHU THET .

Etapa inicial del destete

Etapa media del destete

Etapa final del destete

Etapa de finalizacion del destete

comer
BRADER

de una cuchara,
observando la
condicion del/la nifio/a.
FELDHRFZERRR
A5, 181@1=0
IDBHB

(ODar leche materna o
leche tanto como
desee beber.
BALIILYEER
HWEFTEZRD

incorporar el ritmo
de vida con 2
comidas diarias.
1820RTREOUR
LZEDFTVL,
(OComenzar a aumentar
los tipos de comida
para que comience a
disfrutar de distintos
sabores y texturas.
WBWBREP S
ThhEELDHS
SO ICRGDELE
ZEP LTV,

ritmo de la comida,
continuar con 3
comidas diarias.
BEOUXL%EK
P, 1838ERIC
EHTWL,

OAcumular experiencias
donde se disfruta la
comida a través de la
comida compartida.
HBEZBUTRD
BUWERRZREH
Bhd,

BEFLADEA BEFLPHEA BEFLIRHA BT THA
Alrededor de 5 a 6 meses de edad | Alrededor de 7 a 8 meses de edad | Alrededor de 9 a 11 meses de edad | Alrededor de 12 a 18 meses de edad
4L%5~6N Bt £%7~8HN A8 ABI~1THABE | £#12~18HAE
Pautas de la forma de (OEmpezar porunavez |OComenzar a (ODando importancia al | (ODando importancia al

ritmo de comida, ajustar
el ritmo de la vida con 3
comidas por dia.
18380RBDYX
LEARYC, EFY
ANEEEZ 2o
(OAumentar el placer de
comer por si mismo a
través de comer con
las manos.
FODHBANICK
D. BATENDE
L%IEPT,

Aspecto de la
preparacion de la comida
TR

En estado de puré
suave
BHSMCTTDOHDI
UTcikEe

Dureza tal que se
puede aplastar con
la lengua
FTOZERES

Dureza tal que se
puede aplastar con
las encias
WSETOREZES

Dureza tal que se
puede masticar con
las encias
WETHDHIES

Cantidad aproximada por vez
—OHbDBZRE

| |Cereales (9)
8 (9)

Comenzar con papilla
de arroz
Probar también con

XE=2E (9)
o huevos (g)
X350 (1@)

o productos lacteos (g)
X(IAHR (9)

Il |Verduras y Frutas (g) || Puré de verduras
B - RY (9) Una vez que se

Il |Pescado (g) acostumbra, probar
2 (9 con puré de tofu,
o carne (g) pescado blanco, yema
X(EA (9) de huevo, etc.
o Tofu (g)

2EULADH 51D,
IDORULEBRBLED
ALTHB,

BnTER5, 28Uk
TE - BEf - HEFE

HUTHE,
\ J

50 a 80 de potaje de

90 de potaje de arroz

90 de arroz cocido

arroz entero enteroa 80 de arroz  |blando a 80 de arroz
2h% cocido blando cocido normal
50-80 £HPI0~ERERB0 | ErERIO~=ERBO
20a 30 30a40 40a50
20-30 30-40 40-50
10a15 15 15a20
10-15 15-20
10a15 15 15a20
10-15 15-20
30a40 45 50 a 55
30-40 50-55
1 yema de huevo a 1/3 de 1/2 de huevo entero 1/2 a 2/3 de huevo
huevo entero 2501/2 entero
OREE1~2801/3 25p1/2~2/3
50a70
50-70 80 100




Inicio del

Finalizacién del

destete — destete

Bt I DBAIE

Bt DT

Los siguientes items son sélo una guia y se debe ajustar respondiendo al
apetito, el crecimiento y el estado de desarrollo del/la nifio/a.
UFIERIBEE, H<ETHERTHD, FEHOBRPEAR - BEQRRICH U THES 2,

Etapa inicial del destete
BEFLYIEA
Alrededor de 5 a 6 meses de edad

A%5~6D AR

Etapa media del destete
BEFLPHA
Alrededor de 7 a 8 meses de edad

E%7~8HBE

Etapa final del destete

BEFL R

Etapa de finalizacion del destete
BEFLT T ER

Alrededor de 9a 11 meses de edad | Alrededor de 12 a 18 meses de edad

ARI~11HDBE

E%12~18HAE

Mas o menos cuando
comienza a asomarse
los dientes
WOBELEDEL

Comienzan a crecer
los dientes de leche.
HEHERBDH B,

Alrededor de 1 afio de edad, los 8 dientes
delanteros estan crecidos.
1A CRIEN8AEZZ 25,
Alrededor de la segunda mitad
de la etapa de finalizacién del
destete, comienzan a crecer los
dientes molares (primer molar

de leche).

BT THORFIRICRE

(%

—3E6388) NEZXBDD.

Pautas de la funcién de
ingestion
EREREDER

Puede ingeriry
tragar con la boca
cerrada.

Ok U TEDAH
PERAHAFHDERD
NIt

&

Puede aplastar con
las mandibulas
inferior y superior.
TetHSTELT
W ZEDEERD K
S(C73%,

Puede aplastar con
las encias.
WSETEI &N
HERDKLSCRRD,

Comienza a utilizar
los dientes.
BWEES KSCHB,

* Dar alimentos cocinados para que sea facil de comer, cuidando muy bien el aspecto de la higiene.
KFEBDCHPICEBUTCEBRPIKHARLIEBDESZ S
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Nota) Claves para los alimentos para el destete
) BERORIY ~
a) Clase y combinacion de las comidas
7 BROBEEMEEE

De acuerdo al avance del destete, se ird incrementado la cantidad y clase de alimentos.
El destete se comienza con papilla de arroz y al empezar con un nuevo alimento hay que darle de a una
cucharada utilizando una cuchara para destete e ir aumentando la cantidad observando la reaccion del/la nifio/a.
Cuando se acostumbre, se le puede dar verduras y frutas como papas, zanahoria, etc., e ir aumentando las
clases de alimentos como tofu, pescado blanco, yema de huevo duro, etc., a medida que se siga acostumbrando.
A medida que se sigue avanzando con el destete, seguir con mas variedades, el pescado desde el pescado
blanco a pescado rojo y luego a azul, el huevo desde solo la yema a huevo entero, carnes con poca grasa y
cocinado para que sea facil de comer, legumbres, verduras como hortalizas verdes y amarillas, algas, yogur,
guesos con poca sal y grasa, etc.
Las carnes con mucha grasa habra que dejar para mas tarde.
Una vez que se acostumbra a la comida para destete, y para cuando ya haya avanzado para 2 comidas
diarias, se debe comenzar a combinar las gramineas (alimento basico), verduras (guarnicién) y frutas,
alimentos proteicos (plato principal) en las comidas. A su vez, si se incorporan comidas para el resto de la
familia, pero apartadas antes de sazonar, o preparado con sabor mas suave, el repertorio de los tipos de
comida y su preparacion sera muy variado.
En el caso de lactancia materna, existen informes que alrededor del mes 6 de nacido comienza a tener déficit
de hierro y de vitamina D, por lo que es importante comenzar el destete en un momento adecuado,
incorporando conscientemente y viendo cémo reacciona, alimentos que son fuentes de hierro y vitamina D.
Si el destete no avanza bien y existe un alto riesgo de deficiencia de hierro, o no se observa un aumento de
peso adecuado, luego de consultar al médico y a medida de las necesidades se puede evaluar el uso de
leche de seguimiento.
Si se da leche de vaca, desde el punto de vista de la prevencién de la anemia por deficiencia de hierro, es
deseable que sea a partir de 1 afio de edad.
HADETICHUT, BEROBERVEZIBOLTVERT,
BILOMBE. BH CK) HS5Bd. HILLWEREBDBHICEHMABBORT—VYTI1SUTDIER.
FELDKRFEHBNSBEBPLELL DS, BNTELSU»HNVEPASEOHHK. Y. =5(CEN
eoRBEragA. B TULNERE, BEZIEPLTHEL&L&S,
BILOED [CDON. RREIBERDSKEFR/PLEREN, NEIMEDSLIIN. BANPT <GB UIREH DR
VRHE, 288, REBHTRLEOHIE, BRrEI—JILh BAPEBOVRBRVWF - EMIBEEHIED
LTHF b &£Do
RERFDZ LRI LESERL & S,
HMIRCEBN. 1 B2RRCETECE,. FE (FR) . X BN - R, LABKEERR (EX)
ZRAPEDEILRBICLEL &S, oo KEOREHNSHKIDRIDODLDZMO (IO, BHOELD%E
WMOANZDTBE. BROBEPEAENZIRCBEDEFRT,
BIBRDBE. £E 6N BELCHKRZVEYIVDRZOHRENH DI &N S, BYRGHICEHI =B
L. IRFZEHEDNSHPESY I VDOHBREBDIESZERBNICID AND Z ENEETY,
BEFELDIER (CEFRTHERZD ) RODEWNSEEY. BYULGABIBNHIRSNBVSEICE. EEMCHER L
LT BBEGEUT2A40—7 v TIIODFRBHERHILEL & S,
FHZRAELTER258E. HRRZEBMOFHORINS. 1 REBETHSNERLVTT,

b) Aspecto de la preparaciéon y método de preparacion de la comida

1 BRI - HEHE
A medlda que progresa el destete, se debe comenzar a dar comida preparada para que sea facil de comer.
Como los/las nifios/as son menos resistentes a las bacterias, en el momento de la preparacién debe prestar
mucha atencion en la higiene.
La comida se debe cocinar calentando para que sea lo suficientemente blando como para que el/la nifio/a
pueda aplastar dentro de la boca. Se puede comenzar con “papilla de sopa de arroz” luego con sopa de arroz
aplastado para seguir con sopa de arroz sin aplastar para continuar con arroz cocido blando. Las verduras y
los alimentos proteicos se cocinan suave al principio y de a poco se lo hace mas granulado. Aproximadamente
en la etapa media del destete, comienza a aprender el movimiento de hacer un bollo con las comidas



aplastadas, por lo que es necesario ingeniarse para espesarlo y que sea facil de tragar.

Con respecto a los condimentos, en la etapa inicial del destete no es necesario sazonar, y a medida que se avanza
con el destete, si se utilizan condimentos como sal de mesa o azicar, se debera cocinar enriqueciendo el sabor
de la propia comida para que sea delicioso y poco sazonado. Se podra usar un poco de grasas y aceites.
BILDETLCHUT, BRVPIKRHBLLEDDZSZEX L &S, FEBRFMEANDIERANGFLOT, AR
ZITORICEIBEBRICHDICRZRDRL & S0

B&RE. FELLODPTHUDZIED LS CHABESCHRDISNAREL. MHE MDOIULAKW, &
L. BNTELSHEDZ U, DRSBVEIANEED, MBENEBITIEFTT, BREPLAFSCEERES
BREEF. BOR>BOHSNCTHBL. RECHSLTWEERT, BHIAPHECHRD L. DRUVEEYZOE
FEDICTDIEZRRWBHDD T, RHAHZVKDCEBHZEDIFRDIREMNEICHEDERT,
FERICDWT, BEFLORBIFEAE. BB EHER S HEOETICHU T, BIE. BB CRRIZER
IT2HBEE. ENTNORBDEDHEZENUBHN S, BHETEWULLFBLET, BIEEHLEDFERE
LERL&D,

1
oH)

OFinalizacién del destete EIDzET

La finalizacion del destete se refiere a la condicion en la que es posible masticar alimentos en la forma original, y
que la mayor parte de la energia y nutrientes se pueden tomar de alimentos fuera de la leche materna, la leche en
polvo o la leche liquida infantil. Esta etapa es aproximadamente a las 12 a 18 meses de nacido, y no significa que
no esta tomando leche materna, leche en polvo o leche liquida infantil. En esta etapa esta tomando 3 comidas al
dia, con 1 a 2 colaciones por dia.

BIADTET EF. OHIZEMELNAHADIZIT I ENTEDRLSICHD, IRILF—PREZROKRIBONFI. M
IWOPIRAREIIINIUNDEIN S END KD LB >TEREZVWWET, ZORHAE®RI12~18NAETY
M B3, MIIIVPAERRAREIILIZRATVWEWREZELKIT 2D TEHDERFA., COEICE1B3TD
BE. 181~2008BERDET,

OHabitos alimenticios de la primera infancia %2H0OB4EE

La primera infancia es una época donde se forma la base de los habitos alimenticios. Es importante que los/las
nifos/as se acostumbren a comer con regularidad, también es importante prestar atencion en el equilibrio entre
cantidad y nutricion aun en las colaciones que es una parte de la comida para los/las nifios/as, ademas de hacer
que tengan pocos caprichos en la comida.

Es importante crear un ambiente agradable de comer con toda la familia. En esta época, habra altibajos en la
forma de comer. Si estan de buen humor y no hay cambios en su vida diaria, se debe evitar que coman a la fuerza
o alargar el tiempo de la comida.

WBHAR. BETOERNTEZHATY ., RAELKAESBZI2BBZDIDI L. FEBICE>TRERBO—
BTHRIERICODVWTHEPRED/IN\SVR(CKZRD I E. BRYDEFERVWEDZLTBIENKYTT,
REZZ2 > TRUVLWBRBOFHRZ DRI ENKYITY, COFHRICEBRFDTSHAHDET, EHRMNKL.
BEEFDNBREEDSBVNESTHNIE. BEEHPRNT DI EVPLESLESBREERIEEPHEL LS,

* Para mas detalles, consulte con el dietista registrado de su ciudad.
(Referencia) « Guia de apoyo para la lactancia materna y el destete (marzo de 2019)
(https://www.mhlw.go.jp/content/000497123.pdf)
 Para que los nifios disfruten comiendo (http://www.mhlw.go.jp/shingi/2004/02/dI/s0219-3a.pdf)
« Sitio de la comunidad de habitos saludables, acostarse y levantar temprano con un buen
desayuno
(http://www.hayanehayaoki.jp/)
MU E, MRENOEBRELRLECHKL TS,
(%) - 8BI - HALOXEACR (2019438) (https://www.mhlw.go.jp/content/000497123.pdf)
cRUSBRZFEDIC (http://www.mhlw.go.jp/shingi/2004/02/dI/s0219-3a.pdf)
- BEBREIEHEFBAIZI2ZT U1~ (http://www.hayanehayaoki.jp/)
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La salud de la boca y los dientes
HOLEOREE

OAcerca de los momentos donde crecen los dientes &D4EX ZEHACDOVNT
Hay 10 dientes de leches arriba y 10 abajo, en total son 20 dientes. Alrededor del mes 7 a 8 de nacido, comienzan
a crecer los dientes delanteros y alrededor de 2 afios y medio a 3 afios, los 20 dientes estan crecidos. Por otro lado,
hay diferencias individuales para el momento y la secuencia de crecimiento de los dientes.
Los dientes permanentes son 16 arriba y 16 abajo, en total 32 dientes si se suman las muelas de juicio (tercer
molar). En muchos de los casos, el primer diente permanente que sale es el diente delantero de abajo, luego salen
los molares (primer molar) que tienen mayor fuerza de mordida. Alrededor de 12 a 13 afios de edad, todos los
dientes estéan crecidos.
AEWELET108ET D, 51208 HD T, £HRT~8NBETTORIENSEZIBD. 2mM¥F~3mE. 2081 %
ZZ2WET, £, HOEZDEBEVIBFICEBAENHDFT,
mku@ﬁﬂbﬁ(”_Kﬁu)%ﬁbﬁéttTmuﬁD\mﬁ%uﬁbiioy<®ﬁm\r%E$iéﬂk
HWIETORIE T, RICHDDHDARE VRS (F—KEE) NMERDIENEI2~IFERTICERZIVET,

OClaves para el primer cepillado de los dientes #W&HTOEHDNETDRA >~
Para que los/las nifios/as se acostumbren a cepillarse los dientes, hay que comenzar con la siguiente secuencia:
FELDWANEBEDFDHIC, TEDIEFTHOTVWEXRL & S,

(1) Los padres deberan cepillarse los dientes con placer delante de los/las nifios/as.

FEHDODBEDRI T, REZBNRULZSCWZEHIDNKEKSICLELLD,

(2) Cuando comienzan a crecer los dientes de leche, los padres pueden comenzar haciendo que el nifio se acueste
boca arriba sobre sus piernas, observando los dientes (contar la cantidad de dientes). Observando el crecimiento
de los dientes, se comienza frotando con una gasa para luego ir acostumbrando de a poco con el cepillo de
dientes.

HEHEZBOHES, REZBOVICHEBAIFTICENEFELORERRT D (WEHA D) ENSHBOHFL
&5, WOEZAZRBDSH—EHNEREN S, RRICWISVICEBNSERLSCLELLS,

(3) Una vez que finaliza la observacion de los dientes, hay que practicar tocando 1 a 2 veces con un cepillo de

dientes para bebé. Hay que felicitarlo luego de la practica. (cerca de 1 mes)

WOBERNTERLS, KEPAADET SV TI~20HICHNIHETZ L. BBREESTHFELLS, W

1HBEE)

Si rechaza, hay que hacerlo cuando esta de buen humor. Hay que ingeniarse para no hacerlo llorar.

BNBIHE(E. BRORWFZRETS > TITL., TERRFUHNEBVESICIERLFEL& S,

(4) Una vez que se acostumbra a tener el cepillo de dientes en la boca, hay que comenzar con el cepillado.

Mientras observa los dientes, se va cepillando uno por uno, tomando el cepillo como si fuera un lapiz y sin

aplicar fuerza, tratando de mantener el buen humor del/la nifio/a. Con 5 segundos por diente es suﬁciente.

WISV ZOICANDZEICBNTELS, BANETZBORL LS, FEDLDEBMEMD RIS, WEZER

DEFBEATHERVWTEZRGBHSTIART DOPE UL HDNWTHIFEL &S, 1R <CENTHS \"C"g”o

Aunque es importante el cepillado de los dientes en si, lo fundamental es hacer que se acostumbre a los

estimulos del cepillo de dientes y que le empiece a gustar el cepillado de los dientes.

WEENVCHDNK ZEDBARYTIDN, BISVORBICEBNEE, WHNEZFELCB>THE5SENEETT,

Para acostumbrar a un cepillado de dientes seguro, no debe hacer que agarre el cepillo de dientes por su

cuenta, ademas de elegir cepillos de dientes seguros.

BRICEANEZBIBDIFRHIC. WIS VEBFICHLEBVLSICUED, REBB TSIV EEARZDULTH

[FEL& S,

OAcerca del lavado bucal >h'\WcDW\WT

El lavado bucal es efectivo para prevenir los resfriados y las caries, por lo que debemos fomentarlo junto con el lavado

de las manos. El lavado bucal se divide a grandes rasgos en aquello para lavar la boca (buches) y para lavar la garganta

(gargaras). Los padres deberan mostrar como se hace para comenzar a alentar para que lo hagan (al superar los 2

afios, puede empezar a practicar de a poco los “buches”).

SHVNENMEPD UEDOFRHICHENH DD T, FEVNWEEBHCEDTVWERTL LS, SHAVEKRELNIFT. O
EHRTD TTO0TOSHN EDEEERRTD THSHASSNN BHDET, REENRAZHELHASTT

HTVWERL &S CREBRERS. AULTD TOTI5HN) OBFBEEETVERLLS, )



OAcerca del uso del fluoruro (flior) Zvit# (TwvkR) OFAICDODNT
Aplicando fluoruro (fluor) directamente en la superficie del diente que esta creciendo, hace que sea un diente
fuerte resistente a las caries. Se realiza en clinicas odontoldgicas, centros de salud publica, centros de salud
municipal, etc. Ademas, cepillarse los dientes diariamente con pasta dentifrica fluorada o, a partir de los 4 afos,
hacer que haga “buches” con enjuagues bucales fluorada previene las caries.

vt (DvR) OEGE. £RBOOWORAICERET VLM EERITDIECE>T, TUEKICRWLEERR
DERY., BRIER. REFA. MEINREREYI—BETERSINTVERT, oo BENCT vILPADBERZ
o THEANEET DI EP, 4REBELS 7 VIEMDASTEHDEIZFE>T MT0TO3H0W, £F32EdD
CUEDFHICEDERT,

OCuidados en las comidas durante la lactancia % 2HOBEDORDER
Cuando comienza a crecer los dientes de leche, hay que cuidar de que no queden alimentos y bebidas en la
superficie del diente. En particular, cuando finaliza el destete, ya esta comiendo distintos tipos de comida y restos
de comida azucarada facilmente pueden quedar en la superficie de los dientes. El habito de seguir comiendo por
mucho tiempo colaciones dulces facilita las caries, por lo que se debe hacer que coman mas o menos 2 veces al
dia, con una cantidad y tiempo determinado. Ademas, es necesario tener cuidado con los jugos, bebidas ionizadas
y bebidas lacteas fermentadas ya que facilitan la formacién de caries. La hidrataciéon normal debera ser agua o té
de cebada, evitando las bebidas dulces. Ademas, si el ambiente bucal de los padres es malo, si da de comer boca
a boca, las bacterias causantes de las caries de los padres se transmiten a la boca del/la nifio/a a través de la
saliva, por lo que se debe evitar este comportamiento.

IEHNEZTELS, REYDPRORBICESBVLSITEDFTHIFRL &L S, Flc. BT TDEICEHKRARBRE
RZEBNDKSCRD, WORAICEDZECERMONIHNEDPIKBDET, BLWEPIZELSIESBNDE
BH., TUBICADPIVDT, BPDEF1B2EEERBEEZROTENDILSICLRLLS, Feo Ya1—2A,
A A VERRICHEBEREHE, SUEIECBDPTVDOTEENDETY . BROKDEHBEKPERBZEDH KBV
HACLFEL &S, &Fo, REBOOOPORENBVWEBNYZOBLTERZZEICELD, RESOTLEDR
RENERZN U TCFEDICS DRI ENHDIDTHEITEL LS,

OAcerca de la costumbre de chuparse los dedos L »3DICDWT
Cuando esta inseguro o preocupado, a veces comienza a chuparse los dedos para tranquilizarse. Si chupa los
dedos en exceso, hasta ampollarse los dedos, puede causar trastornos en el crecimiento de la mandibula o en la
alineacion de los dientes y en la mordida. En vez de forzar a que deje de chuparse los dedos, hay que distraerlos
hablandoles o jugando juntos. Si continia chupando los dedos con frecuencia después de los 3 afios de edad,
consulte a un odontélogo u otros especialistas tan pronto como sea posible.

DV EE, RRERUERRECRIFEEBEETRHICIBLY D ETZIENHDET, BICHYINTES
FEDBEDELLRDE, HTOEKBREEP, WHESUPHHEDENBLBIRRELDET, TOHEHELPS
DEPHIEZDOTEEL, BENMITED, —HISEALZDLULTHITEL &S, 3XTBETHHERIELL>SION
B<HBE. ROCENENGEDEPIRICHEHKTZESICLEL LS,

Pagina web de la Asociacién Dental de Japon
“Prevencion y cuidado de la boca” (http://www.jda.or.jp/park/prevent/contents_prevent.html)
BASEREMRY T YA &

BOOFREET 7 (http://www.jda.or.jp/park/prevent/contents_prevent.html)
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Sistemas relacionados al parto y cuidado de nifios para mujeres y hombres que trabajan
B - BEOIOOLE. BRICEBIIHIE

OAIl conocer que esta embarazada FEN\HOH >S5

¢ Debe informar la fecha prevista de parto y la previsién de licencia lo antes posible a su compaiiia

« Si necesita tiempo para el examen de salud obstétrica o para recibir una instruccién de salud. debera
solicitar a su compaiiia
Al recibir la solicitud, la compafiia debera asegurar el tiempo necesario para el examen de salud y otros estudios.
(Si es licencia paga o no, depende del estatuto de la compaifiia).
Cantidad: Hasta la semana 23 de embarazo, 1 vez cada 4 semanas, a partir de la semana 24 hasta la semana
35, 1 vez cada 2 semanas, y a partir de la semana 36 hasta el parto, 1 vez por semana (si el médico indica otra
forma, sera la cantidad indicada por el médico).

¢ Sicon el examen de salud obstétrica o similar, el médico o similar realiza una observacién...
Si recibe instrucciones del médico o similar para que alivie el viaje al trabajo o prolongue las horas de descanso, o
que acorte el tiempo de viaje al trabajo o que limite el trabajo o se tome licencia de acuerdo a los sintomas de la
nausea por embarazo o las hinchazones, debera informar a su compafia para que se tomen las medidas necesarias.
Al recibir la informacién, la compafiia debera tomar las medidas adecuadas al contenido de las instrucciones del
médico o similar. Con el fin de poder comunicar adecuadamente los puntos de la instruccion del médico o
similar, una medida efectiva es hacer que el médico complete la “Tarjeta de Control y Guia de la Salud Materna”
(formulario anexo, se puede usar realizando una copia ampliada) para comunicar a su compafiia.

- PEFEBPREDFEZEDICEHCBLERLLS

- TRERZEF I (FREEEEZ (SR LOOEEINERIZEF, RCPELELLS
BENH - 72IBE. RitE. BRZEBEZOLOHICHERBFEZERURFNERDERA,

(BfeHEISHE. RUDOBREICKDET, )

L FIR23BE TEABEIC1 0. FIR24:EHN 535:BF TIF2BFEIC1E). FIR3GBURPLEX TEHTE[IC]
O (EAENINERBDIERZE LILHEEFZ0OEE)

- ITIRRREEE CERMEN SEEZZ (IS - - -
EENEN 5. BEETD. KERROER. D DPT < AR EER CHG LIS R ORBELIEEDFIR. K
¥RBEDIBEZEZHIHEICE. RLICBULHTHERBEZELTHS5VWEL LS,
BLEHLH 72156, SHEEMEDBEANDTICHULBYAEBEZE R INEBRDELEA. EEELNSDIE
BEBZRMCETEAELRRADIENTED LS., EMEC 'BHRREBEESEEEN—F;  (BIEERR,
BRIE—ZUTHWBRBATERY) ZRALTHSE RUHICBEIDIEHHRNTT,

OVida laboral durante el embarazo FiRPOEISET

¢ Limitaciones a la aplicaciéon de horas extras. trabajo en los dias feriados. limitacién
del trabajo nocturno y limitaciones a la aplicacién de la distribucién irregular de la
jornada laboral.
La embarazada puede solicitar ser exceptuada de trabajar en horas extras, trabajo en los
dias feriados o trabajos nocturnos.
Incluso si toma el sistema de la distribucién irregular de la jornada laboral, puede solicitar
que no se trabaje mas horas de lo estipulado legalmente por dia o por semana. .

¢ Traslado a tareas aliviadas &
Si durante el embarazo le cuesta realizar trabajos de pie o manipular cosas pesadas, .
puede solicitar el traslado a tareas mas aliviadas.

- BESN RBHE. REREOHIR. ZRI EEH OEABHIR
R, BRASE. RBFE. RREOERRZFERTEXRYT ., BREFSEERFINE SNZBECH. 18R
BREIOEESEREEZBZ THELBW EZFRTEEXRT,

- BSEBEIR
HRPCIBHABPEVIZRSIABREN DSV E EF. OB BEB\DEREZRTEET,

OAI tomar la licencia de maternidad y licencia posparto gl - ERKEERD L =G
¢ Licencia de maternidad

Silo solicita, puede obtener por 6 semanas previas a la fecha prevista del parto (en el caso de embarazo multiple, hasta 14 semanas).
e Licencia posparto

No puede trabajar desde el parto hasta 8 semanas. Sin embargo, si pasan 6 semanas desde el parto y lo solicita

la persona misma, puede trabajar si el médico lo permite.



«_In addition to permanent employees (seishain). anybody. including part-time workers (baito. paato) and
temporary workers La licencia de maternidad y la licencia posparto lo puede obtener cualquiera sin
importar si es trabajadora reqular, trabajadora a tiempo parcial o trabajadora contratada.

- ERIRE
BEFEEUFOGBE NFULDBEEF14B/) CDOVWTHERINEEIETEET,

- ERRE
PEORENS8BMEIE. B ZERFTERRA. 272U, ERGBER>TEH &IC. RADERL TEMHER
EBEEE< I ENTEET,

- FERD - ERAEER, 8T TR N\ rPRETERKABREHTERBTEERT

OPara regresar al trabajo luego de la licencia posparto E#KEZCERTIEEE

¢ Tiempo para el cuidado infantil
Las mujeres que crian nifios/as que no llegan al afio de edad, puede solicitar tiempos de cuidado infantil de al
menos 30 minutos por vez, dos veces al dia.

¢ Medidas para el cuidado de la salud materna
Las mujeres que no han pasado un afio después del parto, si tienen instrucciones del médico o similar, pueden solicitar
que se asegure el tiempo necesario para los examenes de salud o similares. Ademas, si reciben instrucciones médicas,
pueden recibir las medidas adecuadas.

¢ Limitaciones a la aplicacion de horas extras, trabajo en los dias feriados, limitacion del trabajo nocturno y
limitaciones a la aplicacion de la distribucion irreqular de la jornada laboral, limitaciones al trabajo con tareas
peligrosas o toxicas.
Para las mujeres que no han pasado un afio después del parto, estas disposiciones se aplican tal como cuando
estaba embarazada.

- BIREE
ERIFISELVBVWFZE CDXIER. 1828276 < EHB300BOB REEZFERTEXT,

- BHRREEEE
ERIFZRBULAVZIER. EMENSIERNS & EF. BREZEZE(CHERRBOBRZHETER
¥ Fio, IBEEZIIBEICE. DELREBERZIFDIENTIET,

- RN, KB HE. RREDGIR., ZR S @R OBEMHIR, EREEEIEDOMESIR
ERIFEZRBLABVIMHCE, MRPERKIC, INSHNBRICHRDEFET,

OAIl obtener la licencia para crianza BRAREERD &=

*_;Qué es el régimen de licencia para crianza? ¢ Licencia por crianza plus para papa y mama
Los trabajadores/as que crian nifios/as que no llegan Si ambos padres toman la licencia para crianza, el
al afio, puede tomar una licencia para criar al hijo/a periodo posible de licencia se extiende y cada uno
por el periodo que desea. puede obtt_eper una IlcenC|aPara crianza por 1 afio, hasta

. BIBpkEEIE S (& ?t:;a\uel/liry’o:/ac;onlp?\ 1 afio y 2 meses.

[N BC38%% . LT o B 2
e e e IR oCARAEERET BEE. HETEN
5 BAEREN. FNTWm2HOABICET DR TOREIDI

‘ ER. FNTNERAREEISTEXT,

¢ Extensidén de la licencia para crianza

¢ ;Quién puede obtener la licencia para crianza?

No soélo los empleados regulares, los empleados a
tiempo parcial y los trabajadores contratados por un
tiempo determinado como los trabajadores de agencia,
pueden obtener la licencia para crianza si cumplen con
determinados requisitos.

- BRAEERB ENTEBAR

E#HBE7EZFTHRL =M PRER EDHHAZNF
BEL—EDEHZBLLTLWNREBERAREEZRS
ZENTEXRT,

A partir de 1 afio de edad del/la nifio/a, si por razones
como el no ingreso a una guarderia, puede extender
hasta que el/la nifio/a cumpla 1 afio y 6 meses. Si a
partir de 1 afio y 6 meses, si por razones como el no
ingreso a una guarderia, puede extender la licencia para
crianza hasta que el/la nifio/a cumpla 2 afios.

- BIRAREDIER

FMEUE REFFICANBVWREDIBSCE, F
MMM B SET 2R TOR. FH1m6D A L.
RBFAICANBVREDIBEICE. FH2RITET S
XTOR. BRAEEERTZIENTEXRT,
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* Tramites para obtener la licencia para crianza
Para obtener la licencia para crianza, es necesario hacer una solicitud por escrito a su compafia. Debera
presentar una solicitud de licencia para crianza a la compafiia, al menos 1 mes antes del inicio de la licencia.

- BRAEZENBILODFinE
BERAEZISTI2HCIEF. RUICEBTHLED I EHARETY, B EHREMBINARIETIC, |HIC
BRAEPEEZIRELIL &S,

oUn tratamiento desfavorable o acoso en razén del embarazo,
parto, licencia para crianza, etc., es imperdonable
HiR - BE - BRAEZZEBHE I DIAFEBRIRVWPL/N\SZAX Y MMEIFSNREA

Esta prohibido un tratamiento desfavorable como despido, suspensién, degradacion de puesto, etc., en razén del
embarazo, parto, licencia para crianza, etc. Ademas, la compafiia esta obligada a prevenir los acosos relacionados al
embarazo, parto, licencia para crianza, etc., en los lugares de trabajo. Si recibe un acoso, consulte con su compaiiia.

iR - BE - BRARESZIBBIIC, BE. BLEO. BEBEDORABBEIRWETS ZEFRLESNTLET, X
fo. KBS TOENR - BE - BIRAEZCHATI/NSIZAXYKNCIDWTHIETIRENHDEFT, /\ZTAXY

NEZIFOSRMCHERLEL &S,

OPara poder seguir trabajando criando un/a nifio/a pequefo/a

MNWFEDZEBTRLSEBERTDIDIC
* Régimen de trabajo de horario reducido
La compafiia debe establecer para el/la trabajador/a
que crian nifios/as de menos de 3 afios, un régimen
de trabajo de horario reducido (basicamente de 6
horas diarias)
- RIS REHFSHIRE
SE IFRBDFEBE CHBLHBHECDOVT,
SIFEHBEHE (Rl LT1B6 5R) ZR(IE(0T
N30 FH Ao

¢ Licencia para la enfermeria del/la nifio/a
El/la trabajador/a que crian nifios preescolares, si lo
solicitan a la compafiia, pueden obtener aparte de las
licencias pagas anuales, una licencia de hasta 5 dias
si es un/a solo nifio/a o hasta 10 dias si son 2 0 mas
nifios/as para la enfermeria del/la nifio/a lastimado o
enfermo, o para la vacunacion o examenes de salud,
en unidades de 1 dia o de medio dia.

- FOEFERE

INERAZRIDFZBE CDBXFBHEF. REICHL
BdZElLED, ERBHBARIREERIIC, 1EICD
=, FMIABRS5BFT, FH2AMULEAS108F
T, BEPINZEULEFOEE. FHEERVRRZ
W D7=HIC1 BRE¥BEM TRIBERST D &H
TEET,

« Limitacién al trabajo de horas extras
Si el/la trabajador/a que crian nifios/as de menos de 3

afos lo solicitan, la compafiia no debe hacer que
trabajen horas extras.

- FREN S EDHIR

KAtE. BXKRBEOFZEBE TCHBLHBED SFERD
HOCEERF. PMEAFBZSETEIBRDTREA,

e Limitaciones al trabajo de horas extras y al
trabajo nocturno

Si el/la trabajador/a que crian nifios/as preescolares
lo solicitan, la compaiiia no debe hacer que trabajen
horas extras que superan las 24 horas por mes o que
superan las 150 horas por afio. Ademas, no debe
hacer que trabajen en horario nocturno (desde las 22
horas hasta las 5 horas)

- BEASE). RREDH|R

S EF. NERAZROFEBECR2BRFBENSHF
RHOH o725 E(F. 1HA2485R. 1515088 =8
Z3EENAFBZSETEBDOEREA, Fleo FBR (
FRI0EFH SFRISHET) CEAETERDERE
Huo

Para consultas sobre las informaciones mencionadas: Departamento de Medio Ambiente e Igualdad de Empleo de

la Oficina de Trabajo de la Prefectura (Oficina)

NEDBWEHESX WEMRSEBEBERRE - 9% (F)




OApoyo al reempleo para quienes renunciaron por la crianza o similar
BREDIZO (TR LI AN DB IE

Se implementan apoyos como la elaboracién del plan para el reempleo, suministro de informaciones, seminarios
para el reempleo, etc., para quienes renunciaron por la crianza y desean volver a emplearse en el futuro.
Puede recibir el seguro de desempleo en principio por un afio desde la renuncia, por el tiempo que realiza las
actividades para el reempleo. Si durante ese periodo no puede volver a trabajar por embarazo, parto, crianza,
enfermedad o lesiones, se puede extender el periodo de recepcion del seguro de desempleo (por un maximo de
4 afios desde la renuncia).

CBRABECKDEBREEL, {FRNCERBZEFETDAICH L. ERIRE. BBtz — 8iicarezr>
VEDDOZBREERELTVET,

- ERRRE. RAIEUVTGREBL THS1EBOP T, BREESZT> TLWIHBIICEHRI BN TEXRT,
LU, ZOHBEIICEKR. BE. BR. FRRVBEOLDICERBTESRVGS. TORBRIKRZZHBTED
HEEERIT DI EHNTERY (REERFRARIERET) o

Contacto: Oficina Publica de Seguridad de Empleos (Hello Work)
BuabtEst AfBEZER \0D—-0-2)

©Pago por unica vez por el parto y la crianza, subsidio por el parto
y exencion del pago de la prima del Seguro Social y del pago de la
prima del Seguro de Pensién Nacional
LEBR—FE - PEFULOXBRUULRRRN - ERESRRO RER

Para el parto, existe el sistema donde se le paga un beneficio por Unica vez por el parto y la crianza, y un subsidio
por el parto. También existen sistemas para la exencion del pago de la prima del Seguro Social (Seguro de Salud
y Pension de Empleados) durante el periodo de licencia de maternidad y posparto, o durante el periodo de
licencia para crianza, asi como el sistema para la exencién del pago de la prima del Seguro de Pension Nacional
durante el periodo de licencia de maternidad y posparto.

CBECHLES TR, EEBR—EFEVEEFLERELNRBINDIHENHDFT, Hic., ERIERKEIRRP
PERAERBPD. HERRE (BRRR - EEFR) HRIRSNIHEL. ERERBEPOERFEERIR
KO RRESNDEIEL DD ET

Contacto: En el lugar de trabajo, Asociacién Nacional de Seguros de Salud (Asociacién Kenpo), Sociedad de

Seguros de Salud, Oficina de Pensiones, Oficina a cargo de la pension nacional en los municipios (solo para el

sistema de exencion del pago de las primas del Seguro de Pension Nacional), etc.

BLWEbeE DBk 2ERRRRHE BRTAR | BRRRES. F2BHH. mRINOERERIBY
ZO (BREESRBREHCRDERFEICRS) BE

OSubsidio infantil 2EFy
Se paga para quien esta criando un/a nifio/a. El monto del subsidio varia segun el ingreso, la edad del/la nifio/a,
etc. Es necesario solicitar dentro de los 15 dias a partir del dia siguiente del nacimiento del/la nifio/a en el
municipio de su domicilio (el funcionario publico, en su lugar de trabajo).

- REZBBLUCVDARLKBINEKT, XGRS PREOEHREZICL>TERDEXY, FEHNERINLB
DORENS158UAIC, BEFTVOHXEIN (ABEFEHEE) [CHENVETT,

Contacto: Oficina a cargo del subsidio infantil del municipio
BWEheEEs mMEENOREFLBLEED

OBeneficio por licencia para crianza BS{K&EiGHt

Al obtener la licencia para crianza, existe un sistema por la cual, si cumple determinados requisitos, puede recibir
un beneficio por licencia para crianza equivalente al 67% del sueldo al momento del inicio de la licencia (50% a
partir del séptimo mes del inicio de la licencia) desde el seguro de desempleo.

- BRAEZMB UL EZR. —EOREZHLUIBE. BERRIRD SRERBIRESD67% (KERBH 564
ARRiB#EE50%) BIENBRAKLNEE UTZIBSNBFENHO KT

Contacto: Oficina Publica de Seguridad de Empleos (Hello Work)
BWaheEEr AHEFELZEMR (\0—7-7)
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Principales sistemas de beneficios médicos y similares
FRERGNZFOHIE

OPara los bebés prematuros R zHBICxLT

Para los neonatos que nacieron con el crecimiento del cuerpo inmaduro y necesita internacion, la atencién médica
podra estar a cargo del gasto publico.
DNOEDEBENRAERIERNLCHERT. ARDDERIZES. ABEBTERIRITISNKT,

OPara los/las nifios/as con enfermedades cronicas pediatricas
especificas
INBIBMERERRICHOD > TV REZH(CH LT
Si el/la nifio/a esta enfermo por algunos de los sindromes que pertenecen a las enfermedades crénicas pediatricas
especificas que se mencionan a continuacion, los gastos médicos estaran cubiertos por el sistema de seguro de
salud. Ademas, es posible que pueda recibir diversos beneficios de apoyo (Programa de Apoyo para la
Autosuficiencia) y equipos de la vida diaria para la autosuficiencia.
FEBNTEDERBEICET D/NRIEERERRBICHIN 272HE. REBTEENZ(IESNET, £z, BIuLDED
DEEXIE (BUXESH) PEBETREDRBRNEZZITSNDHENHD KT,

Neoplasias malignas, enfermedad renal crénica, enfermedad respiratoria crénica, cardiopatia crénica,
enfermedad endocrina, colagenosis, diabetes, trastorno metabdlico congénito, hematopatia, enfermedad
inmunoldgica, enfermedad neuroldgica y muscular, enfermedad digestiva cronica, sindromes que causan
trastornos cromosémicos o genéticos dermatosis, enfermedad del sistema 6seo, enfermedad del sistema
vascular.

BEFEY. BEBRE. EHITRSEE. EHMEER. RADWRE. BRK. BRE. TRERHERS, I
RER. RBHEER. @1 - BRE. BIEELSRE. REARPECFCEEMNSEREE RERER. 8%
PRE. MEREE

* Centro Informativo para las Enfermedades Cronicas Pediatricas Especificas (https://www.shouman.jp/)
MNBIEMEERRIEHRE Y Y — (https://www.shouman.jp/)

OPara los/las ninos/as con discapacidad B=RE(ciLT

Al realizar un tratamiento como la cirugia para reducir la condicion de la discapacidad fisica, los gastos médicos
(para servicios y apoyo a las personas con discapacidad) estaran cubiertos por el sistema de seguro de salud.
Ademas, en algunos casos puede recibir el beneficio para el pago de los dispositivos de asistencia y subsidios
para los equipos de la vida diaria. En cualquiera de los casos, hay limites dependiendo del grado de la enfermedad
y el ingreso, asi que por favor consulte con su municipio.

En el caso de que le suceda algo inesperado a los padres (muerte, lesiones graves), existe el sistema de ayuda
mutua para personas con discapacidad (afiliacion voluntaria) que otorga una pension de por vida al/a nifio/a o
adulto con discapacidad. Consulte con el municipio de su domicilio o de las ciudades designadas.
BHROREQREOBRFZITS Fiik EDBEEITS55HE. ABTER (BUXEER) MRI5hET. Rk,
HEEBOXBPOBETHEDKNZRISNDBELNHDFT, WThDBEL, RIOERELAHERECH
UTHIBRDSH O X DT, MEINRECHEHKL TS,

REZICH— (LT - EERSE) OB E BER - BICKRESFLEXIET 2REZFLRELFHE (E
BIOA) BHOET, BERVOPEFRRIIEEBHICBBNEDELLEE L,



Sistema de Compensacion Médica Obstétrica por Paralisis Cerebral
ERERMESIE

Si realiza el parto en una institucion obstétrica que esta afiliada al Sistema de Compensacién Médica Obstétrica
por Paralisis Cerebral y por una eventualidad el bebé queda con una paralisis cerebral grave por problemas
relacionadas con el parto, si cumple con estandares como el peso al nacer, semana de gestacién, grado de
discapacidad, etc., se otorgara un subsidio para la enfermeria y el cuidado, junto con el andlisis de la causa de la
aparicion de la paralisis cerebral. En el sitio web de la Consejo para la Calidad Médica de Japdn (http://www.
sanka-hp.jcghc.or.jp) se publica la lista de las instituciones obstétricas que estan afiliadas a este sistema.

Tenga en cuenta que el plazo de solicitud de la compensacion es hasta el quinto cumpleafios de su hijo/a.
ERERBERECIHALTVWSIDBREETEEL, AD'— RELADNDRICEAEL TEEMERVERO. B
AHE, ERBEY. BREORELREDEEEZHB L UILBEICE. B NEOLOOBEENZIDNDIEED
[C. NEROREQORAAIHMITONET, COFIECHALTLWSDBREEDO—E(E. (2¥) BAREEEEST
B DOR—LAR— (http://www.sanka-hp.jcghc.or.jp) [CIBEINTWLET,

BE, HEPFHREEFROEIRDOFEBETTT,

Consultas para el Sistema de Compensacion Médica Obstétrica
por Paralisis Cerebral ‘ .

Central de llamadas exclusivo para el Sistema de Compensacion
Médica Obstétrica por Paralisis Cerebral

Teléfono: 0120-330-637

Horario de atencion: 9 a 17 horas (excepto sabados, domingos y
feriados)

- EREERBEFECOVLWTOBBLEHhEEL Simbolo del Sistema de Compensacion
ERNEEHENESERI-ILEYS— Médica Obstétrica por Paralisis Cerebral
BsF 0120-330-637 ENEFEHESEDOY VYRILY—2
SR FRIOR~F 505 (EBMER)

<Notas>
<XE>

Nombre de la institucion obstétrica donde dio a luz:
BEZ U DGR DB
Fecha de expedicion del certificado de registro:

AT ST RS A .
ﬁﬁ”ﬁx{ga trol t ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ * El numero de control materno esté anotado en la
umero de control materno: . ) ) -
™ = Tarjeta de Registro del Sistema de Compensacion
HERERES: ! 9

Médica Materna emitida por la institucion obstétrica.
Guarde cuidadosamente el certificado de registro
hasta que su hijo/a cumpla 5 afios.
KEEREBESE. IREELORNTShD TER
ERMESE B8R CRBSNTVERY, B8R
[FHFEDERICBEDETARUNCTREL TS L,



(Frente)
()
Tarjeta de Control y Guia de la Salud Materna
HRREEIEEERSEEN— N

Afio Reiwa: Mes: Dia:
P P
Sefior Empresario i = B H

R Nombre de la instituciéon médica o equivalente:
FRER e

Nombre del médico o equivalente: Saljlo

RETERR

Quien corresponde al punto 1 siguiente, como resultado del examen de salud o instrucciones de salud, se admite que son
necesarias las medidas mencionadas en Ios puntos 2 a4 siguientes.
FEED1DEE. BREZERVRBIEEORER. T2~4DEEZHE T CEHNECTH D ERDFT .

Nota
B
1. Nombres y demas
JivezE3
Nombre y apellido Semana de embarazo Semana | Parto previsto Afo: Mes: Dia:
Javg=) HIREE B | DIRTRE F A =]

2. Instrucciones: (Marque con O en el item de instruccion correspondiente)

EEEE FAIDEFREEFCOZDITIREL, )
Sintomas y demas: ftem de instruccién: Medida estandar:
RS EEIEE IREEEE
Nausea de embarazo | Silos sintomas son significativos Reduccion del horario laboral
onb ERNELVES BBHREDEE
Hiperémesis gravidica Licencia (Con hospitalizacion)
YHRERE REAONDIN)
Hb9g/dl o méas, menos de 11g/dl Limitar los trabajos pesados o reducir las horas laborales
Anemia de embarazo | Hb9g/dl LLET Tg/dl K& BIBOREVWWEEDHIRN SNSRI R
YHmEm Menos de Hb9g/dI Licencia (Tratamiento domiciliario)
Hb9g/dl Kii #E (TR
Leve Limitar los trabajos pesados o reducir las horas laborales
Retraso en el desarrollo fetal intrauterina e BIBOXEVEEDHBRX IFE BRI DIEMR
FENREFREERLT Grave Licencia (Tratamiento domlclllarlo o con hospitalizacién)
B hE (BEFEEFICBEARME
Amenaza de parto prematuro (menos de 22 semanas de embarazo) Licencia (Tratamlento domiciliario o con hospitalizacion)
VIaRE (HiR22EFE) HE (BEFEFEARNE)
Amenaza de parto prematuro (22 semanas de embarazo 0 mas) Licencia (Tratamiento domiciliario o con hospitalizacion)
VIERE (HiR22BLUE) *E (BEFAEFICIFABRIR)
Leve Reducir las horas laborales o limitar los trabajos pesados, o los trabajos con largas
o horas de p\e olos Irabajos que fuerzan estar en la misma posicion corporal
Edema gestacional BE n HIRY
Grave Licencia (Con hospitalizacion)
B #E AN
Leve Reducir las horas laborales o limitar los trabajos pesados, o los trabajos
N N 2 que hacen sentir gran estrés o ansieda
Prolelnuna en el embarazo BIE SEOATLEE. ARUR 5%
R
RS ER Grave Licencia (Con hospitalizacién)
EZnd LERONDINE)
Leve Reducir las horas laborales o limitar los trabajos pesados, o los trabajos
Cuando se observa o que hacen sentir gran estrés o ansiedad.
Sindrome de hipertension BE BEOXTVEE. APV - FRES EUBEEDFIRN I BRBEDEHR
] ! BONENHS5ND
hlper(e.nsn’)n :E E0#5N% Grave Licencia (Con hospitalizacion)
gestacional . B e OBEED
(Toxicosis en el Reducir las horas laborales o limitar los trabaj d los trabaj
. educir las horas laborales o limitar los trabajos pesados, o los trabajos
Embarazo) Cuando la hipertension va Lsyf que hacen sentir gran estrés o ansiedad.
¥ IR ELUJ [ fiE 1% BF | acompafiada de proteinuria (223 BEOKEVEE ANUR - BERES 1E
( = CEHER
‘,# %El ERRZ Grave Licencia (Con hospitalizacién)
7 SIE RENON )
Enfermedades previas al embarazo (si los Leve Limitar los trabajos pesados o reducir las horas laborales
sintomas empeoran debido al embarazo) BIE BIBDOREVMEEDHIRN (SEFERRE DGR
YHRATD SR> CWVSiRSR (EIRIC K DAERD Grave Licencia (Tratamiento domiciliario o con hospitalizacion)
BIENRSNDHE) SiE HE (BEEESICFARNE




(Revés)

€)
Sintomas y demas: ltem de instruccion: Medida estandar:
AERE E8IEE RS
Varices St los sintomas son significativos Tomar descansos acostada o limitar los trabajos con largas horas de pie, o
EliRE] AEADE LWVEE los trabajos que fuerzan estar en la misma posicién corporal.
Hemorroides | Silos sintomas son significativos Efﬁﬁ@ﬁ SIEE. B—&27ERHSNDIEERDHPRN (EHEICIE >
Enfermedades | 7 ERDE LWVBE TR
susceptibles Dolor de espalda Limitar los trabajos con largas horas de pie, o los trabajos que cargan sobre
d te el B Silos sintomas son swgmfoauvos
uran baja, etc. o Lvg la cadera olos (raba]cs que fuerzan estar en la misma posl ion corporal
embarazo BRES EApELLES £ BILSBOD 3L F—RBERHENBIEEONE
SR
i IReR [_*:b\ no Leve Limitar los trabajos pesados, o los trabajos donde no puede alejarse del
PILRT - o lugar de trabajo por mucho tiempo, o los trabajos en lugares frios.
Cistitis BIE BBOXZVER, ERBIERENEENSC L OTERMER, BVEH TOMROHR
o
B Grave Licencia (Con hospitalizacion)
BIE #E (AR
Limitar los trabajos pesados o reducir las horas laborales segun las necesidades
NECRU. &b ZLEZED IR T
Embarazos maltiples ( fetos) E(TINC HOX B DHIRS S BB DIE
e L En el caso especial de embarazo mdltiple, o de 3 fetos o mas,
ZhatR ( &) N I
se necesitan controles con especial cuidado.
SIRTHHEAINIE=RULEDBE, FIEELEE
Leve Limitar los trabajos pesados o reducir las horas laborales
Recuperacion incompleta del posparto BE EIBDREVWEEDHIRY S $hERRIDEME
E#ORERS Grave Licencia (Tratamiento domiciliario)
BIE NGRS )
Complete si hay observaciones especiales como la necesidad de medidas diferentes a las medidas estandar, etc.
IFERBEREDIBBDNECH O EEDRELXENDNFEHA LTS

3. Tiempo necesario para las medidas mencionadas en 2 4. Otras instrucciones (Coloque un O si la medida es
(Coloque un O en el periodo previsto por el momento) necesaria)
_EEE2DIEE D N E TSR ZDthDIEEEIR
(BEOFEHBICOZMFTLIZEL) (EBNUETHHHBAIR>OZEDIFTIEE, )
1semana (mes: dia: a mes: dia: ) Medidas de alivio del vwaje al trabajo durante el embarazo
18R ( A B~ A H) IR OEENEMDIEE
2 semanas (mes: dia: a mes: dia: ) Medidas para los descansos durante el embarazo
28/ ( A H~ A =) FHRPDAREICETT B
4 semanas (mes: dia: a mes: dia: )
48R ( A H~ A =)
Otros ( )
Zfts ( )
(Notas para completar el formulario)
(FEA LD

(1) Enlacolumna “Medidas de alivio del viaje al trabajo durante el embarazo” del “4 Otras instrucciones”, cologue la marca O si son necesarias medidas teniendo en cuenta
el estado de congestlon del med\o de transporte y el progreso del el baraz

FDHE] WIS RENNEIEHE, CREALZE L),

) Medidas relacionadas al descanso durante el embarazo” del “4 Otras instruccione: m\oque la marca O si son necesarias medidas teniendo en cuenta

[4 ZOWBOEEEE] O RICH AL, (RERICEIT BN

ENE CRRALEE L,

Solicitud de medidas para hacer cumplir las instrucciones
EEBIEZ TR ODIEERFES
Como se menciond anteriormente, solicitaremos las medidas basadas en las instrucciones médicas o equivalentes.
LROEHD, ERFOESBEICE D EBEHALEXI,

Afio Reiwa: Mes: Dia:
©70 F A 8
Departamento
FRIE
Nombre y apellido Sello
K8 En

Sefor Empresario
BEER

El campo “Tarjeta de Control y Guia de la Salud Materna” de este formulario debe ser completado por el médico o equivalente y
el campo “Solicitud de medidas para hacer cumplir las instrucciones” debe ser completada por la trabajadora.

ZORAD "BHERREBIEESEENH— R, ORMCEEMEN, o, EUBEZTILOOBEPHEE) ORMICRLESEE
MERAL TS W,
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Espacio de reserva
Tt

* El espacio de reserva es para utilizar cuando visita a una institucién médica o para anotar las cosas que le llama
la atencién de la madre o del/la nifio/a. Utilicelo libremente.

HYPHEHEEREEEZZ2 I IRCHALIED. BBIAVPEFIADRICHIRBEZRZH LD, BHBIC
BEVLESW,



Espacio de reserva
Tt

* El espacio de reserva es para utilizar cuando visita a una institucién médica o para anotar las cosas que le llama
la atencién de la madre o del/la nifio/a. Utilicelo libremente.

MY FHRBEERERERZIDHECIAALLED, BEBSAPEFSADRKICHRZIR[BREZRH LD, ZBHBIC
BEVESW,
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Carta Constitucional para los Nifios/as
1IBEsE=E==

JILERE

Nosotros los japoneses, respetando el espiritu de la Constitucion, adoptamos los principios de la Carta
Constitucional que establece las actitudes, a tomarse para con los/las nifios/as, y al beneficio de los/las nifios/as.

pnsiE. BFE

DEDFEBICREV. REICHWITDEVWVRREEILL. IRNTOREDEBRBZRNBIEDHIC,

DEEZED D,

10.

1.

12.

Los/Las nifios/as son respetados/as como personas.

R&E[F. A&ULTERNS,

Los/Las nifios/as deberan considerarse como un legitimo miembro de la sociedad.
BERF. HED—8EULTEAESND,

Los/Las nifios/as deberan criarse en un ambiente sano y salvo.

BERF. KVWRBOBHNTE TSN,

Debe garantizarse a todos/as los/las nifios/as un ambiente que les asegure cuerpo y mente sanos.
IRTORER. DEFEBIC, BONCTSFN. BTOHN. ZOEFTERESND,

Todos los nifios tendran derecho a criarse en su propio hogar con el amor familiar, debido cuidado y buena
educacion. A aquellos nifios que no tienen hogar deberan asignarseles un ambiente célido como el de un
hogar.

INRTOREF. RET. ELLWBBEMFERMNZE > TE TSN, RECETRNLBWVWEREIC[E, Zhich
DRIRENSZE5ND,

Todos los nifios deben estar adecuadamente nutridos, vestidos y protegidos contra enfermedades y dafios.
INTORER, BELBREEEBEHBISZ SN EKie. TWREKXENSTFEND,

Todos/as los/las nifios/as deben ser educados de acuerdo a su individualidad y capacidad. Ademas, deben ser
orientados de manera que ellos sean dotados del sentido de honradez e independencia y lleguen a cumplir sus
responsabilidades dentro de la sociedad.

IRTORER, BHECENHCHUTHESN. HRO—B8EULTOERZBENCRLETKSIC. #FBEUH
ns.

Todos/as los/las nifios/as deben ser orientados/as al desarrollo del sentido del amor por la naturaleza, respeto
alacienciay el arte, y el reconocimiento del valor de la moralidad.

IRTOREFR. BRZBUBZEEMEZEILS (. #ABUHN. e, BREROIOEL DEHNDND,
Todos/as los/las nifios/as deben tener acceso a la escuela y contar con todas las facilidades educativas.
INRTORER. RFDHEZEERSN. R TR LB ILHBORRZAREND,

Todos/as los/las nifios/as deberan tener oportunidad de recibir orientacién y capacitacion vocacional.
INTORER., HEEEEZIIRADS5I5ND,

. Todosl/as los/las nifios/as deberan estar completamente protegidos contra la explotacién laboral que podria

perjudicar o impedir su desarrollo mental y fisico, asi como la oportunidad de recibir instruccion escolar y llevar
una vida adecuada a su edad.

INTOREER, ZOFHBCEHENT, DEOEBHIBEESINT ., HBEZZ(TIERNEAONT . T, REL
LTOEFBH ST ZFSNBLLSE, +0RESND,

Todos/as los/las nifios/as deberan tener acceso a los recursos recreativos y culturales y estar protegidos
contra los ambientes perjudiciales.

INTORER, JVWEBEMGEXLHZRESN. DBWREHNSFS5ND,

Todos/as los/las nifios/as deberan estar protegidos/as contra abuso, explotacion, abandonoy otros tratamientos
indebidos. Los/Las nifios/as que cometieron algun error, deberan ser protegidos y guiados adecuadamente.
INTORER, ERF BE. BIEZOMRELIMORVDNSTFEND, HPEE5ZHEN ULZREDEDICER
#Eiggans,

A todos/as los/las nifios/as con desventajas mentales o fisicas deberan ofrecerse adecuado cuidado médico,
educacion y proteccion.

IRTOREFR. FEHREBHRIFE. FKiclE. BEOEENRTORISEIC. BYRESREHE LRENS
Z5N 3,

Todos/as los/las nifios/as deberan estar orientados/as de manera que guarden un sentimiento de amor y
sinceridad al préjimo, asi como devocién por la paz y cultura de la humanidad.

IRTORER, BERZECE>THREN., SLWERE UTABOFNEXLICEMIDLSC. #EUH
ns.



Reanimacidn cardiopulmonar
DR

La base de la reanimacion cardiopulmonar es la compresion del esternén y la respiracion artificial. Aunque sea solo la
compresion del esternén o solo la respiracion artificial, la valentia de hacer algo conduce a la resucitacion del/la nifio/a.
Si nota algo extrafio, pida ayuda y comience con el siguiente procedimiento de reanimacién cardiopulmonar.
DITEFREEDERG. WBEEEATIHIRTY, MEEEREITTEH., AZFREZFTH, AN ZET2Z0ERNE
FSADHBICDBNDEXT,

BRFNEDULWEBSTZEBIFTEFA T, UTOUMBEEDFIEZABLEL & S,

Pasa algo extrano

REDEHN LW
(1) Golpear la planta del pie
mientras lo llama.
Si esta usted solo/a, primero llame al 119. F:EEb\H@fJ\BE@%%DB <
BRBIE—ADEFE, £FI119FLFEL&LS
Llamada al 119
1198 ) oo
AED

No reacciona ]

/ﬁéﬁ T

(2) Solicitar llamar al 119 y una DEA.
119& & AEDZMREE

(3) Observar el pechoy el

estomago.

) . EBBHZRD
Apoye las manos un poco hacia el pie de la
linea que une ambos pezones y empuje
fuertemente hasta una profundidad de 1/3
del pecho, a un ritmo de 100 a 200 veces por
minuto. R . Si no esta seguro, comenzar con la
BIBEEEIROD UBAERORN /3OS & No respira bien compresién del esternén.
TRAPLIAZ, 1HMI(C100~200@DX—2T 5pAERBELTLRL PHSRVEEFHBEEE/MET S

Siempre la compresion Si puede, realizar
del esternon. respiracion artificial.

BB EE TENSATIFR

-
A

Levante la barbilla, doble la

30[ : 2(g)
cabeza hacia atras para que la

‘ Al igual que un adulto, para el nifio también se ~ ¢ara que(’ie un poco doblada
“ debe empujar firmemente con la base de ambas hacia atras.

)
/

30 veces: 2 veces

manos (Si puede presionar bien, puede sercon &% % E(F, BEEEB(CEIT T,
una sola mano). BROLDFZBES(C
DRBEALRLT, BEDORFETLoADESBL ~ °

T (LoDDEBTENFIRDOK S ICHFTHOK)

Continuar sin descanso hasta que comienza a llorar o La reanimacién cardiopul
) debe realizarse en lo posible
sea reemplazado por el rescatista. sobre un piso duro.
AELID BRHERNRT B TRIMBBIXL & 5 | DPREEBINEFOL
1T &5

(Supervision) Sociedad Japonesa de Emergencia Pediatrica, Comité de Reanimacién Cardiopulmonar de la
Fundacién Médica de Emergencia de Japon
(&) BANRHRAEFZR. BAYRERVEOMEGFLE LRSS

* En el cuartel de bomberos y similar se realizan seminarios de primeros auxilios. Como es tranquilizador si tiene practica, trate de participar.
FOHPSEE TIDRLBDESISMMTONTVET, BNTHELERDBOT, SNLTHRL LS,
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Direcciones y Numeros Telefénicos Necesarios
EHSTT X E

BVEPR TR FEDIHE (SBHERRIC TERH
(EEEBRDAD2(CLBEHD)

.. Nombre Tel.
Instalacion de 275 &
coﬂl;glie Igﬂsalud Direccion
B2 Z2Ma% i

L Nombre Tel
Institucion donde 275 T
;/Jl\aneaiarfnluz Direccion
DI%F E B e

Nombre Tel.
Pediatria B E5
INER Direccion
FRTEMD
Nombre Tel.
Dentista BN &3
e} Direccién
FRTEMD
Nombre Tel.
BN E5
Direccion
FRTEMD
Nombre Tel.
BN £
Direccion
PRTEMD
Nombre Tel.
B B
Direccién
FRTEMD
Su partera debe llenar esta seccion si usted va a dar a
luz en un hogar de maternidad.
(De acuerdo con el Articulo 6, Seccién 4, Parrafo 2 de |Fecha de llenado: (Afo) (Mes) (Dia)
la Ley de Atencion Médica) #E8 F A 8

Nombre del hogar de maternidad:

Numero de contacto de emergencia:

BYEEPR DB KRBIBS ¢
Nombre de la partera:
BYZEERM DA :

Condicion de embarazo*®
BhEFMCTBETE 2EBOIRE (%)

O Una partera puede encargarse sola del embarazo
BhEMHBIR TE 2Ti%

O Una partera puede manejar la condicién de la futura madre junto
con él/la ginecdlogo/a de su paciente.
BT DERABIEM B8RO £, HEEBIT NS

: Nombre de la institucion médica
Medidas en ca.so que manejaré cualquier emergencia Jil
de emergencia it | TES(HT SEREES ]
KFEOBROMG Direccion
[EDNWT FRTEM

* Consulte la “lll Lista de adaptacién del control de la embarazada” de la guia 2019 de los trabajos de la partera y marque en 0.
MBEEBNA RS v20190 MIIHEFEBEIGY A~ 22BULTCHCFIvIZLHI DI &,
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