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Esta es la traduccion al espafiol del protocolo I-CARE: PARA NINOS de la FLCCC. Los protocolos se
actualizan con frecuencia dada la nueva informacion derivada de las Ultimas publicaciones de estudios
cientificos y la experiencia clinica de los médicos tratantes. La creacién de traducciones de estos
protocolos puede llevar tiempo, asi que por favor aseglrese de consultar las versiones en inglés en
Treatment Protocols para asegurarse de que estd accediendo a la informacién mas actualizada.
Encontrard la fecha en que se actualizo el protocolo en la parte inferior del documento. Después de que
se publique la version en inglés dias después encontrara la versién actualizada en espafiol en

Traducciones de Nuestros Protocolos en Espafiol, con la misma fecha al pie del documento.

Tenga en cuenta nuestro descargo de responsabilidad completo en: www.flccc.net/disclaimer
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Como padre, usted haria todo lo que estuviera a su alcance para proteger a su
hijo. Por lo tanto, cuando se produce una pandemia global y los medios de
comunicacion lo someten a mensajes continuos sobre un virus mortal "sin
precedentes", por supuesto que se preocupara. Esta guia tiene como objetivo
ayudarlo a comprender los riesgos reales y saber como responder.

Primero, debe saber que la mayoria de los niflos con COVID-19 manejan bien el virus y se
recuperan por completo. A pesar de mucho alarmismo, el COVID-19 no es una enfermedad
mortal para la mayoria de los nifios. De hecho, los datos muestran que la tasa de mortalidad es
extremadamente baja en pacientes menores de 17 afios.!

Luego, debe saber que su hijo probablemente ya ha tenido COVID. Segun los CDC, en octubre
de 2022, mas del 95 % de los nifios tenian anticuerpos contra la COVID-19. El virus es endémico,
lo que significa que ahora circula ampliamente en nuestra poblacion.

Dato curioso:
Su hijo

probablemente
ya tuvo COVID
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contra el COVID-19.

Los nifos tienen respuestas inmunitarias diferentes a las de los adultos, y esas diferencias
pueden ayudar a protegerlos contra el COVID grave. Por un lado, tienen menos expresién de
una enzima llamada ACE2, que se une a la proteina espiga del virus que causa COVID y lo ayuda
aingresar a las células.’

Los nifios también tienden a tener sistemas inmunitarios innatos altamente funcionales — que
brindan proteccién generalizada contra una variedad de agentes infecciosos— y tienen menos
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factores de riesgo, como la obesidad y otras enfermedades, que hacen que muchos adultos
sean mas vulnerables al COVID.

Durante sus primeros afios, los nifos estan expuestos a muchos coronavirus, y estos podrian
brindarles proteccidn cruzada contra el COVID-19, aunque esa proteccidn puede estar
relacionada con el desarrollo de su sistema inmunolégico en general, en lugar de desarrollar
anticuerpos especificos contra el virus que causa el COVID."

Con eso en mente, la buena noticia es que la mayoria de los nifios no necesitan seguir
protocolos de prevencidn muy estrictos. Lo mejor que puede hacer es concentrarse en
asegurarse de que su hijo esté saludable en general y que su sistema inmunoldgico sea fuerte y
robusto.

Qué hacer cuando su hijo tiene COVID:

B O°Ww L ..
Cuando su hijo tenga COVID

@ ,
»
= Si ., Si €.
Aliméntelos -, - & [ AP
@® concomida VilN Lavele las 7 Jueguen a & e
saludable manos ] aire libre en
regularmente la naturaleza
Si e
2% Asegurese z:s‘ NO
. de que entre en
P duerman péanico
. bien |
-
Si "y H ¢
P . 2 No @y N q
S ;
Expéngalos Jox haga 7 (o]
a mascolas y -.- SRR lo aisle a menos
lierra mascara que este
= gravemente
enfermo
efhe a. e efhe

Las medidas de estilo de vida como una nutricion excelente, dormir bien y estar expuesto a las
mascotas y a la tierra como en el pasado ayudaran a modular el sistema inmunoldgico de un
nifio para que pueda responder adecuadamente a los virus y agentes infecciosos.

También recomendamos:

e Lavarse las manos regularmente con agua y jabon: Los virus de las vias respiratorias
superiores a menudo se propagan cuando un nifio toca material infeccioso y luego se
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toca la nariz o los ojos, inoculandose a si mismo con el virus. Lavarse las manos con
frecuencia puede interrumpir este ciclo.

Jugar al aire libre en la naturaleza: la posibilidad de contraer un virus cuando se juega al
aire libre es insignificante. Pasar tiempo en la naturaleza es crucial para la salud, el
desarrollo y el bienestar mental de un nino.

Qué NO hacer cuando su hijo tiene COVID:

Lo mas importante que debe recordar es: iNo entre en panico!

Recuerde que muchos nifios no tienen sintomas. Aquellos que tienen sintomas generalmente
experimentan COVID como una infeccidn leve de las vias respiratorias superiores. A diferencia
de otras infecciones en los bebés, que a menudo son mas graves en los bebés mas pequenios,
los bebés manejan sorprendentemente bien el COVID.

No recomendamos:

Aislamiento excepto en caso de enfermedad aguda.

Mascarillas: estas no han demostrado ser efectivas para limitar los casos de COVID y
causan cambios respiratorios, dolores de cabeza y ansiedad en un subgrupo de nifios.
Los nifios que no pueden ver las caras completas de los adultos y companferos en sus
vidas sufren problemas de desarrollo en la regulacién emocional y la interpretacién de
las expresiones de los demas.

Terapias recomendadas:

I-CARE: Para ninos (2023-03-15)

Vitamina D: segun el color de la piel y el lugar donde vivan, los nifios pueden sufrir una
falta de vitamina D. Algunos nifios con mutaciones en el receptor de vitamina D tienen
dificultad para convertir la vitamina D que todos obtenemos de la exposicién al sol en la
forma activa que nuestros cuerpos pueden usar.

Tener suficiente vitamina D es muy importante’ para ayudar a nuestros cuerpos a
combatir la inflamacién y ayuda tanto a la inmunidad innata (inicial, no especifica) como
a la adaptativa (posteriormente, especifica). La vitamina D actua en el hipocampo para
convertir la informacién que un nifio aprende hoy en la escuela en una memoria a largo
plazo para que la recuerde en el futuro."

La Academia Estadounidense de Pediatria recomienda 400 Ul de vitamina D por dia
para bebés menores de 12 meses y 600 Ul por dia para nifios/adolescentes. Los bebés
gue amamantan deben recibir suplementos diarios de vitamina D hasta que estén
completamente destetados y beban leche fortificada.""



Muchos médicos funcionales e integrales piensan que estas pautas son demasiado bajas
para abordar cuestiones relacionadas con el estado de animo, la prevencion de otras
enfermedades y la funcidon inmunitaria éptima. Idealmente, recomendamos la
suplementacion para lograr niveles en sangre de 50-80 ng/dl. Dado que los niveles en
sangre dependen de la exposicion al sol, la dieta, la latitud, el color de la piel, la
obesidad, el nivel socioecondmico y la gendmica individual, es dificil recomendar dosis
Optimas para cada nifio. Sin embargo, como regla general, este es un buen lugar para
comenzar:

e 0-12 meses: 800 Ul por dia

e 1-5afios: 1500 Ul por dia

e 5-12 afios: 2000 Ul por dia

e 12-17 aios: 3000 Ul por dia (o0 4000 Ul por dia una vez que se alcanza el tamaiio
adulto)

e Vitamina C: Lavitamina C es un excelente antiviral y protege contra una amplia
variedad de virus, incluido el COVID-19. También es un antioxidante espectacular, que
combate el estrés oxidativo que ocurre cuando los nifios estdn enfermos, lastimados o
estresados. La vitamina C se encuentra en frutas y verduras rojas, naranjas y amarillas,
por lo que una dieta saludable es crucial para proporcionar fuentes de vitamina C."

Las recomendaciones de dosificacion varian, y muchas recomendaciones oficiales™ * son
mas bajas que las que utilizarian algunos médicos funcionales e integrales en su practica
clinica. Nuestras recomendaciones de ingesta diaria son las siguientes:

e (a6 meses 40 mg e 4a38afos 25mg
e 7al12meses 50 mg e 9al3afos 45 mg
e 1a3afos 15 mg e 14a318afos 75 mg

Cuando los nifios estan enfermos, pueden beneficiarse de dosis mas altas. A menudo
recomendamos 500-2000 mg/dia cuando los nifios estan enfermos porque se benefician
de los efectos antioxidantes.

La vitamina C es una vitamina soluble en agua, por lo que cualquier exceso se excretara
en la orina. Tenga en cuenta que cuando la vitamina C se administra como un
suplemento oral, algunos nifios pueden desarrollar diarrea si se les administra
demasiada vitamina C de una sola vez.

e Vitamina A: La vitamina A es un excelente antiviral que se ha utilizado para tratar con
éxito el sarampidn y se encuentra en vegetales rojos, amarillos y anaranjados. También
es uno de los principales componentes del aceite de higado de bacalao (ademas de la
vitamina D y los acidos grasos Omega-3). Nuestras dosis recomendadas son las
siguientes:
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e 0ab6meses 400 mcg/1300 IU

e 7a12meses 500 mcg/1600 IU
e 1a3afos 300 mcg/1000 IU
e 4 a8afos 400 mcg/1300 IU
e 9al3afios 600 mcg/2000 IU
e 14 318 afios (varones) 900 mcg/3000 IU

e 14 a3 18 afios (hembras) 700 mcg/2300 IU

e Zinc: muchos nifios tienen deficiencia de zinc. El zinc fortalece la inmunidad innata y
adaptativa ¥ e inhibe la entrada viral X'
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Los suplementos de zinc pueden
“hacer que los ninos sientan
nduseas si se administran con el |

estomago vacio.

Las fuentes alimenticias de zinc incluyen ostras, almejas, nueces y semillas, alimentos
qgue la mayoria de los nifios pequefios y nifios que se respetan a si mismos no comen
con frecuencia.

El zinc tiene un impacto en el apetito y, a menudo, falta en la dieta de los comedores
quisquillosos. Corregir solo con la ingesta de alimentos puede ser un desafio, por lo que
los suplementos de zinc pueden ser una buena opcidn. Los suplementos de zinc deben
administrarse con alimentos, ya que los nifios a veces sienten nduseas si se les
administra con el estémago vacio.
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El zinc y el cobre mantienen una relacién de sube y baja. Cuando el zinc es bajo, el cobre
tiende a ser alto.

Cuando los nifios tienen deficiencia de zinc, los suplementos normalmente no les
molestan. Pero después de que sus reservas de zinc se reponen, pueden comenzar a
sentir un sabor metalico. Si esto sucede, reduzca o deje de administrar suplementos de
zinc.

Instrucciones de dosificacion:
Dé una dosis cerca de la hora de acostarse, ya que es valiosa para los procesos de
desintoxicacién que ocurren durante el suefio.

e Menores de 5 afios: incremente hasta 5-10 mg dos veces al dia, administrado
con alimentos

e 5-12 afios: la mayoria de los nifios pueden tolerar 10-15 mg dos veces al dia,
administrados con alimentos

e 12-18 afios: las dosis de 20-25 mg dos veces al dia con alimentos suelen tolerarse
bien.

e lbuprofeno: Actua para bajar la fiebre, tratar dolores y combatir inflamaciones. No lo
use solo para tratar una fiebre baja. La dosis pediatrica es de 10 mg por kg o alrededor
de 5 mg por libra. Dé con alimentos o un vaso lleno de liquido porque algunos nifios
tienen dolores de estémago o diarrea con ibuprofeno. Se administra a intervalos de 6 a
8 horas.

e Quercetin: La quercetina, un estabilizador de mastocitos que previene la liberacion de
células inflamatorias e histamina, tiene propiedades directas para matar el virus que
causa el COVID.X" | Es un potente agente antioxidante y antiinflamatorio XV que suele ser
bien tolerado en nifios.

Como flavonoide, la quercetina se encuentra en muchas frutas, verduras, semillas y
nueces. Las fuentes ricas incluyen bayas, cebollas, chalotes, tomates y vegetales Brassica
como el brdcoliy las coles de Bruselas. Los suplementos no deben servir como sustituto
de una dieta rica en nutrientes.

Debido a una posible interaccidén entre la quercetina y la ivermectina, si le estd dando
ivermectina a su hijo, le sugerimos escalonar las dosis para que se administre una por la
mafana y otra por la noche.

A continuacidn se presentan dosis iniciales razonables para pacientes pediatricos, pero
las dosis se pueden duplicar en consulta con su pediatra y segun las circunstancias de su

hijo.

e 2-4afos: 50 mg diarios
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e 4-8 afios: 50-100 mg diarios
e 8-12 afios: 100-200 mg diarios
e 12-18 afios: 200-400 mg diarios
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e Probioticos: El intestino es la sede del sistema inmunoldgico en los nifios; el microbioma
qgue desarrollan en los primeros 1000 dias de vida puede tener implicaciones
importantes para su salud cuando sean adultos.

Los probidticos ayudan a entrenar al sistema inmunitario para atacar a los patégenos
(en lugar de atacarse a si mismo) e inhibir el crecimiento de patégenos microbianos.”

La composicion de la flora intestinal evoluciona a medida que el nifio crece. Por tanto,
para los lactantes, recomendamos probidticos que correspondan a la composicion de la
flora intestinal de la leche materna (que aporta abundantes lactobacilos y
bifidobacterias). Los probidticos vienen en polvos para bebés, que se pueden chupar de
un dedo o mezclar con alimentos blandos.

Los nifos pequeios pueden usar polvos o tabletas masticables, que tienden a ser agrias.
Los niflos mayores pueden tragar las cdpsulas.

Como siempre, los suplementos no deben sustituir una dieta diversa y rica en

nutrientes. Buenas fuentes de probidticos y prebidticos incluyen kéfir, yogures bajos en
azucar y alimentos fermentados como encurtidos y chucrut.
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Los nifios que estan expuestos a alimentos agrios y salados en la infancia tienen mas
probabilidades de disfrutar esos alimentos mas adelante, en comparacién con los bebés
a quienes se les ofrecen principalmente los alimentos dulces que prefieren de forma
innata.

Tenga en cuenta que los ninos con flora intestinal menos diversa o con antecedentes de
parto por cesarea, uso temprano de antibiéticos o falta de lactancia materna, tienen
maés riesgo de enfermedades crénicas mas adelante Vi

Ivermectina: Los nifios en muchos paises alrededor del mundo reciben ivermectina
regularmente como antiparasitario. La experiencia sugiere que el medicamento es mas
seguro que la aspirina. No se ha establecido la seguridad y la eficacia en pacientes
pediatricos que pesan menos de 15 kg (33 libras), segun el prospecto, aunque un
articulo publicado sugirié que es seguro por debajo de los 15 kg.*"! Esta limitacion de
peso corporal se aplicaria a nifios menores de 3 afios, que suelen tolerar bastante bien
el COVID e incluso pueden ser asintomaticos.

Si bien la FDA no ha aprobado la ivermectina para tratar el COVID-19 en pacientes
pedidtricos o adolescentes, nuestra experiencia clinica, asi como el andlisis de datos
mundiales de eficacia en multiples poblaciones, junto con nuestra diseccion de las fallas
de los ensayos que no demostraron que la ivermectina ser efectivo contra el COVID-
19— nos llevan a concluir que la ivermectina es segura y efectiva en la prevencién y el
tratamiento temprano del COVID-19 en nifos.

Para las pautas de dosificacidn pediatrica, extrapolamos las recomendaciones de
dosificacidn para su uso contra parasitos. La mayoria de los estudios en pacientes
pediatricos utilizan dosis de 0,2-0,3 mg/kg/dosis para el tratamiento de parasitos. Se ha
demostrado que la ivermectina en pacientes pediatricos es segura en dosis de hasta 600
mcg/kg/dia. Se ha demostrado que la ivermectina en dosis altas continuas es segura en
niflos con leucemia.*™® Los informes de casos de toxicidad por ivermectina en nifios muestran
sintomas neuroldgicos con recuperacidon completa a una dosis de 30 mg/kg (100 veces la dosis
habitual).®™

La experiencia empirica de muchos profesionales de la medicina integral y funcional nos
lleva a sentirnos cdmodos con la dosificacion de ivermectina a 0,4 mg/kg/dosis durante
5 dias como tratamiento temprano en nifios en riesgo. El perfil de efectos secundarios
es menos preocupante que la mayoria de los otros medicamentos que recetamos.

Para la prevencidn, recomendamos una dosis semanal de 0,4 mg/kg para los nifios mas
vulnerables. Esto se puede modificar segun los patrones de exposicion y el nimero de
casos en la comunidad del nifio.
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Para la prevencion posterior a la exposicién, administre una dosis inicial de 0,4 mg por
kg y luego repita una segunda dosis en 24 a 72 horas.

El prospecto recomienda tomar con el estdmago vacio con agua. Sin embargo, se
obtienen niveles mas altos de ivermectina cuando se toma con una comida rica en
grasas,™ que es lo que recomendamos para el COVID.

Los nifios que podrian beneficiarse mas del tratamiento temprano con ivermectina
incluyen aquellos que tienen enfermedades crénicas como obesidad, diabetes o
enfermedades pulmonares y cardiacas crénicas.

Tratamiento para COVID-19 y : P .
P aaadisg il Libro electronico gratuito

una perspectiva pediatrica COVID-19 Decisiones sobre tratamientos y vacunas
desde una perspectiva pediatrica: Evaluando los
riesgos y beneficios para su hijo pequefio o
adolescente mds alla de las proclamas de los CDC, la
FDA o la OMS

Obtenga su libro electrénico gratis. iTambién
disponible en espafiol!

geni.us/COVID_kids_ebook

Nota: La Academia Estadounidense de Pediatria no recomienda su uso de rutina en
nifios para COVID en este momento.

e Melatonina: La melatonina es un potente antioxidante con importantes efectos
antiinflamatorios. En los nifios pequenos que no pueden tragar las pildoras de
liberacion prolongada, las formas de accién corta pueden asociarse con pesadillas y
despertares nocturnos de rebote alrededor de 4 a 6 horas después del inicio del suefio.
Si se administra por la noche, se prefieren las formulaciones de liberacion prolongada si
el niflo puede tragar pastillas.

Multiples estudios en adultos han demostrado que la melatonina es beneficiosa en el
tratamiento de la COVID, pero faltan estudios pediatricos. Sin embargo, un sélido
cuerpo de literatura sobre el uso de la melatonina para los trastornos del suefio en
nifios con trastornos del neurodesarrollo, incluidos el TDAH y el trastorno del espectro
autista, muestra seguridad y eficacia.
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Una buena dosis inicial para pacientes pediatricos es de 0,5 a 1 mg/kg/dosis. La
dosificacion debe ser flexible segin cémo responda el nifio y si tiene efectos
secundarios. Las dosis se pueden aumentar de la siguiente manera: para lactantes (1
mg), ninos mayores (2,5 a 3 mg), adolescentes (5 mg) y para nifios con necesidades
especiales (0,5 a 10 mg), independientemente de la edad.

El efecto secundario mas comun es la somnolencia matutina. Otros efectos secundarios
informados en el prospecto incluyen dolor de cabeza, mareos y diarrea.

La melatonina podria estar particularmente indicada para nifios con autismo, ya que a
menudo tienen una produccion interrumpida de melatonina y pueden tener niveles de
melatonina basales ma's baJOS.XXiV XXV XXVi XXVii XXViii XXiX

Los niflos con autismo con frecuencia tienen una inflamacidn continua y altos niveles de
estrés oxidativo,™ por lo que los efectos antiinflamatorios y antioxidantes de la
melatonina pueden ser particularmente Utiles para resolver los sintomas del COVID-19.

e Aceites esenciales: utilizados terapéuticamente desde la antigliedad, los aceites
esenciales tienen bioactividad como antibacterianos, antivirales y antioxidantes. Los
aceites esenciales poseen actividades antivirales sin tener ninguna toxicidad, asi que
considere probar la hierba de limdn, la menta y el eucalipto. Los aceites esenciales
pueden actuar como agentes antibacterianos contra muchas cepas bacterianas
patdégenas: el tomillo, el orégano y el aceite de arbol de té han demostrado propiedades
antibacterianas. Los aceites esenciales de albahaca, canela, clavo, nuez moscada,
orégano y tomillo son fuentes naturales de componentes fendlicos con probadas
propiedades antioxidantes.* Los aceites esenciales se difunden en la habitacidn o se
aplican topicamente sobre la piel; no deben ser ingeridos.

Consideraciones terapéuticas para circunstancias especiales

e Hidroxicloroquina:
La hidroxicloroquina se usa para prevenir y tratar la malaria en pacientes pediatricos de
mas de 31 kg (alrededor de 68 libras). También se usa fuera de etiqueta para la artritis
en los ninos. Sin embargo, existen preocupaciones de seguridad que nos llevan a
concluir que el perfil de riesgo-beneficio no es favorable para usar hidroxicloroquina
como tratamiento de primera linea para COVID-19 en niiios y adolescentes.

El mecanismo de accidn no se entiende completamente i E| medicamento tiene una
vida media larga, lo que significa que permanece en el cuerpo durante mucho tiempo y

se distribuye ampliamente por todo el cuerpo.

Los posibles efectos secundarios incluyen toxicidad cardiaca relacionada con la
prolongacion del intervalo QT. En términos simples, eso significa que hay un intervalo
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prolongado entre el momento en que el corazén se contrae y se relaja. Se deben evitar
otros medicamentos que también pueden aumentar el intervalo QT cuando se usa
hidroxicloroquina en nifios. Ademas, los posibles efectos secundarios de la
hidroxicloroquina incluyen problemas de retina, erupciones cutdneas graves, cambios
en la sangre, toxicidad renal y cambios psiquidtricos, incluido el pensamiento suicida. La
hidroxicloroquina también puede reducir el umbral de convulsiones, lo que hace que
algunos nifios sean mas propensos a tener una convulsion .V

Dado el curso generalmente leve de COVID en la mayoria de los nifios, concluimos que
la hidroxicloroquina no seria necesaria en la mayoria de los casos. Las decisiones de usar
hidroxicloroquina en individuos seleccionados de alto riesgo implicarian discusiones de
consentimiento informado entre el médico y la familia.

Azitromicina:

La azitromicina se recomienda formalmente para ciertas enfermedades bacterianas y
tiene la ventaja de las indicaciones hasta el mes de edad. Su valor en el tratamiento de
COVID-19 esta relacionado con su papel como iondforo de zing, lo que significa que
permite que el zinc ingrese a las células.

En julio de 2020, hubo una convocatoria de estudios que utilizaran azitromicina ante los
primeros signos de la enfermedad de COVID,* pero hay poca literatura publicada
sobre COVID, azitromicina y nifos.

La mayoria de los protocolos que utilizan azitromicina para pacientes pediatricos usan la
dosis estandar de 10 mg/kg/dia durante 1 dia, luego 5 mg/kg/dia durante 4 dias; dosis
maxima 1,5 g dosis total >V

Medicamentos para el asma: los nifios con asma corren un mayor riesgo de
complicaciones por la infeccién por COVID. Cuando el COVID esta circulando, es
aconsejable asegurarse de que su hijo asmatico siga tomando cualquier medicamento
de control (como los esteroides inhalados) y tenga reposicion de cualquier
medicamento de rescate (como el albuterol). Si el nifo parece estar empeorando
después de los primeros 3 a 5 dias de sintomas, considere darle prednisona recetada en
una dosis de 0.5 mg/libra (hasta 60 mg) durante 3 a 5 dias.

N-acetilcisteina (NAC): este suplemento ayuda a promover la desintoxicacidn y se usa
clasicamente para el envenenamiento por paracetamol. Se recomienda una dosis de
300-600 mg por via oral dos veces al dia para pacientes pediatricos mayores de 5 afios, y
las dosis mas bajas para nifios mas pequefios generalmente se toleran bien.

Acidos grasos esenciales Omega-3: Son excelentes antiinflamatorios. Las fuentes
alimenticias incluyen el salmon y otros pescados grasos, las nueces (cuando son
apropiadas para la edad, ya que son un peligro de asfixia para los nifios pequefios) y el
aguacate (un excelente primer alimento para los bebés). Las capsulas de gel tienden a
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ser grandes, por lo que a los nifnos les puede ir mejor con opciones de consistencia
liguida o de batido. Trate de 1 — 2 gramos por dia.

e Enjuagues bucales y aerosoles nasales: Ver detalles en el protocolo |-CARE: Tratamiento
Temprano Covid. Estos no se han estudiado en nifios con SARS-CoV2 y algunos nifios son
resistentes a usarlos. Nuestro mejor juicio médico es que su uso puede ser util, y los
niflos pueden ser entrenados o sobornados para que toleren los aerosoles nasales y los

enjuagues bucales.
‘ u v ® <@ U«
~.»iConvierte las |
gdrgarasy los
aerosoles
s nasales en un o
juego!
1. Haga un concurso de gargaras para ver quién
"gana” (Pista: cuando haya pasado suficiente
it tiempo, puede escupir y ‘perder”)
[ 2. Practique "olfatear” juntos antes de hacer un
eryuaguenaxsa/, IRecompensa por el

L]

s 3.(Algwwsnuwspbervsmqwe@suwer@santecénw C
un enjuaque puede entrar por una fosa nasal y

salir por la otra) ¢
4. Ofrezca opciones (p- ¢, ¢quiere hacer gargaras
antes o’ después de leer un libro?)
efhe A.-a efhe

No se recomienda habitualmente:

e Acetaminofén en dosis repetidas: esto puede provocar la supresién del glutatidn, que es
importante para el equilibrio inmunitario adecuado, una buena desintoxicacion, la
regeneracion del epitelio intestinal, la funcién mitocondrial y como el principal
antioxidante intracelular. Demasiado paracetamol puede causar dafno hepatico. Evite las
dosis repetidas en el transcurso de varios dias.

e Antihistaminicos: estos no son mas efectivos que el jarabe de cereza para aliviar la
congestién y pueden causar somnolencia, irritabilidad paraddjica y agitacion.

e Antibioticos al principio de la enfermedad: estos no funcionan para los virus; se recetan

en exceso y tienen posibles efectos secundarios e impactos adversos en el microbioma
intestinal.
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e Descongestionantes: se asocian con aumento de la frecuencia cardiaca y posible
psicosis en pacientes pedidtricos.

e Supresores de la tos: asociados con la somnolencia y la adiccién, pueden causar
depresidn del sistema respiratorio. La miel en cucharaditas o mezclada con infusiones
de hierbas puede ser util para la tos. No se debe dar miel a bebés menores de 1 afio,
debido al riesgo de botulismo.

e Aspirina para la fiebre: estd asociada con el posible sindrome de Reye, una afeccion
rara pero grave que afecta con mayor frecuencia a nifios de 6 a 12 afios con infecciones
virales. El uso de aspirina se ha correlacionado con la inflamacién del higado y el cerebro
y el estado neuroldgico alterado que caracteriza a Reye, por lo que no la recomendamos
para el control rutinario de la fiebre. Sin embargo, en casos de coagulacidn de la sangre
e hiperinflamacion después de la fase inicial de carga viral, la aspirina para bebés una o
dos veces al dia puede ser muy util.

En una era en la que los medios cubren con tanta frecuencia las pandemias actuales y futuras,
los padres pueden preocuparse mucho por la salud y el bienestar de sus hijos. La atencién a los
pilares de un estilo de vida saludable, incluidos los alimentos integrales ricos en nutrientes, el
ejercicio regular, el buen suefo y las relaciones afectivas, hardn que su hijo sea mas resistente a
las infecciones.
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