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Editorial

Queridos lectores: . .
Hay tanto de qué conversar cuando pensamos en lo que sucede después del parto, que hemos decidido continuar con

este tema que también ocupé el nimero 10 de nuestro boletin. Encontrardn en este, nuesiro numero 11, l‘ec?mendacmne,y
para la mujer después del parto, consejos en caso de depresién pos parto, al igual que un interesante articulo sobre las
relaciones sexuales, recetas, experiencias y otros.

Se habrdn dado cuenta, si han leido niimeros anteriores,

diversas opiniones. Asi, cada persona que se acerca a escuchar esta conversacion podrd elegir a quién ponerle mds
a las parturientas, a los papas; o bien, escuchar a

que algo que caracteriza a este boletin es la confluencia de

atencion; si a las parteras de la ciudad, a las parteras del campo, »
todos. Finalmente el interés sigue siendo el mismo: lograr que la atencion a la salud de mamds y nifios sea, ademds de
segura, satisfactoria.

Fue muy grato enterarnos de la publicacién, en el Diario Oficial de la F\ ederacion, (que llegd a nuestras manos por
nuestra amiga Guadalupe Trueba), de la Norma Oficial para la atencion de la mujer durante el embarazo, parto y
puerperio y del recién nacido. Y nos da mucho gusto que muchas de las recomendaciones incluidas ahi concuerdan con
temas de los que ya hemos conversado en este boletin.

Que este ario finalice, para ustedes y los suyos, con alegria 'y paz, y con deseos de continuar esforzdndose por lograr

sus aspiraciones en 1994,
Muy afectuosamente,

Laura Cao

Queridos lectores de “Conversando entre parteras”

Escribo esta carta para informarles y compartirles las decisiones que han
significado mi retiro del boletin.

Lo ideal habria sido publicar esta carta en el dltimo nimero, pero bueno,
mas vale tarde que nunca...

Hace un afio y medio nos mudamos a Patzcuaro, Michoacdn, y si bien
logramos publicar cuatro niimeros mds, el trabajo se vefa bastante obstaculi-
zado y afectado por los problemas de distancia, disponibilidad de tiempo y
comunicacién. Aunque me costé mucho, finalmente decidi retirarme.

Me siento satisfecha y orgullosa del trabajo que realizamos juntas Laura y
yo. Fue un proceso creativo de mucho aprendizaje a diferentes niveles y me
siento muy agradecida.

Pienso, también, que mi salida, marcé e impulsé el inicio de una nueva etapa
de esta publicacién, con nuevos brios, ideas y entusiasmo. Esto no puede mas
que alegrarme. .

Esto significa, en lo que a mi respecta, ensartarme mads en el espacio en el
que escogi desenvolverme, aqui en Michoacin, y empezar poco a poco a s :
trabajar con las embarazadas, parteras y con todos los que tenemos el suefio - Apoyando la lactancia 9
de lograr partos menos riesgosos y mads satisfactorios. . LowdesBrava -

Seguiré colaborando con mucho gusto con el boletin porque tengo la certeza i
de que es un espacio necesario que vale la pena mantener vivo y abierto.

Saludos muy afectuosos y mucho dnimo.

“¢Y como se hizo partera? 9
"+ Dofia Francisca Rivera - -~

Las relaciones sexuales después &

Cécile Kachadourian, del parto
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Quiero compartir con los lectores de
este boletin, la mala experiencia que
tuvimos al 90 dia de nacido nuestro
bebé. Espero que al leerla puedan
tomar una ensefanza positiva.

Aquel dia acudimos al sanatorio,
yo a revision ginecoldgica, y Victor
Miguel a chequeo de su ombliguito.
Mercedes, nuestra doctora, notd una
coloracién amarilla en la piel del nifio,
(nosotros lo habiamos observado
también pero un familiar nos dijo que
no nos preocuparamos). Meche nos
recomendd acudir a un analisis san-
guineo para descartar una “ictericia
patologica™

La “ictericia” o “amarillamiento” es
una pigmentacion amarilla de la piel y
ojos, causada por la acumulacion de
bilirrubina en la sangre. En los recién
nacidos por lo general es causada
por inmadurez en el sistema que me-
taboliza y secreta este componente
en la sangre; el simple bafio de sol
acelera este proceso. En la mayoria
de los bebés hay algun grado de “ic-
tericia” que, como ya se menciono, es
normal y desaparece cuando mucho
al 6o dia. Sin embargo, hay casos en

Entre Mamas

Un caso de alarma

los que el higado no puede procesar
y eliminar la bilirrubina o bien existen
problemas de Rh o incompatibilidad
sanguinea, entonces la bilirrubina se
eleva tanto que puede ocurrir dafio
cerebral.

En el laboratorio médico* le saca-
ron sangre a nuestro hijo de su peque-
fio brazo en medio de nuestra
angustia y mi llanto. Volvimos a casa
a esperar la llamada telefénica que
nos informaria el resultado. Como a
las cinco horas (ya para esto era de
noche), Mercedes nos llamo para co-
municarnos que el laboratorio habia
reportado una bilirrubina de 24 (mas
del doble de lo normal) y ofrecio po-
nernos en contacto con un excelente
pediatra y darle al nifio “foto terapia”
mientras acudia.

Yo no dejaba de llorar, sabiamos
que el riesgo de dafo cerebral era
inminente, que tendriamos que dejar
a Victor Miguel internado y que no
podria yo amamantarlo hasta deter-
minar el origen de su ictericia. Ya en
el sanatorio la escena, como yo la
recuerdo, era patética: nuestro bebé
que lloraba sin consuelo en laincuba-

dora; y Victor y yo sentados en el
suelo sintiéndonos vulnerables e in-
defensos.

Por fin el pediatra llegd y, tras exa-
minar al nifio concienzudamente, de-
terminé que estaba perfectamente
sano y nos asegurd que no habia de
qué preocuparse, que el laboratorio
habia dado un resultado equivocado.
Al dia siguiente, otro pediatra confir-
mo este diagnostico: Victor Miguel no
tenia ni “ictericia” patolégica ni tampo-
co dafio cerebral; eso si, requeria ba-
fios de sol.

Conocemos por lo menos otro caso
en que el mismo laboratorio cometio
un error semejante; ;donde esta su
profesionalismo, dénde su ética?

Recuerdo esa experiencia como la
mas amarga de mi vida, esas horas
como las mas largas. Estaba tan so-
bresaltada que hubiera hecho cual-
quier cosa que me indicaran, y es que
en esos momentos uno No es mas
que rehén de los médicos.

Coni Gutiérrez

~ * Bertoal Ermita
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Practicando nuestras tradiciones...

La recuperacion del calor

A continuacién tomamos extractos de
un estudio realizado por la antropélo-
ga Esther Katz en la regién de la Mix-
teca Alta, situada en el Estado de
Oaxaca, que nos fue amablemente
enviado por el Dr. Ignacio Bernal.

La ‘temperatura’ de un ser humano
(y también la de un animal o de una
planta) varia a lo largo de su ciclo de
vida. La persona es ‘fria’ cuando nace,
logra el mé&ximo de ‘calor’ al llegar a la
edad adulta, y después pierde poco a
poco el ‘calor.

La gestacion es uno de los ‘estado-
s’ durante los cuales la mujer tiene un
exceso de ‘calor. En la mixteca se
cree que, en el vientre de su madre, €l
feto esta frio; sin embargo, se esté
transformando, tal como madura una
fruta ¢ tal como los alimentos se cue-
cen en el ‘vientre fresco’ de una olla.
Al nacer, el nifio se lleva el ‘calor de
su madre, entonces es mas ‘caliente’
gue durante su gestacion... la mujer
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que perdio su “calor” en el parto, tam-
bién es 'fria’, ‘tierna’, 'delicada’; se
dice que ella ‘queda como herida’,
‘est4 enferma’, por lo tanto necesita
recuperar el ‘calor vital.’

De ahl gue exista una dieta espe-
cial para la recuperacion del ‘calor’,
después del parto, en la que se evitan
los alimentos ‘frios’. En la mixteca Alta

la carne de puerco, los frijoles, las.

papas, el aguacate y el limén son con-
siderados alimentos ‘frios’ y, por lo
tanto, no se aconseja consumirlos so-
los pues se consideran dafinos du-
rante esta etapa. "La dieta de
predileccién de la recién parida, se
compone de alimentos y bebidas muy
‘calientes’: caldo de gallina con torti-
llas tostadas y agua hervida tibia du-
rante cuarenta dias. Después puede
empezar a comer frijol, pero evitara
tomar demasiados alimentos ‘frios’
debido a que amamanta al bebe."

En cuanto al recién nacido, Katz
encontré que: “en los prime-
ros meses, el bebé se nutre
Unicamente de la leche de su
madre. Entre los cinco y ocho
meses, el nifio empieza a to-
mar otros alimentos; sin em-
bargo, sigue mamando hasta
la edad de un aiio y medio.
Hasta la edad del destete, el
bebé es ‘frio' y “tiene el esto-
mago delicado”, entonces no
come alimentos 'frios’ que
podrian causar una diarrea,
como carne de puerco, agua-
catey frijoles enteros. La die-
ta mas comuln consiste en
‘'memelitas’ chiquitas remoja-
das en sopita de frijol".

FOTO: Laura Cao Romero

“en riesgo el bienestar y salud del bcbe fiqué

‘téra. Si algdn dfa tz interesa conocer mi

“de- que me o preﬂ.;rhrac No- pmzda la
‘esperanza de encontrar, cuando o lo desces,

-un lygar y un tiempo aprapiade paraev nhmr
toda Ja experiencia del parto.

‘demostrads ser una rw_x er muy Fuerte* dis-
1eza fisica admirable. Que cuentas, desde
-¢iba ¢n tf una bondad v upa forma de rela-

- clonaite con los demds muy pesitiva. Todas

‘pueden fortalecerse pero tambidn se ponen

- pasos firmes, de un espacio que compartes

T ————
Compartiendo experienciag,..

Carta a Magdalena

.He estado pensando mucho en ustedes,

en los tres, pero en este momento es atf, en
particular, a quien dirijo estas lineas.
" Ayer en la consulta noté tu angustia y
predcupacion alrededor del cuidado de
bebé; de que otra vez vayan a surgir proble-
mas y de que no seas capaz, Por ejemplo
cuando dijiste “y que tal sino oigo al bebé
y algo le puede estar pasando™, v si no s¢
porqué esté Jlorando™, “‘y si mileche no le
cae bien™, etc,

S¢é que puede estar contnbmendo la
experiencia reciente de tu parto, Una meta
en |4 que habfas puesto tantc emperio (elegir
ala persona que creiste mds adecnad'x el
Tugar, 1a preparacion, cuidades del embara-
70, ete.) ¥ que, a la hora de los hechos. no
salié como esperdbamaos. Mas adn, hubo un
desenlace bastante cadtico, angustiante, con
pérdida de control ¥ temor de haber puesto

sacudidalf . ,
En estos momenios il pmposmo no es
exphcarm JUS&ﬁCLJ mi actuacién coma par-

punto de vista o mi diagndstico estoy segura

‘Lo que me interésa’es declrzr’ quz’ has

presta-a er_}{r.,ma: Jos hechos como ss vai
presentando. Que tambifo posess ung fo:ts- -

donde yo: pude ver, corr un gran aliado,
Rafael, quien‘ts ama miuchisime. Que pars

estas cualidades ahora con la maternidad

a prueba.

Me parece que uno de tus trabajos fun-
damentales ‘en este momente esid en reci-
pesar la confianza; si, confiar ¢n
Capacidad dée ser miadre de este bebé que has
procreado y tambicn de inte aproptando, con

con él y con Rﬁfﬂtl Ustedes son las princi-
pales protagonistas.

La vida pone-en tis inanos 2ste evento
con lacerteza deque puedes ir desarrollando
tu sabiduria inpata, Magdalena, as palabras
siguen siendo lds mismas: '~u~It1 .bire-
te...sé flexible contigo misma; cede, en Jugal
de empujar abruptamente; ...concénlrate €4
percibir tu fuerza interior... trata de buscar la‘
confianza y 1a armonia con eso que estds
sintiendo, confia en tu capacidad.

Con muchisimo carifo, Latra

©
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La partera Hermila Diego Gonzalez,
de 60 afos de edad, es originaria de
Melchor Betaza, Villa Alta, Oax., tiene
42 anos de experiencia como partera
y actualmente vive en la ciudad de
QOaxaca.

Actualmente participa activamente
con un grupo de médicos indigenas
de los Valles Centrales del Estado de
Qaxaca que quieren conformar una
organizacidn de médicos indigenas.

Sobre el tema de recomendacio-
nes para la cuarentena o periodo de
posparto, dofia Hermila nos comenta
que la cuarentena es el periodo de
cuarenta dias que comienza inmedia-
tamente después del parto, en el que
la matriz se va haciendo pequefa
hasta recobrar su tamaro normal; que
las mujeres presentan sangrado vagi-
nal de 7 a 10 dias, luego durante unos
10 dias sale sangre deslavaday luego
como 20 dias sale un liquido amarillo
llamado “loquios” que al irse haciendo
chiguita la matriz se van sintiendo do-
lores llamados “entuertos”.

Dofia Hermila acostumbra dar,
después del parto, un té de raiz de la
planta llamada vergonzosa que sirve
para controlar y evitar la hemorragia
vaginal abundante. Asimismo, reco-
mienda y realiza un aseo y bafio com-
pleto diario durante una semana,
usando hierbas como la del aire,
(“kcuan sla” en Zapoteco), pirul, ro-
mero y cuana shana, para los casos
de inflamacién vaginal. Para un pe-
quefio desgarre aplica vapores de
cuana shana.

Generalmente, el primer dia del
pos parto da un té de /ao sharoo, con
3 6 4 ramitas de palmita del monte 'y
le agrega, ademas, un poco de planta
de santamaria para sacar aire y ga-
ses.

Ella recomienda que la mujer cami-
ne a los 2 dias del parto;, gue coman
de todo. -"Antes en mi pueblo la mujer
estaba acostada y comiendo cosas

secas como tortillas y pescado seco 0
asado”, dice Dofia Hermila, -“pero si
no comen las muijeres en este perio-

Doiia Hermila opina y recomienda @ :I):‘j

Sobre la cuarentena...

También nos dice que si la mujer
no se bafia o se asea sus “partes”,
puede venir una infeccion llamada
“fiebre puerperal”.

Dofia Hermila indica que en este
periodo la mujer debe “guardar dieta
de acostarse con su esposo”; es de-
cir, que no debe tener relaciones se-
xuales, que se debe de respetar a la
mujer para evitar hemorragias, hin-
chazén o dolor de cadera (muchas
mujeres nos piden que nosotras como
parteras hablemos con sus maridos
para que las respeten en esta etapa).
Al terminar los 40 dias ya sale uno de
la responsabilidad y entrega a la par-
turienta después de un baro de te-
mazcal y ya puede estar con su
pareja.

-",Qué complicaciones son las
que usted ha visto del pos parto?”

Yo he visto como mas frecuentes
la hemorragia vaginal, la hinchazén
de la cara y la fiebre puerperal por
falta de limpieza a la hora del parto.

Recomendaciones de Doiia Hermi-
la para después del parto:

No cargar cosas pesadas, pueden
barrer quedito, hacer comida. La mu-
jer debe tomar agua hervida para evi-
tar diarreas y no tomar agua cruda,
lavar bien el pecho y los pezones al
darle pecho al nifio.

Si acaso los entuertos fueran muy
fuertes, hervir como 220 ml. de mez-

y tomar 1/2 copita en caso de dolor
fuerte y, si es necesario, soélo una
probadita cada 6 horas.

Si el sangrado tiene mal olor, pue-
de tratarse de una fiebre puerperal y
debe verse inmediatamente a la par-
tera o al medico.

Después de los 40 dias la mujer no
debe tener ninglin sangrado hasta su
regla, debe acudir a la partera o al
médico en caso de persistir el sangra-
do después de estos dias.

Entrevista realizada por el Dr. Ignacio Bernal
Torres. Departamento de Salud y Medicina
Tradicional, INI - Oaxaca.

D, sde ei otro Eado
~del r_eceano

: Camo curwszdad Zes quiiero de-
‘cirgue en cataldn Haman pﬂrlem a
_1? mufer que estd “pariendo” y fa’
partera es la “llevadora”’...Ahorita
'?}a se est(m acostiembrando pero al.
principio cuanda yo hablaba deno-
“sotras las parteras me embroma-
;_bcm diciendo que es cierto, que
_nosotras parimos con cada parto :
-que-atendemas, :

Otro anécdota que les quiero co-
| mentar es que una de las primeras
“mujeres que atend( se enaunord del
termino “apapachar”, decia que
era el mds apropiado gue habia
escuchado para expresar el dar
amor y cuidados a otro y s¢ ha
encargada de que las dermm mije-
res que vienen a nuesro Centra
también lo conozcan y lo usen.
¢ Qué tal?!




Depresién pos parto (DPP)

Curas y precauciones

Algunos casos de DPP se curan por si solos. Olros, necesitan ayuda. Esperamos que las siguientes
recomendaciones ayuden a solucionar DPP mds agudas.

Vinculo madre-hijo

En otros paises el respeto y apoyo
al vinculo madre-hijo es muy impor-
tante. En muchas culturas ni siquiera
suefian con separar a las madres de
sus bebés. En los casos en que la
DPP (como en una severa psicosis de
depresion) necesitara de hospitaliza-
cion, es especialmente importante
que el bebé y la madre no sean sepa-

rados.

Medicamentos

Algunas mujeres se rehusan a se-

. guir este método pues tienen fuertes

sentimientos en contra de los farma-

cos, otras tiene miedo de volverse

dependientes del medicamento y a

otras les preocupa tener que suspen-
der la lactancia.

Sobre este tema varian las opinio-
nes de médico a médico. Cada perso-
na reacciona diferente a los
medicamentos, por lo que el antide-
presivo recomendado dependera mu-
cho de la personalidad e
individualidad de cada mujer y su
bebé.

Algunas mamas han continuado
con la lactancia, sin embargo es muy
importante para el médico seguir muy
de cerca ala madre y al bebé en esos
casos.

Hay momentos cuando sencilla-
mente no hay otro camino, como el de
la depresion psicética, y los medica-
mentos pueden ser la tnica solucion

para sanar.

l/\\@_"/

Vitamina B6

Esta substancia (pyridoxina) ha
sido Util para tratar DPP. En E.U.A. e
Inglaterra se utiliza para tratar el sin-
drome de premenstruacién. Parece
que alivia o inhibe los sintomas de la
depresién en algunas mujeres. Aun-
que nada ha sido probado acerca del
beneficio de la vitamina B6, es muy
probable que ayude, siempre y cuan-
do sea tomada en dosis medidas; no
mas de 200 mg. por dia. Algunas
fuentes alimenticias de esta vitamina
son aguacate, ciruelas, pasas, frijol de
soya, nueces, germen de trigo y gra-
nos enteros.

Otras terapias

Muchas mujeres con DPP encuen-
tran alivio viendo a un terapeuta; no
necesariamente tiene que ser un psi-
quiatra, puede ser alguien a quien se
le tenga confianza, simpatia y que
esté debidamente preparado, quizas
se tenga que probar varios terapeutas
antes de escoger al mas adecuado.

Contacto con otras mamas

Una de las formas mas efectivas y
menos peligrosas para combatir la
DPP es teniendo contacto con muje-
res que hayan experimentado una de-
presion pos parto o con mujeres
sensibles que sepan de la DPP y que
quieran ayudar.

Ponerse en contacto con otras mu-
jeres es muy terapéutico porque re-
suelve muchos problemas
relacionados con la DPP. La soledad
y el aislamiento se tornan mas ligeros
y hay esperanza de que la DPP va a
pasar, que la luz regresara a la vida y
quizas hasta se vea mas hermosa y
tome mas sentido.

Tener contacto con otras mujeres
es esencial y para algunas mujeres
puede ser muy dificil y hasta frustran-
te hacer contacto con otras mamas

6

(especialmente si ya sufren de DPP),
pero deben hacer un esfuerzo por
salir del aislamiento y frecuentar luga-
res concurridos por mamas para ha-
cer amistades. jVale la pena
ayudarse a salir de la soledad!

Debes saber que te sentiras bien
de nuevo

Escribe en una hoja de papel: “Me
sentiré bien de nuevo"y cuélgalo en
un lugar visible.

Cuando tengas un buen dia haz
una lista de las cosas que te hicieron
sentir bien. Asi, cuando estés depri-
mida, tendras algo en qué apoyarte.

Haz una lista de amistades y fami-
liares en quienes confies, deja saber
a lagente que te ama por lo que estas
pasando y pide ayuda en la prepara-
cion de alimentos, las compras, que-
hacer de la casa, el lavado de la ropa,
etc.

Realiza sélo las actividades que te
ayuden a solucionar esta situacion.
Por lo demas, relajate; todo se ira
resolviendo poco a poco, confia en
que no siempre te vas a sentir asi, ten
fe en ti misma y en el tiempo. Recuer-
da que no has fallado, que eres una
mama excelente y tu maternidad sal-
dra adelante e ira quiza mas alla de
tus esperanzas y expectativas.

“La depresion pos parto” por Martha Leat-
he, Mothering Magazine No. 45, Otofio
1987. Traducido y resumido por

Paulina Fernandez.
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Entre Parteras

Cuidados especiales para la madre

Parterag ang;gas hafz elaborado un folleto que obsequian a las mamds para tenerlo a la mano después del parto.
) b e 5 :j esumimos a]gunos puntos a continuacion y te ofrecemos la copia que tenemos en TICIME,
nuesiro centro de documentacion, en caso de que quieras tomar mds ideas de él o tener uno propio que dar a tus sefioras.

Cuidados para la madre:

a) Periné.

La piel que cubre los tejidos entre la
vaginay elanodebe serrevisada cui-
dadosamente porlapersonaque
atendié el parto. La mayor parte de las
heridas cicatrizaran espontaneamen-
te, pero en caso de existirdesgarro
profundo o episiotomia, la necesidad
de suturarse hace presente, en am-
bos casos ayuda a la recuperacion te-
ner ciertos cuidados.

° Mantén tus piernas cerradas para
no tensar innecesariamente el pe-
riné, sobre todo al bajar o subir de
la cama, evita las escaleras y cru-
zar las piernas al sentarte. Guardar
reposo en cama es lo mas indicado
para ayudar a sanar el periné.

° Pararecuperar el tono muscular se
aconseja hacer ejercicios apretan-
doy aflojando el periné (una mane-
ra de saber si se estd haciendo
correctamente consiste en detener
a voluntad el acto de orinar y des-
pués continuar; asi sucesivamen-
te). Una vez detectada “la parte” o
“periné”, se recomienda hacer el
ejercicio unas 50 veces todos los
dias.

° Los bafios de asiento con infusién
de 4rnica y los fomentos calientes
ayudan a desinflamar. En la medi-
da de lo posible es indicado que el
periné reciba aire y sol, esto ayuda
a cicatrizar las heridas.

b) Utero.

La partera debe checar la eleva-
cion y dureza del utero cada 15-20
minutos de 4 a seis horas después
del parto. Si el bebé es amamantado,
la succion estimulara la oxitocina y las
contracciones, por lo que no requerira

un masaje. Si el ttero no esté tan duro
como una toronja, se coloca una
mano al nivel del ombligo y se empuja
adentro del abdomen para que el ute-
10 se contraiga.

Las contracciones de pos parto o

“entuertos” son los movimientos

del utero para expulsar la sangre

restante y poder regresar a su ta-

maro normal. Ayuda a tolerarlos
mejor las respiraciones profundas

y el té de manzanilla. Si el utero no

responde de inmediato, endure-

ciéndose, entonces hay que dar
atencion hospitalaria inmediata.

° En el primer dia el sangrado sera
abundante y quizas también el se-
gundo, y habra que cambiar toallas
sanitarias cada 2 horas, pero si el
cambio es imprescindible antes, di-
gamos cada 1/2 hora, y el utero no
responde de inmediato al masaje
para endurecerlo, se esta en una
situacion de emergencia y hay que
acudir a un hospital.

° Es normal arrojar coagulos, sobre
todo en la mafana, después de
levantarse, pues la sangre no ha
fluido de la vagina. El flujo se hara
mas ligero y rosado hasta llegar a
un fluido blancuzco que puede tar-
dar mas alla de las seis semanas
del pos parto. Si comienzas tus
actividades demasiado pronto, el
sangrado puede ser rojo brillante y
prolongarse por un periodo muy
largo. Es la manera del cuerpo de
pedir descanso.

No es aconsejable usar tapones
vaginales durante las primeras 4-6 se-
manas. Hay que esperar hasta que el
cervix haya cerrado por completo.

Mal olor en el flujo, acompariado de
fiebre y malestar puede indicar infec-
cién, estos son signos de alerta.
¢) Eliminacion.

La orina debe presentarse entre las
2.3 horas después del parto, si se
sobrepasa de 6-8 horas en el vaciado
de la vejiga, esto puede interferir con
la involucién (recogimiento) del dtero.

Al momento de orinar, la vulva, gue
se encuentra lastimada, puede arder;
enjuagar con un poco de agua tibia
aliviara la sensacion de ardor.

Puede haber hemorroides des-
pués de dar a luz, para esto se acon-
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seja diluir avena en agua fria y poner
compresas de esta mezcla en la zona
afectada. También se pueden hacer
supositorios de vaselina y pulpa de
s4bila, que enfriadas en el refrigera-
dor y aplicados, permiten calmar el
dolor y ayudan a evacuar sin moles-
tias.

La dieta debe ser ligera, llena de
fruta fresca, vegetales y fibra. Tomar
por lo menos litro y medio de liquidos,
ademas de facilitar la evacuacion in-
testinal, y aunado a la ingestion de
proteinas, provee de una generosa
produccion de leche.

d) Alimentacion.

Mientras se esta amamantando la
dieta debe ser tan sana y abundante
como durante el embarazo. Muchas
mujeres confirman que pueden comer
muy bien y, de todos modos, ir per-
diendo el peso ganado en el embara-
zo.

Se recomienda comer al menos 4
raciones de proteina diariamente
(carne, leche, huevos, etc.), ademas
de granos, cereales, verduras y fru-
tas.

e) Ejercicio y descanso.

Hay que tener muy claro que lo
mas importante es concentrar la ener-
gia en la mujer, el bebé y la familia.
Quiz4 sea necesario limitar la entrada
a los invitados, o pedirles que ant\es
de llegar hagan unas compras en el
“stper”, o que ayuden a lavar platos,
etc. Es importante evitar las recaidas
por hacer demasiadas cosas imuy
pronto. Esto puede prolongar Ia recu-
peracién del pos parto, pues el estrés
y la hiperactividad estimulan la pro-
duccién de adrenalina y ésta, a su
vez, inhibe la oxitocina encargada de
contraer el utero; propiciando, con
esto, un periodo de sangrado mas

largo.



Al igual que todos los dias, fue
un dia pesadisimo. Ajetreo con el
personal, clientes, proveedores, los
inminentes numeros en el escritorio
y como siempre, varias llamadas
pendientes.

jCaray, qué cansado estoy! Veo
la pantalla, tecleo un par de coman-
dos y apago la maquina, termina un
diamds...y ;porqué no pensarlo as{?
mas bien empieza un dia mas.
Gracias a Dios llegué temprano
a casa. Conforme subo la escalera
volteo al cristal y veo esas caras
sonrientes de Sara y Ariela; son-
riendo, jugando... Hola mi
amor...llegé Papd... ;Cémo te por-
taste?

Si, empieza un dia mds de gozo,
el simple hecho de llegar a casa y
que Ariela*se avalance préctica-
mente a mis brazos borra por com-
pleto cualquier malestar con el que
pudiera haber llegado a casa.

Aqui los Papas cuentan >==>

jUn dia mas de gozo!

Jugamos un rato, ahora que ya ha
crecido, y por fin llega el momento
mdgico del dfa: la hora del bario.

Desde recién nacida mi hija, me
acostumbré a bafiarla conmigo enla
tina. En un principio, porque se me
hizo mds facil que con la fria bafiera
de plistico, y luego, poco a poco
nos fuimos dando cuenta de que los
dos gozdbamos intensamente €s0s
momentos, pues aunque sea poco
tiempo, el contacto fisico hace que
sea mucho mas profundo ese acer-
camiento,

Ojala llegue el dia en que pueda
pasar mas tiempo con mi familia,
pero, mientras tanto, el tiempo del
bafio nadie me lo quita, ni el cliente
mads importante, ni el problema mas

preocupante.
Jorge Stern

R

Para Ariela

Cada sonrisa
cual brillo de sol,

Cada mirada
con tierna expresion.

Vive sofiando mi nifia
Con suefios de amor.

Por Jorge Stern

FOTO: Claudia Schackner

TICIME, Centro de
Decumentacion y Apoye
a la Parteria

2 Oué significa?

TCIME se nombra alas parteras

y curanderos.en una variedud de
la lengua nahua: Nos gustaria

saber cémo se dice en otras len-
gias mexicanas. en purépecha,
_mixteco, zapoteco, maya, totona-
co, eic. ¢Usted loisabe? -
(Escribanos por fuvor!

Owéhace TICIME?

ne materiales y bibliografia




Apoyando la lactancia

En este numero vamos a hablar de
consejos para ayudar a una madre a
tener una lactancia exitosa, es decir,
que ella goce amamantando al bebé
y no sea un sufrimiento.

Comienzo:

Pon al bebé al pecho tan pronto
como sea posible después del parto.

“;Qué tan seguido debo amaman-
tar al bebé?”

El bebé necesita amamantarse de
10 2 12 veces en 24 horas.

Mientras mas amamantes, mas
leche tendrés.

“; Tengo suficiente leche?”

Después de que baja la leche, el
bebe debe mojar de 6 a 8 panales,
(preferentemente de tela, pues los de-
sechables son muy absorbentes y no
sabes cuanto oriné el bebé).

De 3 a § defeccicnes al dia, sig-
nifica que esté tomando suficiente
leche,

“¢Mi leche es demasiado agua-
da?”

iNunca! La leche cambia durante
las tetadas. La primera leche tiene
mucha agua para satisfacerla sed. La
leche posterior es cremosa para satis-
facer el hambre.

“¢Qué es el calostro?”

Es elliquido que las mamas produ-
cen los primeros dias y tiene muchas
Ventajas: protege al bebé contra infec-
ciones, ayuda a expulsar el meconio,
aprevenir la “ictericia” o amarillamien-
10} satisface el hambre y también la
sed del bebé,

El bebé necesita ser amamantado
dyr_ante lanoche. La leche materna se
digiere facilmente y pasa rapidamente
POr el sistema digestivo, por eso los
bebés despiertan en la noche.

“Mi bebé duerme de dia y quiere
comer toda la noche.”

Cuando un bebé hace esto es que
cambio su horario, para ¢l es lo mis-
mo el dia que la noche.

Lo que ha ayudado a muchas ma-
mas a cambiar el horario del bebé es
amamantarlo muy seguido durante el
dia, si el bebé esta dormido, simple-
mente lo ponemos al pecho para que
empiece a succionar, en uno o dos
dias regresara al horario normal y la
mama podra dormir mas en la noche.

Etapas de crecimiento:

El bebe puede querer amamantar-
se mas seguido para aumentar la pro-
duccién de leche. Estos dias de mas
frecuencia ocurren alrededor de las
tres semanas de edad y de los tres
meses, esto hace pensar a la madre
que tal vez ya no tenga suficiente
leche para el bebé porque se queda
con hambre, la solucién es amaman-
tar al bebé mas seguido, casi cada
hora u hora y media, esto hara que en
dos o tres dias la produccién de leche
aumente y el bebé no necesite com-
plemento. Ve a tu bebe, no el reloj.

Disfruta este tiempo de lactancia,
recuerda que los bebés crecen muy
répido y pronto lo vas a tener ya ca-
minando.

Sitienes alguna duda o pregunta o
quisieras sugerir que se tratara algtn
tema en especial, por favor escribe o
flama.

Lourdes Bravo, promotora de lactancia
Minerva No. 108, Col. Bello

Horizonte, Cuernavaca, Mor.

Tel. (91-73) 15-1362,

.Y como se hizo partera?
Como aprendi fue de sorpresa

La sefiora de quien aprendi no tenia
partera que la atendiera (no lo hice en
casa de su marido porque es su segurr
da mujer) y cuando empezo el parto me
Jueron allamar pero no sabiapara qué.

Llegando a su casa empezo a decir-
me “te llamé porque no tengo quien me
atienday quiero que tii lo hagas porque
ya sabes que confio en ti. Entonces le
dije "yo sé porque yo he aprendido de
mipropio parto”. Y site alivias y no hay
problema, yo te lavo la ropa, yo te hago
todo."

Tengo 20 afios de ser partera y
aprendi de mi cuerpo, sentia como es-
taba (cuando estaba embarazada). Le
dife a mi marido ‘saciideme” (ne-
chtzetzelo) porque me duele una parte
de mi bebé (nopilli) le dije que me sc
cudiera de ladoyyo ful sintiendo donde
estaba la cabecita, hasta lo voltié, lo
dejé asi, derechito. Y al otro dia ya no
me dolia como antes, y asi se quedé
derechito hasta que nacié (nechpapa
cho). Yo me atendi solita de mi hijo que
va a cumplir 26 afios.

Cuando estuve embarazada de los
gemelos yo queria saber cémo venian y
llamé a 4 parteras, Una me decia que
eraunoy que venia atravesado, otra me
dijo que estaba parado, y otra me dijo
qué cosa era, pero que no lo sentia
como criatura, otra me dijo que no eran
dos sino que era uno porque el segundo
(embarazo) siempre es mds grande.
Todo lo que me dijeron no era cierto
porque yo estaba sintiendo que no era
como me decian. Cuando yo empecé me
agarraron en Zacapoaxtla y ahi me
hicieron cesdrea.

Por eso yo creo que no todas las
parteras saben, no todas sabemos, al-
gunas nomds se meten asi. Yo nunca
quiero participar en los cursos porque
$f no, no estoy en la casa, y no podria
atender los partos.

Doda IFrancisca Rivera

Cuetzalan, Edo. de Puebla




Las relaciones sexuales después del parto

No siempre es fdcil hablar sobre sexualidad. Sheila Kitzinger, autora de libros sobr

ecembarazo y parto, muy reconocida, habla

sobre el tema y 'lo hace en forma muy clara. Agradecemos su colaboracion y su autorizacion para citarlo tal y como se encuentra

en su libro “"Embarazo y Nacimiento” (1982,1991, Mc Graw-

“En muchas mujeres el flujo de pasion
se recupera con lentitud después del
parto. Han sucedido tantos cosas en
tu cuerpo, que quizas necesites tiem-
po para encontrarte a ti misma de
nuevo, y para que se normalicen tus
sentimientos. Si el parto fue desagra-
dable o traumatico, también requeri-
ras tiempo para que te gustes a ti
misma otra vez y te sientas orgullosa
de tu cuerpo.

Si te dieron puntos, quiza te parez-
ca al principio que nunca desearas
hacer el amor de nuevo. Si eres una
de las pocas mujeres a las que no se
sutura, no tendras que esperar mucho
para reanudar tu vida sexual. Asi
pues, existe una gran diferencia, de-
pendiendo del estado de tu periné.

La cicatrizacién inicial de laincision
de episiotomia (que es una verdadera
herida) tarda con frecuencia dos se-
manas o mas, e incluso entonces es
posible que percibas con claridad la
cicatriz en el extremo inferior de la
vagina.

Re descubriendo el cuerpo de la
pareja. Asegurate primero de que tu
compariero conoce las areas donde
sientes dolor, y ayudale a descubrir lo
que te causa placer y dénde. No in-
tentes el coito desde el principio, y
desde luego no prueben a demostrar-

se nada a ustedes mismos. Elige un
momento tranquilo, sin prisas, quiza
después de mamar el nifio, cuando es
mas probable que se duerma. Utiliza
una crema lubricante, deposita un
poco en los dedos de tu compafiero,
y tomando sus manos en las tuyas,
guiale, demostrandole dénde te gusta
sertocada. Muchas parejas necesitan
dos o tres sesiones exploratorias
como ésta antes de sentirse suficien-
temente confiados y apasionados
para tener una relacion sexual com-
pleta. Si intentas acelerar las cosas,
puedes sentir molestias inesperadas;
la siguiente vez te pondras tensa an-
ticipando las molestias, y la contrac-
cion de la musculatura del suelo
pélvico aumentara el dolor.

Cuando se sientan preparados
para el coito, adopta una posicion en
la que el peso de tu compariero no se
apoye sobre la parte inferior de la
vagina, y tampoco sobre los pechos si
estas criando al nifio. Por ejemplo, si
te tiendes o te sientas con las piernas
sobre el brazo de un sofd-cama y los
pies en el suelo, tu comparfero podra
penetrarte sin producir presion ni trac-
¢ién en ninguna zona dolorosa. Prob-
ablemente sentirdas mucho la
penetraciéon. Relaja la garganta, y
esto ayudard a soltar los musculos
que rodean la vagina. No intenten el
orgasmo simultaneo. En las semanas
inmediatamente posteriores al parto
suele resultar mucho mas cémodo y
agradable que tu compafero tenga el
orgasmo primero, y después perma-
nezcadentro de ti hasta que lo sientas
ta.

Adaptacién a los cambios de tu
cuerpo. Tendran que aprender mucho
el uno sobre el otro, y el sexo resultara
a veces divertido, otras tierno y en
ocasiones apasionado. Aungue sien-
tan que su vida sexual no es perfecta
en los primeros meses, hacer el amor
es conveniente para ti y para tu hijo,
puesto que libera oxitocina hacia la
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Hill e Interamericana de Espaini, S.A.).

sangre, lo que ayuda a que el utero se
contraiga, y recupere el tamano y la
forma previa, a la vez que favorece la
secrecion de la leche. Cuando tengas
un orgasmo puede llegar a brotarte
leche de los pezones.

Probablemente encontraras que
tus formas han cambiado después del
primer hijo. Los labios, como los péta-
los exteriores de una flor, son mas
blandos y carnosos, y aparte del lugar
de la episiotomia, quiza encuentres
que la entrada de la vagina es mas
amplia. Si el utero esté todavia invo-
lucionando, sentirds sus contraccio-
nes después de hacer el amor. Esto
es un buen signo. Si te producen mo-
lestias, ponte una bolsa de agua ca-
liente sobre la parte inferior del
abdomen o la espalda.

Aunque disfrutes mucho durante el
coito, puedes sentir ardor despueés,
una vez que ha cedido la excitacion
sexual. Esto también es normal. Qui-
za te alivie una compresa de hama-
melis fria.

Coito doloroso. El coito resulta
muy doloroso para algunas mujeres
después de tener un hijo, y el intentar
relajarse no alivia las molestias. Esto
se llama “dispareunia”. Puede suce-
der cuando los puntos se han apreta-
do demasiado y los tejidos




adyacentes se ponen tumefactos
edematosos) y quiza se infecten.
Acude almédico o alaparteralo antes
posible para que examinen el area
dolorida. A veces sodlo hay que cortar
algunos puntos o tomar antibiéticos.
En ocasiones, el dolor se siente mas
adentro. Si te duele cerca del cérvix
es posible que se hayan desgarrado
los ligamentos cervicales transversos
y se requerira tiempo para que cicatri-
cen. Consulta con el médico.

Muchas mujeres se preocupan
pensando si se habran convertido en
“frigidas” después del parto. La falta
de interés por el sexo se debe con
frecuencia a cansancio. Prueba 3 re-
posar con los pies en alto, y si es
posible duerme algunos ratos durante
el dia, mientras lo hace el nifio. Inclu-
so los recién nacidos mas activos se
quedan dormidos a veces; s6lo nece-
sitas conocer los habitos de tu hijo y
adaptarte a ellos. Esto es mas dificil
si tienes otro nifio pequefio, pero qui-
z4 le guste dormir una siesta en la
cama o en el sofa.

Aunque puede que no disfrutes ha-
ciendo el amor durante algun tiempo
después de dar a luz, es aconsejable
explorar las sensaciones y realizar el
coito antes de la evaluacion postnatal.
La mayoria de las nuevas madres
estan tan ocupadas, que no les es
facil fijar otra cita para discutir las re-
laciones sexuales, y esperan que el
problema desaparecera con sélo de-
jar pasar el tiempo. Toma nota de
donde y cuando sientes dolor, informa
a tu medico o partera que sufres de
dispareunia y solicita su ayuda.

Después de tener un hijo, el sexo
abre un nuevo camino en las relacio-
nes con tu compariero. Envuelve des-
Cubrimientos y cambios. Algunas
Mujeres experimentan una nueva
conciencia de la profundidad y el dra-
ma de sus relaciones sexuales, y los
dos sentiran una nueva intimidad y

ternura como padres del nifio que ha
nacido de su amor.
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Cuando no hay pareja

En nuestro trabajo como parteras y
como educadoras perinatales nos en-
contramos con Mmujeres que por algu-
na circunstancia llegan a la
maternidad sin compafiero, y les ocu-
fren situaciones verdaderamente de-
sagradables siendo rechazadas por
no tener pareja, aun en los centros de
Preparacion para el parto.

En ocasiones el médico aconseja ala
mujer que ha enviudado que no acuda
a esos lugares porque sélo son para

parejas, sin considerar que el compar-
tir sus sensaciones y sentimientos en
un grupo de personas especialmente
sensibilizadas para recibir la vida con
alegriay respeto puede ser una ayuda
en el proceso de duelo. ’

Realizamos una revisién bibliog-
rafica encontrando que la mayoria de
los autores dicen que la posibilidad de
un parto exitoso y particularmente de
un pos parto sin depresiones, o con un
buen manejo de éstas, se sittia en la
relacion de pareja, es decir en el otro,
el compafiero como una promesa de
felicidad. Pensamos que al opinar asi
dejan de considerar que esta condi-
cion de vida no esta relacionada con
el exterior, nitampoco con el consumo
(pues toda la propaganda va dirigida
ala pareja); producto de una sociedad
de mercados.

En aquellos casos que por circuns-
tancias o por eleccién la madre se
encuentra sin pareja, nos pregunta-
mos si por ello no podemos festejar la
vida y tener un pos parto libre de de-

presion y con el auxilio social necesa-
rio para el bienestar de la madre y del
bebé, estableciendo un contacto amo-
roso y profundo.

Consideramos que una alternativa
para éstas familias estaria fundamen-
tada en el respeto y cuidado desde
una red de apoyo que contemplara
que todo ser humano tiene derecho a
la felicidad y a la vida en la mejores
condiciones, y que ojala se pudiesen
brindar soluciones practicas a situa-
ciones cotidianas.

La red de apoyo no es un “algo”
extrafio al ser humano, gracias a ello
la humanidad a crecido y subsistido,
sin embargo generalmente no nos
percatamos de ello y no lo considera-
mos como un punto sano e importan-
te. Habitualmente vemos la
dependencia como un rasgo enfermo
de nuestra conducta. Lejos de ello, la
red de apoyo es parte de nuestra vida,
son acuerdos tacitos o explicitos que
nos facilitan la subsistencia.

Es importante hacer explicita y cla-
ra la necesidad de la madre que no
cuenta con pareja, de una eficaz red
de apoyo para que, sin manipular,
cansar y explotar su circunstancia,
obtenga de una forma sana, segura y

amorosa la resolucidn de sus necesi-
dades.

Para iniciativas de esta necesitada red de apoyo
llamamnos al tel. 617 2422 de 15 a 18 hrs., en la
Ciudad de México.

Patricia Estrada y
Angeles Guerrero

Intercambiando...recetas...

se llegara a necesitar.

Receta para hemorragia de pos parto
Se recomienda preparar esta infusion desde antes del parto por si

Poner a cocer 12 cascaras de nuez de castilla y 3 hojas de nogal.
en 1/2 litro de agua. Dejarlo hervir hasta que se consuma a unataza.

No siempre se necesita, pero si después de un parto la sangre no
para de salir se le da esta bebida y la hemorragia para.

Dona Angelita L6pez, Cuemavaca, Morelos.
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