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Nota de actualizacion

En octubre del 2006, una consulta técnica sobre VIH y alimentacién infantil realizé una revisién de las

recientes pruebas cientificas y la experiencia. Las principales recomendaciones actuales incluyen:

B La opcién de alimentacién infantil mas adecuada para una madre infectada con el VIH depende
de su situacion individual, incluyendo su estado de salud y el contexto local, y debe tener en
cuenta los servicios de salud disponibles y la consejeria y el apoyo que probablemente reciba.

B Se recomienda que las madres infectadas con el VIH amamanten en forma exclusiva durante los
primeros seis meses de vida, a menos que la alimentacion de sustitucion sea aceptable, factible,
asequible, sostenible y segura (AFASS) para ellas y sus lactantes antes de ese momento.

B Cuando la alimentacién de sustitucién es aceptable, factible, asequible, sostenible y segura (AFASS),
se recomienda que las mujeres infectadas con el VIH interrumpan todo tipo de lactancia materna

por completo.

Si desea mas detalles, puede acceder a la Declaracion de Consenso y al Informe de la Reunion Consultiva en:
http://www.who.int/child_adolescent _health/documents/pdfs/who_hiv_infant_feeding_technical _consultation_es.pdf
y http://www.who.int/child_adolescent_health/documents/978924159597 1/enfindex.html

Las consecuencias de las conclusiones de la reunién para la presente publicacion incluyen:

®  Lalactancia materna exclusiva SI conlleva un menor riesgo de transmisién del VIH, en comparacion
con la alimentacién mixta.

B Si una madre infectada con el VIH decide amamantar, se recomienda que lo haga durante seis
meses (o hasta que estén dadas las condiciones AFASS).

B Sise descubre que un lactante amamantado esta infectado con el VIH, es preciso continuar con la
lactancia.

B Sialos seis meses atin no es posible para una mujer interrumpir la lactancia (es decir, no cuenta
con otra leche o alimento de origen animal para alimentar a su lactante en forma apropiada) debe
continuar amamantandolo.

B Es posible simplificar el proceso de consejeria para los lactantes de entre O y 6 meses de edad: en el
Paso 2 del Proceso de Consejeria, serd necesario discutir las dos opciones principales (leche artificial
o lactancia materna exclusiva). Sélo si ninguna de estas dos opciones es adecuada, o la mujer
manifiesta su interés por otra opcion, la consejera discutird otras opciones.

B La leche de origen animal modificada en el hogar ya no se considera una opcién de alimentacién
de sustitucién adecuada para los primeros seis meses de vida. Para aquellas mujeres que optan por
la alimentaciéon de sustitucién, la leche de origen animal modificada en el hogar sélo se debe

utilizar por periodos breves cuando la leche artificial no se encuentra disponible.
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l. Introduccion

La cuarta Meta de Desarrollo para el Milenio (MDM), reducir en dos tercios, entre el afo 1990 y el afio
2015, la tasa de mortalidad de los nifios menores de cinco afos, es ambiciosa pero posible de lograr.
Actualmente, cerca de 10 millones de nifios menores de cinco anos mueren anualmente, cuatro millones
de los cuales lo hacen durante el primer mes de vida. Se estima que cerca de las dos terceras partes de estas
muertes infantiles podrian evitarse si se aumentara la cobertura de una serie de intervenciones existentes
de relativamente baja tecnologia y bajo costo. La promocion de la lactancia materna es parte fundamental
de estas intervenciones. La MDM 7, haber detenido y comenzado a reducir, para el ano 2015, la propagacién
del VIH/SIDA, también se relaciona estrechamente con esta cuestion. Los gobiernos y donantes deben
incrementar notablemente su compromiso y sus recursos para la ejecucioén de la Estrategia Mundial para la
Alimentacion del Lactante y del Niiio Pequerio y el VIH y la Alimentacion Infantil- Marco Estratégico para las
Acciones Prioritarias de Naciones Unidas con el fin de evitar eficazmente las infecciones posnatales con el

VIH, mejorar la supervivencia libre del VIH y lograr las metas mundiales pertinentes.

En la actualidad, se estima que entre el 5% y el 20% de los lactantes de madres infectadas con el VIH se
infectan a través de la lactancia materna. Las recomendaciones mas recientes de Naciones Unidas para las

madres infectadas con el VIH' establecen que

B La opcién de alimentacién infantil mas adecuada para una madre infectada con el VIH debe
continuar dependiendo de su situacién individual, incluyendo su estado de salud y el contexto
local, y deberia tener una mayor consideracion sobre los servicios de salud disponibles y la consejeria
y el apoyo que probablemente reciba.

B Se recomienda que las madres infectadas con el VIH amamanten en forma exclusiva durante los
primeros seis meses de vida, a menos que la alimentaciéon de sustitucion sea aceptable, factible,
asequible, sostenible y segura (AFASS) para ellas y sus lactantes antes de ese momento.

B Cuando la alimentacién de reemplazo es aceptable, factible, asequible, sostenible y segura (AFASS),
se recomienda que las mujeres infectadas con el VIH interrumpan todo tipo de lactancia materna

por completo.

A fin de ofrecer orientaciones practicas a los paises, la OMS ha elaborado una amplia gama de documentos
de politicas, materiales de capacitacion e instrumentos de trabajo para la planificacion y la ejecucion a

nivel nacional.

Las Herramientas de consejeria en VIH y alimentacion infantil fueron elaboradas como instrumentos de trabajo
para ayudar a las consejeras a proporcionar a las madres infectadas con el VIH informacién acerca de los
riesgos y los beneficios de las distintas opciones de alimentacién, orientacién en la seleccion de la opcién
més idénea para su situacién y apoyo para llevar a la practica su decision. Las herramientas se componen

de los siguientes elementos:

' OMS, en nombre del Equipo de Trabajo Interinstitucional, Declaracién de Consenso de la Reunion Consultiva Técnica sobre el
VIH y la Alimentacion Infantil, 2006, Organizacion Mundial de la Salud, Ginebra, http://www.who.int/child_adolescent_health/
documents/pdfs/who_hiv_infant_feeding_technical_consultation_es.pdf
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B Una guia de referencia, que contiene las generalidades de las herramientas y del proceso de
consejeria, ademas de informacién técnica sobre el VIH y alimentacién infantil para las consejeras;

B Un rotafolio que incluye un diagrama de flujo en el que se ilustra el proceso de consejeria y las
tarjetas a ser utilizadas durante las sesiones individuales de consejeria con las mujeres embarazadas
y/o las madres;

B Folletos para las madres acerca de como llevar a la practica de manera segura la opcién de
alimentacion escogida;

®  [sta guia de orientacion sugerida esta disenada para que los responsables de la atencién en salud

capaciten a las consejeras en alimentacién infantil acerca de como utilizar las herramientas.

Esta orientacion esta destinada a los agentes de la salud o las consejeras que dan consejeria a madres
infectadas con el VIH acerca de la alimentacién infantil en el marco de los programas para la prevencién

de la infeccién con el VIH en lactantes y niflos pequefios.

Lo ideal es que las participantes sean consejeras experimentadas que han sido previamente capacitadas
tanto en lactancia materna como en alimentacién infantil a través de cursos como Consejeria en Lactancia
Materna: Curso de Capacitacion (OMS/UNICEF) y Consejeria en VIH y alimentacion infantil: Curso de
capacitacion (OMS/UNICEF/ONUSIDA). También podrian haber sido capacitadas en Consejeria para la
Alimentacion del Lactante y del Nifio Pequeiio: Curso integrado (OMS/UNICEF). Es probable que las participantes
en la orientacién cuenten con diversa experiencia en consejerfa. A fin de integrar a participantes con

distintos niveles de capacitacion, se han elaborado dos versiones de la orientacion:

B La orientacion de un dia de duracién esta dirigida a consejeras experimentadas que han sido
recientemente capacitadas en la consejerfa en alimentacion infantil y que aconsejan con frecuencia
a mujeres infectadas con el VIH. También se puede utilizar como una sesion de seguimiento luego
de haber participado en Consejeria para la Alimentacion del Lactante y del Niiio Pequerio: Curso integrado
(OMS/UNICEF).

B La orientacion de dos dias de duracion esta dirigida a consejeras sin demasiada experiencia en
consejeria en VIH y alimentacién infantil. También est4 dirigida a consejeras “fuera de practica”

por haber recibido la capacitacion en el pasado o que no han aconsejado a madres recientemente.

La presente Guia de Capacitacion fue disenada para dar respuesta a los hallazgos de estudios de campo
de las Tarjetas sobre Consejerfa en VIH y Alimentacion Infantil (junio del ano 2003) y las recomendaciones
de la reunién sobre HIV and Infant Feeding Counselling: From Research to Practice [Consejeria en VIH y
Alimentacion Infantil: De la Investigacion a la Prictica] (OMS, Ginebra, 15-16 de noviembre de 2004). Se

espera que su contenido sea vélido durante los préximos cinco anos.
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Il. Objetivos de la orientacion

Ambas versiones de la orientacion apuntan a lograr objetivos similares: al finalizar la orientacién, las

participantes seran capaces de:

1. Describir el proceso de consejeria en VIH y alimentacién infantil;
2. Determinar los distintos componentes de las herramientas de consejeria; y

3. Utilizar las herramientas eficazmente.

Esta capacitacion NO estd disefiada para reemplazar la capacitacion en consejeria en VIH y alimentacion
infantil. Los instrumentos de trabajo fueron elaborados para consejeras capacitadas que ya cuentan con
un s6lido conocimiento en temas relacionados con el VIH y la alimentacién infantil. Por consiguiente, la
orientaciéon no cubre el contenido técnico relacionado con estos temas, ni tampoco cubre las habilidades

basicas de consejeria.

lll. Participantes y capacitadoras

Esta orientacién estd preparada para un maximo de 24 participantes, si bien el nimero ideal de participantes
es 12-16 debido a la naturaleza participativa del taller. Lo ideal es que haya una capacitadora para cada
cuatro o seis participantes en la orientacion. Esto es fundamental para la practica, para que cada participante
tenga la oportunidad de practicar tanto como sea posible y recibir comentarios inmediatos de la capacitadora.
Las capacitadoras deben contar con un alto grado de experiencia en consejerfa en lactancia materna,

consejeria en VIH y alimentacién infantil y métodos de ensefianza de adultos.

V. Diseno de la orientacion

Antes de llevar a cabo la orientacion, es preciso que las capacitadoras investiguen cuales son los métodos
de alimentacién infantil recomendados por el Ministerio de Salud de ese pais a fin de lograr coherencia
con la politica nacional. Las capacitadoras deben cerciorarse acerca de los métodos recomendados que se
llevan a la practica en la poblacién local en las 4reas geograficas en las cuales se desempefian las consejeras.
Probablemente haya diferencias dentro de un mismo pais. Por ejemplo, un grupo étnico tal vez practique
el amamantamiento por otra mujer y otro grupo no lo haga. Por lo general, esta informacién se obtiene al

consultar la politica nacional sobre VIH y alimentacién infantil y las normas del Ministerio de Salud.

Todo método de alimentacién infantil que 7o sea puesto en practica o no sea recomendado, no se deberia
incluir durante la orientacién. La capacitadora mencionara que esta informacién esta incluida en las
herramientas, pero que no es necesario mencionar estos métodos en las dramatizaciones o demostraciones.
Tanto las dramatizaciones como las demostraciones deben abocarse tinicamente a los métodos puestos en

practica y recomendados en ese contexto.
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V.

Materiales necesarios

B Un conjunto de herramientas de consejeria por participante (guia de referencia, tarjetas de consejeria
y folletos)
B Rotafolio y papel para el rotafolio
B Una lista de verificacién de las habilidades de consejeria por cada participante
B Marcadores
B Cinta adhesiva (u otro tipo de cinta adecuada para adherir el papel del rotafolio a la pared)
B Insumos para preparar la leche artificial
- Lata de la leche artificial disponible localmente =~ - Cuchara de té para mezclar
- Agua potable - Recipiente para medir agua
- Hervidor pequeio o cocina y combustible - Cuencos, uno grande (olla) y otro
- Vasito pequeino para alimentar al lactante pequeno(jarro)
- Recipiente de 60ml
- Jabon, esponja y cuenco(palangana) para lavar
Fotocopias:
B Anexo l: Pasos del proceso de consejeria ( 1 conjunto para cada grupo de tres participantes)
B Anexo 2: Lista de verificacién de las habilidades de consejeria (una copia por participante)
B Copias de las distintas historias de consejeria en paginas ...... (Ver la nota en la sesién “Cémo

ayudar a la madre a escoger un método de alimentacion” en relacion con la eleccién de la historia

de consejeria)
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VI. Agendas sugeridas

A continuacién se presentan las agendas sugeridas tanto para las orientaciones de un dia como para las de

dos dias de duraciéon. Los tiempos especificos se pueden adaptar al contexto local.

ORIENTACION DE UN DIiA DE DURACION

Tiempo necesario

Sesiones

45 minutos Sesion 1: Generalidades de las herramientas

90 minutos Sesion 2: Proceso de consejeria

15 minutos Receso

60 minutos Sesion 3: Evaluacion de la situacion de la madre

60 minutos Almuerzo

90 minutos Sesion 4: Como ayudar a la madre a escoger un metodo

15 minutos Receso

90 minutos Sesion 5: Como ensenarle a la madre a poner en practica un método

15 minutos Evaluacion del taller y cierre

ORIENTACION DE DOS DIAS DE DURACION

Dia 1

Tiempo necesario  Sesiones

60 minutos Sesion 1: Generalidades de las herramientas

60 minutos Sesion 2: Proceso de consejeria

15 minutos Receso

60 minutos Sesién 2 (continuacion) Proceso de consejeria

60 minutos Almuerzo

75 minutos Sesion 3: Conocimiento de las herramientas

60 minutos Sesion 4: Evaluacion de la situacion de la madre

15 minutos Receso

60 minutos Sesion 4 (continuacion): Evaluacion de la situacion de la madre

Dia 2

Tiempo necesario  Sesiones

120 minutos Sesion 5: Como ayudar a la madre a escoger un método de alimentacion

15 minutos Receso

30 minutos Sesion 5 (continuacion): Como ayudar a la madre a escoger un método
de alimentacion

30 minutos Sesion 6: Preparacion del alimento

60 minutos Almuerzo

75 minutos Sesion 7: Practica de consejeria: COmo ensefnar a la madre a poner
en practica un metodo de alimentacion

15 minutos Receso

45 minutos Sesion 7 (continuacion): Practica de consejeria: Como ensefar a la
madre en poner en practica un metodo de alimentacion

15 minutos Evaluacion del taller y cierre
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Agenda

Tiempo necesario
45 minutos
90 minutos
15 minutos
60 minutos
60 minutos
90 minutos
15 minutos
90 minutos

15 minutos

Sesiones

Sesion 1: Generalidades de las herramientas

Sesion 2: Proceso de consejeria

Receso

Sesion 3: Evaluacion de la situacion de la madre
Almuerzo

Sesion 4: Como ayudar a la madre a escoger un metodo
Receso

Sesion 5: Coémo ensefarle a la madre a poner en practica un
método

Evaluacion del taller y cierre



Sesion 1
Generalidades de las herramientas

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Realizado una presentacion personal ante las otras

e Revisado los objetivos del taller
e Revisado los componentes de la herramienta de consejeria

Descripcion de la Sesidon
Tiempo total - 45 minutos

|. Presentacion de las participantes y los objetivos del taller 15 minutos
Il. Generalidades de las herramientas de consejeria 30 minutos
Preparacion

m Entregar a cada participante: 1 copia del rotafolio (que incluye el diagrama de flujo y todas
las tarjetas de consejeria) y un conjunto de folletos.
NOTA: Estas herramientas deben ser distribuidas antes de la orientacion; se pedira a
las participantes que las lean antes de esta sesion.

m Escriba los objetivos del taller en el rotafolio

A medida que siga el texto, recuerde:

Q indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes



SESION 1

Infroduccién de las participantes y los objetivos del taller
(15 minutos)

O D¢ la bienvenida a las participantes y pidales que se presenten.

O Senale el rotafolio y lea en voz alta los objetivos del taller.

Objetivos del taller
Al finalizar este taller, se espera que las participantes sean capaces de:
m Mencionar los pasos del proceso de consejeria en VIH y alimentacion infantil

m Determinar los distintos componentes de las herramientas de consejeria
m Utilizar las herramientas eficazmente.

Il. Generalidades de las Herramientas de Consejeria (30 minutos)

U Pida a las participantes que observen sus herramientas. Preséntelas del siguiente modo:

B En esta sesion revisaremos las herramientas disponibles, que se pueden utilizar al dar consejeria

a las mujeres acerca de las decisiones sobre alimentacién infantil.

®  El primer conjunto de herramientas consta de un rotafolio que incluye un diagrama de flujo en

el que se ilustra el proceso de consejeria y las tarjetas de consejeria a ser utilizadas durante las

sesiones individuales con las mujeres embarazadas y/o madres. Por favor, observen el rotafolio

conmigo:

e En la primera pagina aparece un Diagrama de Flujo con los pasos recomendados a seguir

para la consejeria en VIH y alimentacion infantil. A la izquierda aparecen algunas
instrucciones sencillas acerca de como utilizar el rotafolio, segin el tipo de sesioén (primera
sesién, seguimiento) y si la mujer esta embarazada o su hijo ya ha nacido. Cada una de las
tarjetas que veremos cuenta con un numero de paso, que coincide con los pasos en el
rotafolio.

La Tarjeta 1 se denomina “El riesgo de la transmision de la madre al nifio”. Utilice esta
tarjeta para poder explicarle a una mujer las posibilidades de que su hijo se contagie la
infeccién. Recuerde, si todas las madres de los lactantes que aparecen en la tarjeta estan
infectadas con el VIH, es probable que tres de ellos contraigan el VIH a través de la lactancia
materna.

Las Tarjetas 2 a 6 presentan las opciones de alimentacion. Cada tarjeta muestra las ventajas
y las desventajas de una opcion.

La Tarjeta 2 se denomina “Ventajas y desventajas de la leche artificial”.

La Tarjeta 3 se denomina “Ventajas y desventajas de la lactancia materna exclusiva”.
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ORIENTACION DE UN DIA DE DURACION 9

o La Tarjeta 4 presenta las “Ventajas y desventajas de la extraccion y el tratamiento térmico
de la leche materna”.

o La Tarjeta 5 presenta las “Ventajas y desventajas de recibir la ayuda de una nodriza”.

o La Tarjeta 7 ayudara a evaluar la situacion familiar de la madre a fin de determinar qué
método de alimentacién sera el mas adecuado para ella. Es importante recordar que una
mujer puede escoger un método y luego pasar a otro, de acuerdo a si estan dadas las
condiciones para la alimentacién de sustitucion.

e LasTarjetas 8 a 15 contienen las instrucciones acerca de cémo poner en practica los distintos
métodos de alimentacion.

e La Tarjeta 16 contiene preguntas para hacerles a las madres cuando concurren a una visita
de seguimiento si sus hijos son menores de 6 meses.

e LaTarjeta 17 ofrece ala madre orientacion acerca de como interrumpir la lactancia materna
en forma temprana.

e Las Tarjetas 18-20 debaten acerca de la alimentacién para los nifios de 6 a 24 meses.
En las sesiones posteriores, tendra que revisar el contenido de estas tarjetas con mas detalle.

B La segunda herramienta consta del conjunto de folletos para la madre acerca de coémo poner en
practica de manera segura las opciones de alimentacion escogida. Son estos folletos los que utilizara
durante la sesién de consejeria para explicarle a las madres cémo poner en practica la opcién de
alimentacion escogida.

B La tercera herramienta consta de una guia de referencia, con informacién técnica adicional para
ustedes, las consejeras.

B Las tarjetas reflejan el enfoque de derechos humanos que sostiene que las madres infectadas con el
VIH tienen derecho a recibir informacion completa acerca de las ventajas y las desventajas de las
opciones de alimentacién infantil disponibles en sus comunidades y a tomar sus propias decisiones

sobre la alimentacién de sus hijos.

Herramientas de consejeria en VIH y alimentacion infantil: Guia de Capacitacion
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SESION 2

Sesion 2
Proceso de consejeria

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Revisado el proceso de consejeria en VIH y alimentacion infantil

e Observado una demostracion acerca de como utilizar las herramientas
e Revisado las habilidades de consejeria

Descripcion de la Sesidon
Tiempo total - 90 minutos

|. Proceso de consejeria 45 minutos
[I. Demostracion 30 minutos
[I1. Revision de las habilidades basicas de consejeria 15 minutos
Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio

m Haga una fotocopia de los pasos del Diagrama de Flujo de la Consejeria (Anexo 1) y
recortelo en rectangulos. Debe tener un conjunto de tarjetas de los pasos para cada
grupo de tres participantes.

m Escriba las instrucciones para las actividades de aprendizaje en el rotafolio.

m FElija a una participante para que realice la demostracion con usted. Dele una copia de la
demostracion con anticipacion para que tenga tiempo de leerla.

m Haga copias de la Lista de Verificacion de las Habilidades de Consejeria (Anexo 2)

A medida que siga el texto, recuerde:

Q indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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I. Proceso de consejeria (45 minutos)

Q

Q

Presente la sesién y los objetivos

Divida a las participantes en grupos de tres. Dé a cada grupo un conjunto de tarjetas con los Pasos
de la Consejerfa. Pida que ordenen las tarjetas y que imaginen que estan dando consejeria a una
madre embarazada de 8 meses infectada con el VIH. Dé 10 minutos para que completen la

actividad y pidales que no consulten el rotafolio.

Retina a los grupos y pida a un grupo que presente los pasos. Pregunte a los otros grupos si tienen

alguna tarjeta en distinto orden.

Indique a las participantes que observen el rotafolio y que discutan los pasos. A continuacion,

discuta de qué manera los pasos variarian en las siguientes situaciones:

Una mujer infectada con el VIH embarazada de 4 meses
Una mujer infectada con el VIH con un lactante de 3 semanas de vida.
Una visita de seguimiento posterior a que la mujer haya puesto en practica un método de
alimentacion.
B Una mujer embarazada que cree estar infectada con el VIH y desea alimentar a su hijo con

leche artificial.

Revise con los participantes el diagrama de flujo, senalando las instrucciones sobre como actuar en

cada una de las situaciones Cercidrese de que las participantes comprendan el proceso con claridad.

Il. Demostracién (30 minutos)

U Con la utilizacién del guion que aparece a continuacion, realice una demostracién de una sesién

inicial de consejeria con una mujer embarazada. Usted hara de consejera, y una de las participantes
hara el papel de la madre. Pregunte luego a las participantes si tienen preguntas acerca de cémo

se utilizan las herramientas.

Veremos una demostracion de como se utilizan estas herramientas. Imaginen que una mujer
embarazada se ha enterado recientemente de su infeccion con el VIH. Ha concurrido a ver a la

consejera para discutir sus opciones para alimentar al bebé.

En primer lugar, veremos el inicio de la sesion de consejeria antes de que la consejera

llegue al Paso 1

Consejera: Hola Sra. ... Gracias por haber venido a hablar conmigo acerca de las distintas

maneras de alimentar a su bebé. Deseamos ayudarla a elegir la mejor opcion para usted, en
Su situacion, para que su bebé tenga la mejor oportunidad de estar saludable.

Herramientas de consejeria en VIH y alimentacion infantil: Guia de Capacitacion
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SESION 2

COMENTARIO: Aqui la consejera presenta la sesion, explicando que el objetivo consiste
en ayudar a la madre a elegir una opcion de alimentacion apropiada. La consejera
ademas hace hincapie en la idea que lo que se busca es un nifio saludable. En
muchos casos es preciso sopesar los riesgos de la transmision del VIH con el riesgo de
que el nino se enferme con diarrea 0 neumonia.

A continuacion, veremos como la consejera comienza con el Paso 1: “Explique los riesgos de
la transmisién de la madre al nifio”.

Consejera: ¢ Qué informacion tiene acerca de las distintas maneras en que una madre transmite
el VIH a su bebé?

Madre: Sé que el bebé puede infectarse durante el nacimiento, y si decido amamantarlo.

Consejera: Es verdad que los bebés pueden infectarse con el VIH a través de estas vias.
Permitame mostrarle un dibujo que puede ayudarla a comprender.

COMENTARIO: La consejera muestra la TARJETA #1.

Consejera: ;,Qué observa en esta figura?

Madre: Veo algunos bebés, y algunos de ellos tienen puestas camisetas de distintos colores.

Consejera: Esta tarjeta muestra 20 bebés nacidos de mujeres infectadas con el VIH.  Como ha
mencionado, el bebé puede infectarse con el VIH en 3 etapas distintas: durante el embarazo,
durante el parto y durante la lactancia. Los bebés con camisetas blancas son los bebés que
NO se infectaran en absoluto. Los bebés con camisetas negras ya se han infectado con el
VIH durante el embarazo y el parto. Los bebés con camisetas grises son los que probablemente
se infecten con el VIH a través de la lactancia materna.

Madre: Entonces, ¢no todos los bebés se infectan con el VIH a través de la lactancia materna?

Consejera: No, como vera, la mayoria no se infectara. Algunas situaciones aumentan el riesgo
de transmision del VIH a través de la lactancia materna. Por ejemplo, existe un mayor riesgo
de infeccion si usted se ha infectado recientemente con el VIH o si amamanta por largo
tiempo. Es posible reducir el riesgo de transmisién poniendo en practica un método de
alimentacion apropiado para su situacion. ¢ Qué otras preguntas tiene acerca de lo que
hemos hablado?

Madre: Creo comprender. Me alivia escuchar que no todos los bebés se infectaran a través de
la lactancia materna.

Herramientas de consejeria en VIH y alimentacion infantil: Guia de Capacitacion
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COMENTARIQ: ;De quée manera presento la consejera el riesgo de transmision de la madre al
nino? Espere a obtener algunas respuestas y luego explique:

Utilizo una pregunta abierta para evaluar que la madre hubiera comprendido el riesgo. Dijo:
¢ Qué informacion tiene acerca de las distintas maneras en que una madre transmite el
VIH a su bebg?

Esta es una manera util de presentar el concepto de riesgo.

La consejera pasa ahora al Paso 2 del Diagrama de Flujo: Explicara las ventajas y las
desventajas de las distintas opciones de alimentacion, comenzando por la preferencia inicial
de la madre.

Consejera: Existen varias maneras de alimentar a su bebé. ;Ha pensado en alguna manera en
particular?

Madre: Ahora que sé que no todos los bebés se infectaran a través de la lactancia materna,
desearia hablar de esta opcion en primer lugar, dado que he amamantado a mis otros hijos.

Consejera: ;Qué observa en esta figura?

Madre: Veo a una madre amamantando a su bebé y a otra persona que intenta darle un biberdn.
Segun parece, la madre rechaza el biberon.

Consejera: Si, se trata de la lactancia materna exclusiva. ;Qué entiende por lactancia materna
exclusiva?

Madre: No estoy segura, pero vi algo al respecto en un afiche.

Consejera: Si, existen muchos afiches acerca de la lactancia materna exclusiva. Lactancia
materna exclusiva significa dar unicamente leche materna y ningun otro liquido ni alimento, ni
siquiera agua. En comparacion con la alimentacion mixta, la lactancia materna exclusiva
durante los primeros meses de vida puede reducir el riesgo de transmision del VIH. La leche
materna es el alimento ideal dado que protege contra muchas enfermedades. Evita ademas
un nuevo embarazo. Por otra parte, mientras se amamanta existe alguna posibilidad de que
su bebé se infecte con el VIH.

COMENTARIO: En esta etapa la consejera discutira las otras ventajas y desventajas de la
lactancia materna con la madre utilizando la TARJETA #3.

Consejera: ;,Qué piensa ahora de la lactancia materna?

Madre: Podria considerar esta opcion. Sin embargo, me preocuparia que el bebé se infectara
con el VIH.

Herramientas de consejeria en VIH y alimentacion infantil: Guia de Capacitacion
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COMENTARIO: La consejera discute las otras opciones de alimentacion.

Consejera: Existen otras maneras de alimentar a su bebé que tal vez desee considerar. Es
posible amamantar e interrumpir la lactancia en forma temprana o utilizar leche artificial
adquirida en un comercio o puede preparar leche artificial elaborada en el hogar. Existen
otras maneras de lograr que la leche de sus pechos sea segura.

COMENTARIO: Mencione unicamente los métodos que se practican y que sean posibles de
realizar en esta comunidad.

Madre: No sabia que existieran tantos otros metodos. Pensé que tendria que usar la leche
artificial, pero no sabia.

Consejera: Si, existen varias posibilidades. ;,Acerca de qué método le gustaria tener mas
informacion?

Madre: Me gustaria utilizar la leche artificial.

Consejera: De acuerdo. Permitame mostrarle otra tarjeta.

COMENTARIO: La consejera discutira las preguntas y los mensajes en la tarjeta #2, utilizando
las habilidades de consejeria.

Consejera: ¢Qué opinion tiene respecto de la leche artificial?

Madre: No estoy segura. Me resulta dificil venir hasta aqui todos los meses para buscar la leche
artificial. Y mi esposo desea que amamante.

COMENTARIO: La consegjera discutira con las madres las opciones que sean adecuadas y
apropiadas localmente.

Es importante tener en cuenta las preferencias de la madre y no sobrecargarla con demasiada
informacion. Permita que la madre tenga tiempo para hacer preguntas y cerciorese de
que comprenda de lo que se esta hablando.

Imagine que se han discutido las distintas opciones de alimentacion con la madre. La
consejera contina con el Paso 3: Analice con la madre su situacién en el hogar y en la
familia, con la utilizacion de la Tarjeta 7.

Consejera: Acabamos de discutir las ventajas y las desventajas de los distintos métodos de

alimentacion. Habiendo escuchado toda esta informacion, ;qué método tiene interés en
probar?
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Madre: Me gustaria utilizar la leche artificial dado que me la entregan en forma gratuita en el
servicio de salud.

COMENTARIO: Tenga en cuenta que esta no es la decision final de la madre. Probablemente
cambie de opinion mas adelante.

Consejera: Pensemos en qué necesitara para poder decidir si la leche artificial es la mejor
opcion para usted.

Madre: De acuerdo.

COMENTARIQO: La consejera muestra la Tarjeta 7.

Consejera: ;De donde obtiene el agua que bebe?

Madre: Tenemos un grifo en nuestra cocina de donde obtenemos agua potable.

Consejera: Eso es bueno, necesita agua potable para preparar la leche artificial. ¢ Puede preparar
cada alimento con agua hervida y tiene los utensilios?

Madre: Parece mucho trabajo. ¢ Es preciso hervir el agua cada vez si tenemos agua potable del
grifo?

Consejera: Si, es lo recomendado.

Madre: Bien, creo que podré hacerlo. Podria pedir ayuda a mi sobrina.

Consejera: Seria muy util. ¢ Como se las arreglara para preparar la leche artificial durante la
noche? ¢ Podra hacerlo dos o tres veces por noche?

Madre: ¢ Puedo prepararla antes de ir a dormir y conservar el biberon junto a mi cama y usarla
durante toda la noche?

Consejera: Comprendo por qué resultaria mas facil, pero un bebé puede enfermar si la leche
artificial no se prepara fresca para cada toma. Tal vez debamos hablar ahora acerca del
costo de la leche artificial.

Madre: Pero pensé que era gratis.

Consejera: Aun cuando consiga la leche artificial en forma gratuita, podria acabarse antes de
que pueda conseguir mas o interrumpirse la provision en el servicio de salud. La leche
artificial cuesta alrededor de por lata (INSERTE COSTO LOCAL). Si tuviera que

comprar 3 o 4 latas, ¢podria pagarlas?

Madre: Si, mi esposo tiene un empleo estable. Podemos conseguir el dinero de necesitarlo.
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Consejera: Seria muy util. EI costo no resulta un problema si su esposo esta trabajando. ;Sabe
Su esposo que usted esta infectada con el VIH?

Madre: Si, lo sabe. El también esta infectado con el VIH.

Consejera: Tal vez resulte dificil para usted, pero es bueno que ambos lo sepan. ;Lo sabe el
resto de la familia?

Madre: No le hemos dicho a nadie mas. Le tememos al qué diran.

Consejera: Debe ser dificil para ustedes. En este caso, ;qué pensara su familia si usted no
amamanta?

Madre: Mi suegra podria sentirse defraudada ya que ha amamantado a todos sus hijos. Realmente
cree que es lo mejor.

Consejera: ;Qué razon cree que pueda darle acerca de por qué usted no desea amamantar?

Madre: Tal vez pueda decirle que estoy tomando medicamentos que afectan la leche materna.
Esto le ocurrié a nuestra vecina el ano pasado.

Consejera: ;,Cree que su suegra aceptara esta explicacion? ;O cree que insistira en que usted
debe amamantar?

Madre: Creo que lo aceptara. La vecina que le mencioné es su amiga, y su bebé esta muy bien.
COMENTARIO: En esta etapa la consejera le preguntara a la madre si desea discutir otras
opciones de alimentacion y si tiene preguntas. La consejera pasara al Paso 4: "Ayude a

la madre a escoger una opcion apropiada de alimentacion”.

Consejera: Hemos tratado varios temas hoy. Después de todo lo que hablamos, ;qué piensa
acerca de como le gustaria alimentar a su bebé?

Madre: Estoy muy confundida. Segun parece, cada opcion de alimentacion tiene ventajas y
desventajas para mi. ;Qué sugiere que haga?

Consejera: Pensemos entonces en los distintos métodos, teniendo en cuenta su situacion personal.
Usted ha amamantado a sus otros hijos y su suegra desea que amamante.

Madre: Si, asi es.
Consejera: Ademas, su esposo sabe que usted esta infectada con el VIH, asi que tal vez pueda
apoyarla con la lactancia materna exclusiva. Por otra parte, cuenta con todo lo necesario

para preparar la leche artificial en forma segura. Tiene agua potable, combustible y dinero
para comprar la leche artificial.
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Madre: Asi es.

Consejera: Dado que su esposo sabe su estado de la enfermedad, podria apoyarla en su decision
y hablar con su madre.

Madre: No estoy segura. Desearia pensar al respecto y hablar con mi marido. Pero creo que
desearia alimentar a mi bebé con leche artificial. Podria explicarle a mi esposo lo que me ha
dicho. Creo que comprendera.

COMENTARIO: La consejera no le dijo a la mujer qué hacer. Realizo una sintesis de las
razones por las cuales cada opcion seria adecuada para ella. La mujer tomo una
decision inicial, pero ira a su casa y la discutira con su esposo. La consejera deberia
continuar con el Paso 5: explicara como poner en practica el método de alimentacion
escogido y le dara un folleto.

lll. Revision de las habilidades bdsicas de consejeria (30 minutos)

U Con la utilizacién de la Lista de Verificacién de las Habilidades de Consejerfa (Anexo 2), haga una
rapida revision de las habilidades basicas de consejeria con las participantes. Esta serd una revisién

de los cursos anteriores a los que haya asistido.
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SESION 3

Sesion 3

Evaluacion de la situacion de la madre

Objetivos

Al finalizar esta sesion, las participantes habran:

e |dentificado los aspectos de la situacion de la madre que es necesario evaluar para
determinar qué opcion de alimentacion sera la mas apropiada en su situacion

e Revisado la Tarjeta 7 “Evaluacion de la situacion de la madre”

e Realizado dramatizaciones para evaluar la situacion de la madre

Descripcion de la Sesion

l. ¢Qué evaluar?
[I. Tarjeta 7. Evaluacion de la situacion de la madre
[II. Dramatizaciones

Tiempo total - 60 minutos

15 minutos
15 minutos
30 minutos

Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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Io

¢Qué evaluar? (15 minutos)
U Presente la sesion y los objetivos.
U Pida a las participantes que mencionen los distintos aspectos de una situacion que la consejera
debera evaluar para determinar el método de alimentacién mas adecuado para la situacién de la

madre. Escriba sus respuestas en un rotafolio.

B Serd necesario evaluar los siguientes aspectos de la situacién de la madre:

Fuente de agua potable. Sila madre no tiene acceso a agua potable, entonces le resultara
dificil preparar la leche artificial de manera segura.

Tipo de letrina: El tipo de letrina en el hogar de la madre le permitird conocer la situacién
sanitaria/de higiene en la que vive.

Dinero disponible al mes para la leche artificial: Preguntdndole a la madre con cuanto
dinero dispondrd mensualmente para adquirir la leche artificial, sabra si puede comprarla
con asiduidad. Aun cuando reciba leche artificial en forma gratuita, tendrd que comprarla
si se interrumpe su provisién en el centro de salud.

Dinero para transportarse: Aun cuando la madre reciba leche artificial en forma gratuita,
necesitara dinero para el transporte para obtener la leche artificial cuando ésta se acabe. Si
no tiene dinero extra para transportarse, le resultara dificil reemplazar la provisién de
leche artificial antes de que se acabe.

Refrigerador. Contar con un refrigerador facilita el almacenamiento de la leche artificial
y la leche materna extraida.

Preparacién del alimento: Es preciso que la madre haya evaluado el acceso a agua hervida
y a utensilios limpios para poder preparar la leche artificial de manera higiénica. Precisa
ademas utensilios limpios si planea extraer y tratar térmicamente su propia leche.

Tomas nocturnas: Es importante evaluar si la madre puede o no puede levantarse y preparar
el alimento varias veces durante la noche. Si ninguna de estas opciones es posible, entonces
sera dificil para ella alimentar con leche artificial o extraer y tratar térmicamente su propia
leche con éxito. Podria almacenar agua hervida caliente en un termo y mezclar la leche
artificial durante la noche.

Divulgacién de su estado del VIH: Si la familia de la madre sabe que esta infectada por el
VIH, le resultara mas facil alimentar con un sustituto que si la familia desconociera su
estado del VIH.

Apoyo familiar: Si su familia desea ayudarla con la alimentacién de sustitucion, le resultara

mas facil de poner en practica que si lo hace ella sola.
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Il. Tarjeta 7. Evaluacion de la situacion de la madre (15 minutos)

U Pida alas participantes que observen la Tarjeta 7, que contiene una tabla con preguntas y respuestas

posibles. Explique los siguientes puntos:

B La tabla que aparece en la Tarjeta 7 se deberia utilizar con todas las madres VIH-positivas que
reciben consejeria por primera vez o estan evaluando la posibilidad de cambiar de método de
alimentacion. Le permite a la consejera explorar las condiciones en las que vive la mujer de
modo que sea posible ayudarla a escoger el método mas adecuado para ella.

® El primer paso consiste en hacerle a la mujer todas las preguntas que aparecen en la columna de
la izquierda. Por ejemplo: ¢De dinde obtiene el agua que bebe?

Recuerde las respuestas de la mujer.
Repita el proceso para el resto de las preguntas de la herramienta.

B Una vez discutidas todas las preguntas, repase mentalmente todas las respuestas. En esta
etapa no discuta las respuestas con ella. Simplemente, téngalas en cuenta cuando analice con
ella las ventajas y las desventajas de cada método de alimentacién.

® MUY IMPORTANTE: Esta tabla no esti disenada como herramienta de puntuacién o para
decidir por la madre. Las respuestas combinadas de la mujer la ayudan a escoger el método de
alimentaciéon mas adecuado para su situacién, una vez que conozca las ventajas y desventajas

de cada método.

lll. Dramatizaciones (30 minutos)

U Divida a las participantes en grupos de tres. Una participante hard de la mujer infectada con el
VIH y otra hard de consejera. La tercera participante serd observadora. D¢ 10 minutos para que
practiquen con la Tarjeta 7 (“Evaluacion de la situacién de la madre”) en una sesién de consejeria.
Pidales que se aboquen tnicamente a utilizar la tarjeta; no es necesario dramatizar todo el resto de

lo que podria suceder antes y durante la sesion.

QO Pidales que se detengan, dé 5 minutos para que la observadora dé su opinién a los otros miembros

del equipo.
U Retna a las participantes y solicite un par de voluntarias para hacer la dramatizacién frente al

resto. Pida al resto de las participantes que den su opinién acerca de qué ha funcionado bien y qué

no.
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Sesion 4:
Como ayudar a la madre a escoger un
método de alimentacion

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Revisado como ayudar a la madre a escoger un método de alimentacion

e Practicado como ayudar a la madre a escoger un método de alimentacion mediante
dramatizaciones

Descripcion de la Sesion
Tiempo total - 90 minutos

I. Revision del proceso de consegjeria y evaluacion de la situacion de la madre 15 minutos
II. Dramatizaciones 75 minutos

Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio
m Tenga listas copias suficientes de las historias de consejeria. Debe haber una historia por
cada grupo de tres participantes.

Cuando lea el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
®m |ndica lo que usted les dice a las participantes
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SESION 4

Revision del proceso de consejeria y evaluacion de la situacion
de la madre (15 minutos)

L Presente la sesion y los objetivos.
O Revise el proceso de consejerfa para las siguientes situaciones, con la utilizacién de la Tarjeta 7:

a. Embarazadas infectadas con el VIH

b. Mujeres infectadas con el VIH con nifios pequenos

L Revise la herramienta de evaluacion de la situacién en el hogar.

Il. Dramatizaciones (75 minutos)

O Las historias de consejerfa nimerosl y 2 son apropiadas para aquellas consejeras que no han
recibido capacitacion recientemente o que cuentan con poca experiencia. Si las participantes ya
han realizado el WHO Integrated Course [Curso Integral de la OMS] o si cuentan con gran

experiencia, las historias de consejerfa nimeros 3, 4 y 5 resultaran mas adecuadas.

Pida a las participantes que formen los mismos grupos de tres que antes. Soliciteles que cambien
de roles de modo que una persona diferente desempene el rol de consejera, el de la madre y el de

observadora. D¢ las siguientes instrucciones para la dramatizacion:

B Tienen 30 minutos para practicar la dramatizacién. La dramatizacién en si no debe superar
los 15 minutos.
Intenten utilizar el rotafolio tanto como sea posible.

Cuando actte de “consejera’:

Salude a la “madre” y preséntese. Pregintele su nombre y el de su nino, y llamelos por sus
nombres.

Haga una o dos preguntas abiertas para iniciar la conversacién y averigiie por qué ha
concurrido a usted.

Use cada una de las habilidades de consejeria para alentarla a hablar con usted.

Use las Tarjetas del namero 1 al 7 para ayudar a la madre a escoger el método de
alimentacion. Explique los riesgos de la transmisién maternoinfantil del VIH, explique las
ventajas y las desventajas de los distintos métodos de alimentacién, comenzando por el
método de preferencia de la madre y luego evalte su situacién en el hogar y en la familia.
Cuando use la tarjeta no la lea. Use sus habilidades para dar informacién concisa y pertinente
sintetizando la informacién sin dar érdenes.

Una vez que la madre ha escogido un método, interrumpa la dramatizaciéon. No comience

la discusiéon cémo poner en practica el método de alimentacién.
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® Cuando actte de la “madre”:

e Elija un nombre para usted y para su nifio (si en su historia hay uno) y digaselos a la
“consejera”.

e Responda las preguntas de la consejera de acuerdo a su historia. No dé toda la informacién
de una vez.

e Si la consejera utiliza buenas habilidades de saber escuchar y aprender, y usted siente que

se muestra interesada, puede darle mas informacion.
U Cuando las participantes hayan terminado de practicar, pida al grupo que tenga la Historia de
Consejeria namero 1 que haga la dramatizacion. Pida al resto que comente acerca de qué ha

hecho la consejera en forma correcta y qué podria mejorar.

O Pida al grupo que tenga la Historia de Consejeria nimero 2 que haga la dramatizacién. Pida al

resto que comente acerca de qué ha hecho la consejera en forma correcta y qué podria mejorar.
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Historia de consejeria 1: Maria

m Su bebeé nacio anoche en el hospital. Se adelanto tres semanas. Hace dos dias usted descubrio
que esta infectada con el VIH y aun no ha visto a la consejera en alimentacion infantil. No tuvo
mucho tiempo para evaluar como alimentara a su bebé. Lo ha estado amamantando desde el
nacimiento.

m Tiene que caminar medio kilbmetro para recoger agua de un pozo. Cuenta con un hervidor
de querosene pero algunas veces utiliza lefha como combustible si no tiene dinero.

m Su madre recibe una pequefa pension. Su hermana trabaja medio tiempo como empleada
domeéstica. Ni usted ni su companero trabajan.

m No esta segura de como alimentar a este bebé, pero teme divulgar su estado a su familia.

x f e e mememmmmmmmmmmemmmsmmmmmeemmemmemmmmmmmmmmmma==

Historia de consejeria 2: Juana

m Estd embarazada de 32 semanas. Es su primer embarazo. Usted es maestra y esta casada
con un policia. Vive en una casa con agua corriente y electricidad.

m Se realizé la prueba de VIH y descubrio que esta infectada. Aun no le ha contado a su esposo
ya que le preocupa qué pensara €l. esposo ya que le preocupa qué pensara el.

m Se tomara 3 meses de licencia por maternidad cuando su bebé nazca y luego volvera a
trabajar. Contratara a una nifiera para que cuide de su bebé

X f e e mememmmmmmmmmmemmmsmmmmmeemmemmemmmmmmmmmmmma==

Historia de consejeria 3: Isabel

m Usted es una alumna de escuela secundaria de 16 anos y tuvo su bebé 2 semanas atras.
Supo que esta infectada con el VIH antes de dar a luz.

m Vive en casa de sus padres con sus 4 hermanos en una zona pobre de la ciudad. No saben
que usted esta infectada con el VIH y teme contarles ya que cree que su padre la echara de
la casa.

m Su padre es obrero y su madre atiende un kiosco en el supermercado. Ganan muy poco
dinero para sostener a la familia. Usted logré obtener una beca para asistir a la escuela pero
no podria costear la leche artificial si tuviera que pagarla.

m El padre de su bebé es un adulto que esta casado con otra persona. El solia comprarle ropa
y elementos para la escuela a cambio de sexo ocasional. Sabe del bebé y dijo que puede
darle dinero para adquirir la leche artificial.

m Usted desea volver a la escuela y, por lo tanto, la lactancia materna exclusiva resultara dificil.
Todos sus hermanos fueron amamantados y su madre le dice que usted también debe
amamantar. Usted no sabe si debe escucharla o si debe aceptar dinero del hombre que la
embarazo.
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Historia de consejeria 4: Ruth

Usted tiene 25 anos y acaba de dar a luz a su segundo hijo. Su primer hijo tiene 4 anos y esta
infectado con el VIH.

Usted no esta casada pero vive con el padre de sus hijos desde hace 5 afios. El también esta
infectado con el VIH y sabe su estado de la enfermedad.

Si bien su compariero la apoya, viven en una zona empobrecida y no tienen mucho dinero.
Usted vende ropa usada en el mercado y su companfero esta desempleado. Algunas veces
consigue empleo como obrero, pero su ingreso no es constante. Ustedes apenas logran
ganar dinero para vivir. La situacion sanitaria en el lugar donde viven es inadecuada y no
tienen agua corriente en su choza. El agua la obtienen de un depdésito.

Usted amamanto a su primer hijo, pero desea proteger a su segundo hijo del VIH. Ha
escuchado que las madres infectadas con el VIH no deberian amamantar de modo que
desea darle leche artificial.

Historia de consejeria 5: Ana

Usted es una abuela de 55 anos y vive en zona rural. El centro de salud mas cercano donde
proporcionan servicios de prevencion de la transmision maternoinfantil del VIH esta a una
hora de autobus.

Su hija de 25 anos ha muerto por el SIDA, dejando a su beba para que usted la crie. El esposo
de ella también murié de SIDA.

Usted vive con su esposo. Dos de sus hijos también viven con usted con sus respectivas
esposas € hijos. Sus nueras le han ofrecido amamantar a su nieta pero usted no las quiere y
no confia en su leche. Cree que es mejor dar leche de vaca a la beba.

Su esposo y sus hijos son granjeros. Tienen varias vacas y su familia siempre cuenta con
mucha leche. Su casa cuenta con electricidad pero no tiene agua corriente; el agua la obtiene
de un grifo del pueblo. Utiliza una letrina de pozo ubicada en el patio trasero.
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SESION 5

Sesion 5:
Como ensenar a la madre a poner en
practica un método de alimentacion

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Revisado como ayudar a la madre a poner en practica un metodo de alimentacion

e Practicado como ayudar a la madre a emplear un método de alimentacion mediante
dramatizaciones

Descripcion de la Sesidon
Tiempo total - 90 minutos

|. Practica de un método de alimentacion 15 minutos
[I. Dramatizaciones 75 minutos
Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio
m Escriba las distintas situaciones a dramatizar en el rotafolio y coloquelas en un lugar visible

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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I. Practica de un método de alimentacion (15 minutos)

U Presente la sesion y los objetivos.
QO Pida a las participantes que hagan una lista con los distintos temas que serd necesario analizar con
la madre cuando se le ensefie cdomo poner en practica un método de alimentacion. (Haga listas

distintas para cada método de alimentacién)

Los siguientes temas se deben tratar con la madre cuando se le ensefie cémo poner en practica el método

de alimentacion.

Lactancia materna exclusiva

Significado de “exclusiva”

Posicion y agarre

Prevencion/Tratamiento de pezones agrietados
Prevencion/tratamiento de la mastitis

Cuando interrumpir la lactancia materna

Extraccién y tratamiento térmico de la
leche materna

Como extraer la leche materna

Leche artificial

Cantidad de latas necesarias por mes
Coémo preparar la leche artificial
Preparacién y almacenamiento higiénicos

Qué hacer si la leche artificial se acaba

Amamantamiento por otra mujer
Como cerciorarse de que la nodriza no esta
infectada con el VIH

Coémo calentar la leche Coémo debe protegerse la nodriza del VIH

Coémo almacenar la leche materna Posicion y agarre
Precauciones higiénicas Prevencién/tratamiento de pezones agrietados
Prevencién/tratamiento de la mastitis

Posibilidad de que la nodriza se infecte con el

VIH por el lactante
Il. Dramatizaciones (75 minutos)

U Pida a las participantes que formen los mismos grupos de tres que antes. Soliciteles que cambien
de roles de modo que una persona diferente desempefie el rol de consejera, el de la madre y el de

observadora. D¢ las siguientes instrucciones para la dramatizacion:

B Tienen 30 minutos para practicar la dramatizacién. La dramatizacién en si no debe superar
los 15 minutos.
Intenten utilizar el rotafolio tanto como sea posible.
Pida a los grupos que mencionen la opcién escogida por la “madre” en la Gltima dramatizacién.

Esta es la opcién que la “consejera” deberfa demostrar en su dramatizacion.

U Cuando las participantes hayan terminado de practicar, pida a un grupo que protagonice la
dramatizacién. Pida al resto que comente acerca de qué ha hecho la consejera en forma correcta y
qué podria mejorar.

U Pida al grupo que haya escogido una opcién diferente que protagonice la dramatizacion. Pida al
resto que comente acerca de la sesion de consejeria.

U Pregunte a las participantes si tienen preguntas finales acerca de las herramientas de consejerfa.
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SESION 5

Evaluacion de la orientacion y cierre

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:

e FEvaluado el taller de orientacion

Descripcion de la Sesidn
Tiempo total - 15 minutos

|. Evaluacion de la orientacion
[l. Cierre

Preparacion

m Fotocopie los formularios de evaluacion
m Prepare certificados de asistencia (si es necesario)

A medida que siga el texto, recuerde:

Q indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes

O Distribuya los formularios de evaluacion del taller y pidales a las participantes que los completen.

U Indique a las participantes donde obtener copias extras de los folletos y otro tipo de material
si fuese necesario.

O Distribuya los certificados de asistencia y concluya el taller.
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Formulario de evaluacion del taller

Muy Preparada Inadecuadamente
preparada preparada
1. Habiendo participado del taller, ;cuan
preparada se siente para utilizar las tarjetas
de consejeria?

Muy utiles Utiles No muy utiles
2. ¢Qué utilidad tendran las tarjetas en su labor
con madres infectadas por el VIH?

Muy utiles Utiles No muy Utiles
3. ¢(Como calificaria cada una de las sesiones
en cuanto a su utilidad para prepararla en el
uso de las herramientas?

#1 Generalidades de las herramientas

#2 Proceso de consejeria

#3 Evaluacion de la situacion de la madre

#4 Como ayudar a la madre a escoger un
método de alimentacion

#5 Como ensefar a la madre a poner en
practica un método

Excelente Bueno Insuficiente
4. ;Como calificaria a la(s) capacitadora(s) del
taller?

5. ¢ Como mejoraria la orientacion?

Otros comentarios:
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Agenda

Dia 1
Tiempo Necesario
60 minutos
60 minutos
15 minutos
60 minutos
60 minutos
75 minutos
60 minutos
15 minutos
60 minutos

Dia 2
Tiempo Necesario
120 minutos

15 minutos
30 minutos

30 minutos
60 minutos
75 minutos

15 minutos
45 minutos
15 minutos

Sesiones

Sesion 1: Generalidades de las herramientas
Sesion 2: Proceso de consejeria

Receso

Sesion 2 (continuacion): Proceso de consejeria
Almuerzo

Sesion 3: Conocimiento de las herramientas
Sesion 4: Evaluacion de la situacion de la madre
Receso

Sesion 4 (continuacion): Evaluacion de la situacion
de la madre

Sesiones
Sesion 5: Como ayudar a la madre a escoger un
método de alimentacion
Receso
Sesion 5 (continuacion): Como ayudar a la madre a
escoger un método de alimentacion
Sesion 6: Preparacion del alimento
Almuerzo
Sesion 7: Practica de consejeria: COmo ensenar a la
madre a poner en practica un método de alimentacion
Receso
Sesion 7 (continuacién): Practica de consejeria
Evaluacion del taller y cierre
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Sesion 1
Generalidades de las herramientas

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Realizado una presentacion personal ante las otras

e Revisado los objetivos del taller
e Revisado los componentes de la herramienta de consejeria

Descripcion de la Sesidon
Tiempo total - 60 minutos

I. Presentacion de las participantes y los objetivos del taller 15 minutos
II. Discusion de las practicas de alimentacion locales 15 minutos
IIl. Generalidades de las herramientas de consejeria 30 minutos
Preparacion

m Entregar a cada participante: 1 copia del rotafolio (que incluye el diagrama de flujo y todas
las tarjetas de consejeria) y un conjunto de folletos.
NOTA: Estas herramientas deben ser distribuidas antes de la orientacion; se les pedira
a las participantes que las lean antes de esta sesion.

m Escriba los objetivos del taller en el rotafolio

A medida que siga el texto, recuerde:

Q indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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I. Introduccion de las participantes y los objetivos del taller
(15 minutos)

O D¢ la bienvenida a las participantes y pidales que se presenten.

O Senale el rotafolio y lea en voz alta los objetivos del taller.

Objetivos del taller
Al finalizar este taller, se espera que las participantes sean capaces de:

m Mencionar los pasos del proceso de consejeria en VIH y alimentacion infantil
m Determinar los distintos componentes de las herramientas de consejeria
m Utilizar las herramientas eficazmente.

Il. Discusion sobre las practicas de alimentacion locales
(15 minutos)

O Pregunte a las participantes cémo alimentan las madres a sus lactantes desde el nacimiento hasta
los 6 meses. Haga un sondeo para determinar si existe alguna otra practica de alimentacion
ademas de la lactancia materna (leche de origen animal, amamantamiento por otra mujer, extracciéon

de leche, agua de arroz, leche artificial).

lll. Generalidades de las herramientas de consejeria (30 minutos)
O Pida a las participantes que observen sus herramientas. Preséntelas del siguiente modo:

B En esta sesion revisaremos las herramientas disponibles, que se pueden utilizar al dar consejeria
a las mujeres acerca de las decisiones sobre alimentacion infantil.

® El primer conjunto de herramientas consta de un rotafolio que incluye un diagrama de flujo en
el que se ilustra el proceso de consejeria y las tarjetas de consejeria a ser utilizadas durante las
sesiones individuales con las mujeres embarazadas y/o madres. Por favor, observen el rotafolio

conmigo:

e En la primera pagina aparece un Diagrama de Flujo con los pasos recomendados a seguir
para la consejerfa en VIH y alimentacién infantil. A la izquierda aparecen algunas
instrucciones sencillas acerca de como utilizar el rotafolio, segtin el tipo de sesién (primera
sesion, seguimiento) y si la mujer esta embarazada o su hijo ya ha nacido. Cada una de las
tarjetas que veremos cuenta con un ndmero de paso, que coincide con los pasos en el

rotafolio.
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o La Tarjeta 1 se denomina “El riesgo de la transmision de la madre al nifo”. Utilice esta
tarjeta para poder explicarle a una mujer las posibilidades de que su hijo se contagie la
infeccién. Recuerde, si todas las madres de los lactantes que aparecen en la tarjeta estan
infectadas con el VIH, es probable que tres de ellos contraigan el VIH a través de la lactancia
materna.

e Las Tarjetas 2 a 6 presentan las opciones de alimentacién. Cada tarjeta muestra las ventajas
y las desventajas de una opcion.

e La Tarjeta 2 se denomina “Ventajas y desventajas de la leche artificial”.

e La Tarjeta 3 se denomina “Ventajas y desventajas de la lactancia materna exclusiva”.

e La Tarjeta 4 presenta las “Ventajas y desventajas de la extraccién y el tratamiento térmico
de la leche materna”.

e La Tarjeta 5 presenta las “Ventajas y desventajas de recibir la ayuda de una nodriza”.

o La Tarjeta 7 ayudara a evaluar la situacion familiar de la madre a fin de determinar qué
método de alimentacién serd el mas adecuado para ella. Es importante recordar que una
mujer puede escoger un método y luego pasar a otro, de acuerdo a si estan dadas las
condiciones para la alimentacién de sustitucion.

e LasTarjetas 8 a 15 contienen las instrucciones acerca de cémo poner en practica los distintos
métodos de alimentacion.

o La Tarjeta 16 contiene preguntas para hacerles a las madres cuando concurren a una visita
de seguimiento si sus hijos son menores de 6 meses.

e LaTarjeta 17 ofrece ala madre orientacion acerca de como interrumpir la lactancia materna
en forma temprana.

e Las Tarjetas 18-20 debaten acerca de la alimentacién para los nifios de 6 a 24 meses.
En las sesiones posteriores, tendrd que revisar el contenido de estas tarjetas con mas detalle.

B La segunda herramienta consta del conjunto de folletos para la madre acerca de coémo poner en
practica de manera segura las opciones de alimentacion escogida . Son estos folletos los que utilizara
durante la sesién de consejeria para explicarle a las madres cémo poner en practica la opcién de
alimentacion escogida.

B La tercera herramienta consta de una guia de referencia, con informacién técnica adicional para
ustedes, las consejeras.

B Las tarjetas reflejan el enfoque de derechos humanos que sostiene que las madres infectadas con el
VIH tienen derecho a recibir informacién completa acerca de las ventajas y las desventajas de las
opciones de alimentacién infantil disponibles en sus comunidades y a tomar sus propias decisiones

sobre la alimentacién de sus hijos.
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SESION 2

Sesion 2
Proceso de consejeria

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Revisado el proceso de consejeria en VIH y alimentacion infantil

e Observado una demostracion acerca de como utilizar las herramientas
e Revisado las habilidades de consejeria

Descripcion de la Sesidn
Tiempo total - 120 minutos

|. Proceso de consejeria 60 minutos
[I. Demostracion 30 minutos
[I1. Revision de las habilidades basicas de consejeria 30 minutos
Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio

m Haga una fotocopia de los pasos del Diagrama de Flujo de la Consejeria (Anexo 1) y
recortelo en rectangulos. Debe haver un conjunto de tarjetas de los pasos para cada
grupo de tres participantes.

m Escriba las instrucciones para las actividades de aprendizaje en el rotafolio.

m FElija a una participante para que realice la demostracion con usted. Dele una copia de la
demostracion con anticipacion para que tenga tiempo de leerla.

m Haga copias de la Lista de Verificacion de las Habilidades de Consejeria (Anexo 2)

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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Io

Proceso de consejeria (60 minutos)

Q

Q

Presente la sesién y los objetivos

Divida a las participantes en grupos de tres. Dé a cada grupo un conjunto de tarjetas con los Pasos
de la Consejerfa. Pida que ordenen las tarjetas y que imaginen que estan dando consejeria a una
madre embarazada de 8 meses infectada con el VIH.  Dé 20 minutos para que completen la

actividad y pidales que no consulten el rotafolio.

Retina a los grupos y pida a un grupo que presente los pasos. Pregunte a los otros grupos si tienen

alguna tarjeta en distinto orden.

Indique a las participantes que observen el rotafolio y que discutan los pasos. A continuacion,

discuta de qué manera los pasos variarian en las siguientes situaciones:

Una mujer infectada con el VIH embarazada de 4 meses
Una mujer infectada con el VIH con un lactante de 3 semanas de vida.
Una visita de seguimiento posterior a que la mujer haya puesto en practica un método de
alimentacion.
B Una mujer embarazada que cree estar infectada con el VIH y desea alimentar a su hijo con

leche artificial.

Observen juntos el diagrama de flujo y explique los distintos pasos. A continuacién, revise los
distintos pasos para las cuatro situaciones diferentes. Cerciérese de que las participantes comprendan

el proceso con claridad.

Il. Demostraciéon (30 minutos)

Q

Con la utilizacion del guién que aparece a continuacion, realice una demostraciéon de una sesioén
inicial de consejeria con una mujer embarazada. Usted hara de consejera, y una de las participantes
hara el papel de la madre. Pregunte luego a las participantes si tienen preguntas acerca de cémo

se utilizan las herramientas.

Veremos una demostracion de como se utilizan estas herramientas. Imaginen que una mujer

embarazada se ha enterado recientemente de su infeccion con el VIH. Ha concurrido a ver a la

consejera para discutir sus opciones para alimentar al bebe.

En primer lugar, veremos el inicio de la sesion de consejeria antes de que la consejera

llegue al Paso 1.

Consejera: Hola Sra. ... Gracias por haber venido a hablar conmigo acerca de las distintas

maneras de alimentar a su bebé. Deseamos ayudarla a elegir la mejor opcion para usted, en
su situacion, para que su bebé tenga la mejor oportunidad de estar saludable.

Herramientas de consejeria en VIH y alimentacion infantil: Guia de Capacitacion



36

SESION 2

COMENTARIO: Aqui la consejera presenta la sesion, explicando que el objetivo consiste
en ayudar a la madre a elegir una opcion de alimentacion apropiada. La consejera
ademas hace hincapié en la idea que lo que se busca es un nifo saludable. En
muchos casos es preciso sopesar los riesgos de la transmision del VIH con el riesgo de
que el nino se enferme con diarrea 0 neumonia.

A continuacion, veremos como la consejera comienza con el Paso 1: “Explique los riesgos de
la transmision de la madre al nifio”.

Consejera: ¢ Qué informacion tiene acerca de las distintas maneras en que una madre transmite
el VIH a su bebé?

Madre: Sé que el bebé puede infectarse durante el nacimiento, y si decido amamantarlo.

Consejera: Es verdad que los bebés pueden infectarse con el VIH a través de estas vias.
Permitame mostrarle un dibujo que puede ayudarla a comprender.

COMENTARIO: La consejera muestra la TARJETA #1.

Consejera: ;,Qué observa en esta figura?

Madre: Veo algunos bebés, y algunos de ellos tienen puestas camisetas de distintos colores.

Consejera: Esta tarjeta muestra 20 bebés nacidos de mujeres infectadas con el VIH. Como ha
mencionado, el bebé puede infectarse con el VIH en 3 etapas distintas: durante el embarazo,
durante el parto y durante la lactancia. Los bebés con camisetas blancas son los bebés que
NO se infectaran en absoluto. Los bebés con camisetas negras ya se han infectado con el
VIH durante el embarazo y el parto. Los bebés con camisetas grises son los que probablemente
se infecten con el VIH a través de la lactancia materna.

Madre: Entonces, ¢no todos los bebés se infectan con el VIH a través de la lactancia materna?

Consejera: No, como vera, la mayoria no se infectara. Algunas situaciones aumentan el riesgo
de transmision del VIH a través de la lactancia materna. Por ejemplo, existe un mayor riesgo
de infeccion si usted se ha infectado recientemente con el VIH o si amamanta por largo
tiempo. Es posible reducir el riesgo de transmision poniendo en practica un método de
alimentacion apropiado para su situacion. ¢Qué otras preguntas tiene acerca de lo que
hemos hablado?

Madre: Creo comprender. Me alivia escuchar que no todos los bebés se infectaran a través de
la lactancia materna.
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COMENTARIO: ;De que manera presento la consejera el riesgo de transmision de la
madre al nino? Espere a obtener algunas respuestas y luego explique:

Utilizo una pregunta abierta para evaluar que la madre hubiera comprendido el riesgo. Dijo:
¢ Qué informacion tiene acerca de las distintas maneras en que una madre transmite el
VIH a su bebg?

Esta es una manera util de presentar el concepto de riesgo.

La consejera pasa ahora al Paso 2 del Diagrama de Flujo: Explicara las ventajas y las
desventajas de las distintas opciones de alimentacion, comenzando por la preferencia inicial
de la madre.

Consejera: Existen varias maneras de alimentar a su bebé. ;Ha pensado en alguna manera en
particular?

Madre: Ahora que sé que no todos los bebés se infectaran a través de la lactancia materna,
desearia hablar de esta opcion en primer lugar, dado que he amamantado a mis otros hijos.

Consejera: ;Qué observa en esta figura?

Madre: Veo a una madre amamantando a su bebé y a otra persona que intenta darle un biberon.
Segun parece, la madre rechaza el biberon.

Consejera: Si, se trata de la lactancia materna exclusiva. ;Qué entiende por lactancia materna
exclusiva?

Madre: No estoy segura, pero vi algo al respecto en un afiche.

Consejera: Si, existen muchos afiches acerca de la lactancia materna exclusiva. Lactancia
materna exclusiva significa dar unicamente leche materna y ningun otro liquido ni alimento, ni
siquiera agua. En comparacion con la alimentacion mixta, la lactancia materna exclusiva
durante los primeros meses de vida puede reducir el riesgo de transmision del VIH. La leche
materna es el alimento ideal dado que protege contra muchas enfermedades. Evita ademas
un nuevo embarazo. Por otra parte, mientras se amamanta existe alguna posibilidad de que
Su bebé se infecte con el VIH.

COMENTARIO: En esta etapa la consejera discutira las otras ventajas y desventajas de la
lactancia materna con la madre utilizando la TARJETA #3.

Consejera: ;,Qué piensa ahora de la lactancia materna?

Madre: Podria considerar esta opcion. Sin embargo, me preocuparia que el bebé se infectara
con el VIH.
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COMENTARIO: La consejera discute las otras opciones de alimentacion.

Consejera: Existen otras maneras de alimentar a su bebé que tal vez desee considerar. Es
posible amamantar e interrumpir la lactancia en forma temprana o utilizar leche artificial
adquirida en un comercio o puede preparar leche artificial elaborada en el hogar. Existen

otras maneras de lograr que la leche de sus pechos sea segura.

COMENTARIO: Mencione unicamente los metodos que se practican y que sean posibles de
realizar en esta comunidad.

Madre: No sabia que existieran tantos otros métodos. Pensé que tendria que usar la leche
artificial, pero no sabia.

Consejera: Si, existen varias posibilidades. ;Acerca de qué método le gustaria tener mas
informacion?

Madre: Me gustaria utilizar la leche artificial.
Consejera: De acuerdo. Permitame mostrarle otra tarjeta.

COMENTARIO: La consejera discutira las preguntas y los mensajes en la tarjeta #2, utilizando
las habilidades de consejeria.

Consejera: ¢Qué opinion tiene respecto de la leche artificial?

Madre: No estoy segura. Me resulta dificil venir hasta aqui todos los meses para buscar la leche
artificial. Y mi esposo desea que amamante.

COMENTARIO: La consejera discutira con las madres las opciones que sean adecuadas y
apropiadas localmente.

Es importante tener en cuenta las preferencias de la madre y no sobrecargarla con demasiada

informacion. Permita que la madre tenga tiempo para hacer preguntas y cerciorese de que
comprenda de lo que se esta hablando.

lll. Revision de las habilidades bdsicas de consejeria (30 minutos)
O Con la utilizacion de la Lista de Verificacién de las Habilidades de Consejerfa (Anexo 2), haga una
rapida revision de las habilidades basicas de consejeria con las participantes. Esta sera una revisién

de los cursos anteriores a los que haya asistido.

U Pida a las participantes que describan las diversas habilidades utilizadas en la demostracion.
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Sesion 3

Conocimiento de las herramientas

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:

e Realizado una revision profunda de los diversos

componentes de las herramientas

Descripcion de la Sesidon

|. Revision del rotafolio
|lI. Revision de los folletos
I1l. Revision de la Guia de Referencia

Tiempo total - 75 minutos

30 minutos
15 minutos
30 minutos

Preparacion

m Cerciorese de que cada participante tenga una copia de las herramientas

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora

m indica lo que usted le dice a las participantes
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I. Revision del rotafolio (30 minutos)

O Divida a las participantes en grupos de cuatro. Sefiale los distintos tipos de preguntas/instrucciones

en las tarjetas, y dé 20 minutos para que observen el rotafolio. Pregtnteles si tienen preguntas.

Il. Revision de los folletos (15 minutos)

O Dé alos grupos 10 minutos para revisar los folletos. Preginteles si tienen preguntas.

lll. Revision de la Guia de Referencia (30 minutos)

0 Dé alos grupos 10 minutos para revisar la gufa de referencia. Animelos a echar un vistazo a las
distintas secciones y no a leer el material en detalle. Explique que el documento tiene por objeto
servirles de referencia, y que no se utilizara durante la sesién de consejeria. Pida que hagan preguntas

y animelos a leer la guia en detalle mas adelante.
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Sesion 4
Evaluacion de la situacion de la madre

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:

e |dentificado los aspectos de la situacion de la madre que es necesario evaluar para
determinar qué opcion de alimentacion sera la mas apropiada en su situacion

e Revisado la Tarjeta 7 “Evaluacion de la situacion de la madre”

e Realizado dramatizaciones para evaluar la situacion de la madre

Descripcion de la Sesidn
Tempo total - 120 minutos

[. ¢Queé evaluar? 30 minutos
Il. Tarjeta 7. Evaluacion de la situacion de la madre 30 minutos
[[I. Dramatizaciones 60 minutos
Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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¢Qué evaluar? (30 minutos)
O Presente la sesion y los objetivos.
U Pida a las participantes que mencionen los distintos aspectos de una situacion que la consejera
debera evaluar para determinar el método de alimentacion mas adecuado para la situacién de la

madre. Escriba sus respuestas en un rotafolio.

B Serd necesario evaluar los siguientes aspectos de la situacion de la madre:

Fuente de agua potable. Sila madre no tiene acceso a agua potable, entonces le resultara
dificil preparar la leche artificial de manera segura.

Tipo de letrina: El tipo de letrina en el hogar de la madre le permitira conocer la situaciéon
sanitaria/de higiene en la que vive.

Dinero disponible al mes para la leche artificial: Preguntdndole a la madre con cuanto
dinero dispondrd mensualmente para adquirir la leche artificial, sabra si puede comprarla
con asiduidad. Aun cuando reciba leche artificial en forma gratuita, tendrd que comprarla
si se interrumpe su provisién en el centro de salud.

Dinero para transportarse: Aun cuando la madre reciba leche artificial en forma gratuita,
necesitara dinero para el transporte para obtener la leche artificial cuando ésta se acabe. Si
no tiene dinero extra para transportarse, le resultara dificil reemplazar la provision de
leche artificial antes de que se acabe.

Refrigerador. Contar con un refrigerador facilita el almacenamiento de la leche artificial
y la leche materna extraida.

Preparacion del alimento: Es preciso que la madre haya evaluado el acceso a agua hervida
y a utensilios limpios para poder preparar la leche artificial de manera higiénica. Precisa
ademads utensilios limpios si planea extraer y tratar térmicamente su propia leche.

Tomas nocturnas: Es importante evaluar si la madre puede o no puede levantarse y preparar
el alimento varias veces durante la noche. Si ninguna de estas opciones es posible, entonces
sera dificil para ella alimentar con leche artificial o extraer y tratar térmicamente su propia
leche con éxito. Podria almacenar agua hervida caliente en un termo y mezclar la leche
artificial durante la noche.

Divulgacién de su estado del VIH: Si la familia de la madre sabe que esta infectada por el
VIH, le resultard mas facil alimentar con un sustituto que si la familia desconociera su
estado del VIH.

Apoyo familiar: Si su familia desea ayudarla con la alimentacién de sustitucion, le resultara

mas facil de poner en practica que si lo hace ella sola.
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Il. Tarjeta 7. Evaluacion de la situacion de la madre (30 minutos)

U Pida alas participantes que observen la Tarjeta 7, que contiene una tabla con preguntas y respuestas

posibles. Explique los siguientes puntos:

B La tabla que aparece en la Tarjeta 7 se deberfa utilizar con todas las madres VIH-positivas que
reciben consejeria por primera vez o estan evaluando la posibilidad de cambiar de método de
alimentacion. Le permite a la consejera explorar las condiciones en las que vive la mujer de
modo que sea posible ayudarla a escoger el método mas adecuado para ella.

® El primer paso consiste en hacerle a la mujer todas las preguntas que aparecen en la columna de
la izquierda. Por ejemplo: ¢De dinde obtiene el agua que bebe?

B Recuerde las respuestas de la mujer.

B Repita el proceso para el resto de las preguntas de la herramienta.

B Una vez discutidas todas las preguntas, repase mentalmente todas las respuestas. En esta
etapa no discuta las respuestas con ella. Simplemente, téngalas en cuenta cuando analice con
ella las ventajas y las desventajas de cada método de alimentacion.

B MUY IMPORTANTE: Esta tabla no estd disenada como herramienta de puntuacién o para
decidir por la madre. Las respuestas combinadas de la mujer la ayudan a escoger el método de
alimentacion mas adecuado para su situacién, una vez que conozca las ventajas y desventajas

de cada método.

lll. Dramatizaciones (60 minutos)

U Divida a las participantes en grupos de tres. Una participante hara de la mujer infectada con el
VIH y otra hara de consejera. La tercera participante serd observadora. Dé 20 minutos para que
practiquen con la Tarjeta 7 (“Evaluacion de la situacién de la madre”) en una sesién de consejeria.
Pidales que se aboquen Gnicamente a utilizar la tarjeta; no es necesario dramatizar todo el resto de

lo que pueda suceder antes y durante la sesion.

O Pidales que se detengan, dé 5 minutos para que la observadora dé su opinién a los otros miembros

del equipo.
U Retna a las participantes y solicite un par de voluntarias para hacer la dramatizacion frente al
resto. Pida al resto de las participantes que den su opinién acerca de qué ha funcionado bien y qué

no.

U Pida a otra pareja que haga la dramatizacion y dé su opinion.
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Sesion 5:
Como ayudar a la madre a escoger un
método de alimentacion

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Revisado como ayudar a la madre a escoger un método de alimentacion

e Practicado como ayudar a la madre a escoger un metodo de alimentacion mediante
dramatizaciones

Descripcion de la Sesidn
Tiempo total - 150 minutos

I. Revision del proceso de consejeria y evaluacion de la situacion de la madre 30 minutos

[I. Demostracion 30 minutos
[1l. Dramatizaciones 90 minutos
Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio

m FElija a una participante para que haga la demostracion con usted. Dé una copia de la
demostracion antes de la revision.

m Tenga listas copias suficientes de las historias de consejeria. Debe haber una historia por
cada grupo de tres participantes.

Cuando lea el texto, recuerde:

U jindica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted les dice a las participantes
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I. Revision del proceso de consejeria y evaluacion de la situacion
de la madre (30 minutos)

U Presente la sesion y los objetivos.
U Revise el proceso de consejerfa para las siguientes situaciones, con la utilizacion de la Tarjeta 7:

a. Embarazadas infectadas con el VIH

b. Mujeres infectadas con el VIH con nifios pequenos

L Revise la herramienta de evaluacién de la situacién en el hogar.

Il. Demostraciéon (30 minutos)
U Revise brevemente la Tarjeta 7 “Evaluacion de la situacion de la madre”.

O Explique que hard la demostracion acerca de como ayudar a la madre a escoger un método de

alimentacion.

Imagine que se han discutido las distintas opciones de alimentacion con la madre. La consejera

comienza con el Paso 3: Analice con la madre su situacion en el hogar y en la familia, con la

utilizacion de la Tarjeta 7.

Consejera: Acabamos de discutir las ventajas y las desventajas de los distintos métodos de
alimentacion. Habiendo escuchado toda esta informacion, ¢qué método tiene interés en

probar?

Madre: Me gustaria utilizar la leche artificial dado que me la entregan en forma gratuita en el
servicio de salud.

COMENTARIO: Tenga en cuenta que esta no es la decision final de la madre. Probablemente
cambie de opinion mas adelante.

Consejera: Pensemos en qué necesitara para poder decidir si la leche artificial es la mejor
opcion para usted.

Madre: De acuerdo.

COMENTARIO: La consejera muestra la Tarjeta 7.-

Consejera: ;De donde obtiene el agua que bebe?

Madre: Tenemos un grifo en nuestra cocina de donde obtenemos agua potable.
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Consejera: Eso es bueno, necesita agua potable para preparar la leche artificial. ¢ Puede preparar
cada alimento con agua hervida y tiene utensilios?

Madre: Parece mucho trabajo. ¢ Es preciso hervir el agua cada vez si tenemos agua potable del
grifo?

Consejera: Si, es lo recomendado.

Madre: Bien, creo que podré hacerlo. Podria pedir ayuda a mi sobrina.

Consejera: Seria muy util. ;Cémo se las arreglara para preparar la leche artificial durante la
noche? ;Podra hacerlo dos o tres veces por noche?

Madre: ¢ Puedo prepararla antes de ir a dormir y conservar el biberdn junto a mi cama y usarla
durante toda la noche?

Consejera: Comprendo por qué resultaria mas facil, pero un bebé puede enfermar si la leche
artificial no se prepara fresca para cada toma. Tal vez debamos hablar ahora acerca del
costo de la leche artificial.

Madre: Pero pensé que era gratis.

Consejera: Aun cuando consiga la leche artificial en forma gratuita, podria acabarse antes de
que pueda conseguir mas o interrumpirse la provision en el servicio de salud. La leche
artificial cuesta alrededor de por lata (INSERTE COSTO LOCAL). Si tuviera que
comprar 3 0 4 latas, ¢podria pagarlas?

Madre: Si, mi esposo tiene un empleo estable. Podemos conseguir el dinero de necesitarlo.

Consejera: Seria muy util. El costo no resulta un problema si su esposo esta trabajando. ¢ Sabe
su esposo que usted esta infectada con el VIH?

Madre: Si, lo sabe. El también esta infectado con el VIH.

Consejera: Tal vez resulte dificil para usted, pero es bueno que ambos lo sepan. (Lo sabe el
resto de la familia?

Madre: No le hemos dicho a nadie mas. Le tememos al qué diran.

Consejera: Debe ser dificil para ustedes. En este caso, ;qué pensara su familia si usted no
amamanta?

Madre: Mi suegra podria sentirse defraudada ya que ha amamantado a todos sus hijos. Realmente
cree que es lo mejor.
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Consejera: ¢ Qué razon cree que pueda darle acerca de por qué usted no desea amamantar?

Madre: Tal vez pueda decirle que estoy tomando medicamentos que afectan la leche materna.
Esto le ocurrié a nuestra vecina el ano pasado.

Consejera: ;Cree que su suegra aceptara esta explicacion? ;O cree que insistira en que usted
debe amamantar?

Madre: Creo que lo aceptara. La vecina que le mencioné es su amiga, y su bebé esta muy bien.

COMENTARIO: En esta etapa la consejera le preguntara a la madre si desea discutir otras
opciones de alimentacion y si tiene preguntas. La consejera pasara al Paso 4: “Ayude a
la madre a escoger una opcion apropiada de alimentacion”.

Consejera: Hemos tratado varios temas hoy. Después de todo lo que hablamos, ;qué piensa
acerca de como le gustaria alimentar a su bebé?

Madre: Estoy muy confundida. Segun parece, cada opcion de alimentacion tiene ventajas y
desventajas para mi. ;Qué sugiere que haga?

Consejera: Pensemos entonces en los distintos métodos, teniendo en cuenta su situacion personal.
Usted ha amamantado a sus otros hijos y su suegra desea que amamante.

Madre: Si, asi es.

Consejera: Ademas, su esposo sabe que usted esta infectada con el VIH, asi que tal vez pueda
apoyarla con la lactancia materna exclusiva. Por otra parte, cuenta con todo lo necesario
para preparar la leche artificial en forma segura. Tiene agua potable, combustible y dinero
para comprar la leche artificial.

Madre: Asi es.

Consejera: Dado que su esposo sabe su estado de la enfermedad, podria apoyarla en su decision
y hablar con su madre.

Madre: No estoy segura. Desearia pensar al respecto y hablar con mi marido. Pero creo que
desearia alimentar a mi bebé con leche artificial. Podria explicarle a mi esposo lo que me ha
dicho. Creo que comprendera.

COMENTARIO: La consejera no le dijo a la mujer qué hacer. Realizo una sintesis de las
razones por las cuales cada opcion seria adecuada para ella. La mujer tomo una
decision inicial, pero ira a su casa y la discutira con su esposo. La consejera deberia
continuar con el Paso 5: explicara como poner en practica el método de alimentacion
escogido y le dara un folleto.
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lll. Dramatizaciones (90 minutos)

U Las historias de consejerfa ndmerosl y 2 son apropiadas para aquellas consejeras que no han
recibido capacitacion recientemente o que cuentan con poca experiencia. Si las participantes ya
han realizado el WHO Integrated Course [Curso Integral de la OMS] o si cuentan con gran

experiencia, las historias de consejerfa nimeros3, 4 y 5 resultaran mas adecuadas.

U Pida a las participantes que formen los mismos grupos de tres que antes. Soliciteles que cambien
de roles de modo que una persona diferente desempene el rol de consejera, el de la madre y el de

observadora. D¢ las siguientes instrucciones para la dramatizacion:

B Tienen 30 minutos para practicar la dramatizacién. La dramatizacién en si no debe superar
los 15 minutos.
Intenten utilizar el rotafolio tanto como sea posible.

Cuando actte de “consejera’:

e Salude a la “madre” y preséntese. Pregintele su nombre y el de su nino, y llamelos por sus
nombres.

e Haga una o dos preguntas abiertas para iniciar la conversacién y averigiie por qué ha
concurrido a usted.

e Use cada una de las habilidades de consejeria para alentarla a hablar con usted.

e Use las Tarjetas del namero 1 al 7 para ayudar a la madre a escoger el método de
alimentacion. Explique los riesgos de la transmisién maternoinfantil del VIH, explique las
ventajas y las desventajas de los distintos métodos de alimentacién, comenzando por el
método de preferencia de la madre y luego evalte su situacién en el hogar y en la familia.

e Cuando use la tarjeta no la lea. Use sus habilidades para dar informacion concisa y pertinente
sintetizando la informacién sin dar 6rdenes.

e Una vez que la madre ha escogido un método, interrumpa la dramatizaciéon. No comience

la discusiéon cémo poner en practica el método de alimentacién.
® Cuando actGe de la “madre”:

e Elija un nombre para usted y para su nifo (si en su historia hay uno) y digaselos a la
“consejera”.

e Responda las preguntas de la consejera de acuerdo a su historia. No dé toda la informacién
de una vez.
Si la consejera utiliza buenas habilidades de saber escuchar y aprender, y usted siente que

se muestra interesada, puede darle mas informacién.
O Cuando las participantes hayan terminado de practicar, pida al grupo que tenga la Historia de

Consejerfa nimero 1 que haga la dramatizacion. Pida al resto que comente acerca de qué ha

hecho la consejera en forma correcta y qué podria mejorar.
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U Pida al grupo que tenga la Historia de Consejeria ntimero 2 que haga la dramatizaciéon. Pida al

resto que comente acerca de qué ha hecho la consejera en forma correcta y qué podria mejorar.
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Historia de consejeria 1: Maria

m Su bebeé nacio anoche en el hospital. Se adelanto tres semanas. Hace dos dias usted descubrio
que esta infectada con el VIH y aun no ha visto a la consejera en alimentacion infantil. No tuvo
mucho tiempo para evaluar como alimentara a su bebé. Lo ha estado amamantando desde el
nacimiento.

m Tiene que caminar medio kilbmetro para recoger agua de un pozo. Cuenta con un hervidor
de querosene pero algunas veces utiliza lefha como combustible si no tiene dinero.

m Su madre recibe una pequefa pension. Su hermana trabaja medio tiempo como empleada
domeéstica. Ni usted ni su companero trabajan.

m No esta segura de como alimentar a este bebé, pero teme divulgar su estado a su familia.

x f e e mememmmmmmmmmmemmmsmmmmmeemmemmemmmmmmmmmmmma==

Historia de consejeria 2: Juana

m Estd embarazada de 32 semanas. Es su primer embarazo. Usted es maestra y esta casada
con un policia. Vive en una casa con agua corriente y electricidad.

m Se realizé la prueba de VIH y descubrio que esta infectada. Aun no le ha contado a su esposo
ya que le preocupa qué pensara €l. esposo ya que le preocupa qué pensara el.

m Se tomara 3 meses de licencia por maternidad cuando su bebé nazca y luego volvera a
trabajar. Contratara a una nifiera para que cuide de su bebé

X f e e mememmmmmmmmmmemmmsmmmmmeemmemmemmmmmmmmmmmma==

Historia de consejeria 3: Isabel

m Usted es una alumna de escuela secundaria de 16 anos y tuvo su bebé 2 semanas atras.
Supo que esta infectada con el VIH antes de dar a luz.

m Vive en casa de sus padres con sus 4 hermanos en una zona pobre de la ciudad. No saben
que usted esta infectada con el VIH y teme contarles ya que cree que su padre la echara de
la casa.

m Su padre es obrero y su madre atiende un kiosco en el supermercado. Ganan muy poco
dinero para sostener a la familia. Usted logré obtener una beca para asistir a la escuela pero
no podria costear la leche artificial si tuviera que pagarla.

m El padre de su bebé es un adulto que esta casado con otra persona. El solia comprarle ropa
y elementos para la escuela a cambio de sexo ocasional. Sabe del bebé y dijo que puede
darle dinero para adquirir la leche artificial.

m Usted desea volver a la escuela y, por lo tanto, la lactancia materna exclusiva resultara dificil.
Todos sus hermanos fueron amamantados y su madre le dice que usted también debe
amamantar. Usted no sabe si debe escucharla o si debe aceptar dinero del hombre que la
embarazo.
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Historia de consejeria 4: Ruth

Usted tiene 25 anos y acaba de dar a luz a su segundo hijo. Su primer hijo tiene 4 anos y esta
infectado con el VIH.

Usted no esta casada pero vive con el padre de sus hijos desde hace 5 afios. El también esta
infectado con el VIH y sabe su estado de la enfermedad.

Si bien su compariero la apoya, viven en una zona empobrecida y no tienen mucho dinero.
Usted vende ropa usada en el mercado y su companfero esta desempleado. Algunas veces
consigue empleo como obrero, pero su ingreso no es constante. Ustedes apenas logran
ganar dinero para vivir. La situacion sanitaria en el lugar donde viven es inadecuada y no
tienen agua corriente en su choza. El agua la obtienen de un depdésito.

Usted amamanto a su primer hijo, pero desea proteger a su segundo hijo del VIH. Ha
escuchado que las madres infectadas con el VIH no deberian amamantar de modo que
desea darle leche artificial.

Historia de consejeria 5: Ana

Usted es una abuela de 55 anos y vive en zona rural. El centro de salud mas cercano donde
proporcionan servicios de prevencion de la transmision maternoinfantil del VIH esta a una
hora de autobus.

Su hija de 25 anos ha muerto por el SIDA, dejando a su beba para que usted la crie. El esposo
de ella también murié de SIDA.

Usted vive con su esposo. Dos de sus hijos también viven con usted con sus respectivas
esposas € hijos. Sus nueras le han ofrecido amamantar a su nieta pero usted no las quiere y
no confia en su leche. Cree que es mejor dar leche de vaca a la beba.

Su esposo y sus hijos son granjeros. Tienen varias vacas y su familia siempre cuenta con
mucha leche. Su casa cuenta con electricidad pero no tiene agua corriente; el agua la obtiene
de un grifo del pueblo. Utiliza una letrina de pozo ubicada en el patio trasero.
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SESION 6

Sesion 6
Preparacion del alimento

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:

e Visto una demostracion de como preparar la leche artificial

Descripcion de la Sesidon
Tiempo total - 30 minutos

|. Demostracion de como preparar leche artificial 30 minutos

Preparacion

m Reuna los materiales necesarios para las demostraciones. Debe haber materiales
suficientes para que cada grupo de tres participantes tenga un conjunto.

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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I. Demostracion de como preparar leche artificial (30 minutos)

U Con la utilizacién de las instrucciones en la Guia de Referencia, haga la demostraciéon de c6mo
preparar en forma correcta la leche artificial para un lactante de 1 mes de vida. Invite a las
participantes a acercarse y a repetir la demostracion. Pregtnteles qué tipo de recipientes podria
utilizar la madre para medir el agua en forma correcta y cémo marcarian los recipientes para
indicar los distintos niveles de agua. Discuta las cantidades de leche artificial necesarias por mes

hasta los 6 meses de edad del lactante.

SUMINISTROS NECESARIOS (1 conjunto por cada grupo de tres participantes):

Lata de la leche artificial disponible localmente Cuchara para mezclar
Agua potable Recipiente para medir agua
Vasito pequefio para alimentar al lactante Jabén, esponja y palangana para lavar

Recipiente grande y otro pequefio
Hervidor/cocina pequefna y combustible (cuencos u ollas)

Recipiente para hervir agua
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SESION 7

Sesion 7:

Practica de consejeria: COmo ensenar
a la madre a poner en prdctica un
método de alimentacion

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:
e Revisado como ayudar a la madre a poner en practica un metodo de alimentacion

e Practicado como ayudar a la madre a emplear un método de alimentacion mediante
dramatizaciones

Descripcion de la Sesidon
Tiempo total - 120 minutos

I. Cuestiones a recordar cuando ponga en practica el metodo de alimentacion 30 minutos
II. Dramatizaciones 90 minutos

Preparacion

m Escriba los objetivos de la sesion en el rotafolio
m Escriba las distintas situaciones a dramatizar en el rotafolio y coloquelas en un lugar visible

A medida que siga el texto, recuerde:

U indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes
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. Temas a recordar cuando ponga en prdctica el método de

alimentacion (30 minutos)

O  Presente la sesiéon y los objetivos.

U Pida a las participantes que hagan una lista con los distintos temas que serd necesario analizar con

la madre cuando se le ensefie como poner en practica un método de alimentacion. (Haga listas

distintas para cada método de alimentacién)

Los siguientes temas se deben tratar con la madre cuando se le ensefie como poner en practica el método

de alimentacion.

Lactancia materna exclusiva

Significado de “exclusiva”

Posicion y agarre

Prevencion/Tratamiento de pezones agrietados
Prevencién/tratamiento de la mastitis

Cuéando interrumpir la lactancia materna

Extraccién y tratamiento térmico de
la leche materna

Coémo extraer la leche materna

Cémo calentar la leche

Coémo almacenar la leche materna

Il. Dramatizaciones (90 minutos)

Leche artificial

Cantidad de latas necesarias por mes
Coémo preparar la leche artificial
Preparacién y almacenamiento higiénicos

Qué hacer si la leche artificial se acaba

Amamantamiento por otra mujer

Coémo cerciorarse de que la nodriza no esta infectada
con el VIH

Coémo debe protegerse la nodriza del VIH

Posicion y agarre

Prevencién/tratamiento de pezones agrietados

Prevencion/tratamiento de la mastitis

U Pida a las participantes que formen los mismos grupos de tres que antes. Soliciteles que cambien

de roles de modo que una persona diferente desempene el rol de consejera, el de la madre y el de

observadora. D¢ las siguientes instrucciones para la dramatizacion:

B Tienen 20 minutos para practicar la dramatizacién. La dramatizacién en si no debe superar

los 15 minutos.

Intenten utilizar el rotafolio tanto como sea posible.

Pida a los grupos que mencionen la opcién escogida por la “madre” en la dltima dramatizacién.

Esta es la opcién que la “consejera” deberia demostrar en su dramatizacion.

U Cuando las participantes hayan terminado de practicar, pida a un grupo que protagonice la

dramatizacién. Pida al resto que comente acerca de qué ha hecho la consejera en forma correcta y

qué podria mejorar.

U Pida al grupo que haya escogido una opcion diferente que protagonice la dramatizacion. Pida al

resto que comente acerca de la sesién de consejeria.

U Pregunte a las participantes si tienen preguntas finales acerca de las herramientas de consejerfa.
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SESION 7

Evaluacion de la orientacion y cierre

Objetivos
Al finalizar esta sesion, las participantes habran:

e FEvaluado el taller de orientacion

Descripcion de la Sesidn
Tiempo total - 15 minutos

|. Evaluacion de la orientacion
[l. Cierre

Preparacion

m Fotocopie los formularios de evaluacion
m Prepare certificados de asistencia (si es necesario)

A medida que siga el texto, recuerde:

Q indica una instruccion para usted, la capacitadora
m indica lo que usted le dice a las participantes

O Distribuya los formularios de evaluacion del taller y pidales a las participantes que los completen.

U Indique a las participantes donde obtener copias extras de los folletos y otro tipo de material
si fuese necesario.

O Distribuya los certificados de asistencia y concluya el taller.
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Formulario de evaluacion del taller

Muy Preparada Inadecuadamente
preparada preparada
1. Habiendo participado del taller, ;cuan
preparada se siente para utilizar las tarjetas
de consejeria?

Muy utiles Utiles No muy utiles
2. ¢Qué utilidad tendran las tarjetas en su labor
con madres infectadas por el VIH?

Muy utiles Utiles No muy Utiles
3. ¢(Como calificaria cada una de las sesiones
en cuanto a su utilidad para prepararla en el
uso de las herramientas?

#1 Generalidades de las herramientas

#2 Proceso de consejeria

#3 Evaluacion de la situacion de la madre

#4 Como ayudar a la madre a escoger un
método de alimentacion

#5 Como ensefar a la madre a poner en
practica un método

Excelente Bueno Insuficiente
4. ;Como calificaria a la(s) capacitadora(s) del
taller?

5. ¢ Como mejoraria la orientacion?

Otros comentarios:
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Pasos del Proceso de Consejeria

Debe haber una copia del conjunto de pasos para cada grupo de tres participantes.
Corte cada rectangulo por la linea de puntos.

Explique las ventajas y desventajas
Explique los riesgos de distintas opciones para la
de la transmision alimentacion, comenzando con

de la madre al nino aquella que la madre prefiere al inicio

Analice con la madre Ayude a la madre a

Su situacion en escoger una opcion

el hogar apropiada de alimentacion

Demuestre como llevar
a la practica la opcion Brinde consejeria y
de alimentacion escogida y dele un apoyo de seguimiento

folleto para su casa



Lista de Verificacion de las
Habilidades de Consejeria

Debe haber copias de la Lista de Verificacion de las Habilidades de Consejeria
para todas las participantes

Habilidades para escuchar y aprender:

O Use comunicacion no verbal (til.

0 Haga preguntas abiertas.

O Emplee respuestas y gestos que demuestran intergs.

O Parafrasee lo que la madre dice.

[0 Tenga empatia - demuestre que comprende lo que la madre siente.

O Evite palabras que juzguen a la madre.

Habilidades para reforzar la confianza y dar apoyo:

O Acepte lo que la madre o cuidador piensa y siente.

D
Z
m
X
0
N

0 Reconozca y elogie lo que la madre o cuidador y el nifio estan haciendo bien.
O Brinde ayuda practica.

O Brinde informacién pertinente.

O Use lenguaje sencillo.

[0 Haga una o dos sugerencias, no dé ordenes.
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Para mas informacion, péngase en contacto con:
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