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Proteccion infantil en

brotes infecciosos dle enfetmedades

Colaboracion con el sector salud en
brotes de enfermedades infecciosas
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;Para quién es

esta miniguia
y como debe
usarse?

Los esfuerzos nacionales y mundiales para prevenir, responder

y recuperarse de |os brotes suelen estar liderados por el sector

de la salud, incluso cuando las intervenciones son de naturaleza
multisectorial. Esta miniguia demuestra como y por qué las
consideraciones de proteccion infantil pueden 'y deben integrarse en
la gestidn de brotes.

Siempre que sea posible, los consejos que se brindan aqui se alinean con los pilares de preparacién y respuesta ante brotes
descritos en las Directrices de planificacion operativa'de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), con los estandares

de salud descritos en el Manual Esfera?y con el Pilar 4: Trabajando en todos los sectores de los Estandares minimos para

la proteccién de la infancia en la accién humanitaria (CPMS)® de la Alianza para la proteccién de la infancia en la accién

humanitaria.

Esta miniguia esta destinada a los profesionales de la salud y la proteccién infantil durante los brotes de enfermedades
infecciosas, la preparacion, la respuesta y la recuperacién. También puede ser utilizado por la fuerza laboral del servicio social
en entornos afectados por brotes de enfermedades infecciosas.
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El valor anadido de trabajar juntos:

Nueve razones para hacerlo

Cuando los actores de proteccion infantil y salud trabajan juntos durante los brotes de enfermedades infecciosas, pueden maximizar los

resultados positivos para los nifios y los cuidadores, y para sus propios sectores. Aqui hay nueve razones para llevarlo a cabo:

Juntos, ambos sectores estan
en una posicion Unica para
identificar e implementar
medidas de mitigacién para
reducir el dafio posible que
hayan tenido los ninos y los
cuidadores como un impacto
indirecto de las medidas

de contencién y control de
brotes infecciosos.

Pueden adaptar la provision
de servicios para que aborde
mejor las necesidades de

los nifios. Por ejemplo, los
agentes de salud capacitados
en comunicacién eficaz con
los nifios pueden tener mas
éxito en las pruebas, el
tratamiento y la inmunizacién
de los nifios. Los actores de
proteccidn infantil pueden
recibir capacitacion sobre

las medidas necesarias

de prevencion y control

de infecciones (IPC) para
continuar operando de
manera segura durante los
brotes.

Pueden trabajar junto con
colegas que se especializan
en salud mental y apoyo
psicosocial (MHPSS) para
identificar y abordar de
manera mas holistica las
crecientes necesidades
inmediatas y a largo plazo
de MHPSS de los nifos y
sus cuidadores durante los
brotes.

Los actores de proteccion
infantil y salud pueden
implementar conjuntamente
campaiias coordinadas

de sensibilizacién como
parte de la comunicaciéon
de riesgos y participacién
comunitaria (RCCE) durante
los brotes. Ademas de ser
consistentes, los mensajes
deben ser inclusivos

y accesibles, asi como
dirigirse a los ninos y sus
cuidadores para aumentar
el conocimiento, mejorar el
cumplimiento de las medidas
de contencidn, control y
mitigacidn, y fortalecer la
preparacién para futuros
brotes a nivel comunitario,
familiar e individual.

Se puede llegar a mas niios
y a sus cuidadores con
servicios de calidad.

Los agentes de proteccion
infantil que estan
capacitados en la deteccidn
temprana de enfermedades
y medidas preventivas
pueden reconocer y derivar
casos de nifios y cuidadores
sintomaticos. Los agentes de
salud que estan capacitados
en salvaguarda infantil y
proteccidn infantil tienen
mas probabilidades de
identificar de manera segura
y derivar adecuadamente los
casos de sospecha de abuso,
negligencia, explotacién o
violencia entre los nifos que
conocen.



Trabajar juntos en ultima instancia beneficia a los nifios y sus cuidadores.
Cuando los actores de la salud y la proteccién infantil colaboran
estrechamente, las familias pueden encontrar servicios holisticos a través de
un Unico punto de acceso. Las referencias se pueden hacer de forma rapida,
segura y sensible. Los nifios y sus cuidadores reciben mensajes coherentes.

Cuando los agentes de
proteccidn infantil han
suspendido o restringido el
acceso a las comunidades

y las instalaciones de salud,
la prestacion de servicios
de proteccién infantil
puede continuar de alguna
forma. Esto se puede lograr
cuando los profesionales

de la proteccion de la

ninez colaboran con

sus contrapartes de la

salud para proporcionar
habilidades y conocimientos
basicos en la proteccién de
la ninez.?
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Pueden desarrollar y
difundir conjuntamente
procedimientos operativos
estandar (SOP) compartidos,
incluidos protocolos
comunes de proteccion de
datos y de intercambio de
informacién, con respecto

a la identificacion segura, la
documentacién y la remisién
oportuna de nifios que
necesitan mas apoyo de
gestion de casos.

Juntos, pueden
estandarizar el desglose de
la recopilacidn, el analisis y
la presentaciéon de informes
de datos por edad, género
y discapacidad, lo que a su
vez permite una estrategia
de respuesta mas
personalizada informada
por un anélisis conjunto de
datos de calidad.

La movilizacion colectiva
de recursos y la promocién
conjunta ante los
proveedores pueden
conducir a una mayor
financiacién para las
intervenciones integradas.

'‘Apoyar la salud de
los nifios aumenta
sus factores de
proteccion, mientras
que apoyar la
proteccion de los
nifos puede y

debe mejorar su
salud fisica y su
bienestar'.?

- Norma 24 de las
Normas minimas para la
proteccién de la infancia
en la accién humanitaria
(CPMS)
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Cémo iq’gegrar Ia.
proteccion infantil en la
estion de brotes:

INCO acciones criticas

Como buena practica, los profesionales de la proteccién infantil deben
participar en la preparacién conjuntay la planificacion de contingencias con
sus contrapartes de salud, lo que permite una respuesta mas efectiva y oportuna
si ocurre un brote. También deberian preverse otras acciones conjuntas, como
evaluaciones, seguimiento y recaudacién de fondos. Trabajar juntos brinda una

oportunidad para que los actores de proteccién infantil comprendan mejor
el trabajo del sector de la salud y, por lo tanto, puedan desarrollar enfoques
integrados especificos del contexto, mensajes coherentes y accién coordinada.

Los actores de proteccion infantil estan bien posicionados para realizar un
mapeo de riesgos para identificar: (i) dafios potenciales a los nifios que pueden ser
exacerbados o creados por el brote o por posibles medidas de salud publica; y (ii)
posibles medidas de mitigacién. Deben anticipar de manera proactiva los escenarios
en los que los nifios infectados o afectados pueden necesitar apoyo adicional. Los
actores de proteccion infantil también pueden ayudar a promover la participacion
significativa de los nifios y la rendicién de cuentas hacia las poblaciones afectadas.

En general, la gestion de los brotes de enfermedades infecciosas suele estar a cargo de
los agentes sanitarios. Por lo tanto, los actores de proteccion de la nifez deben identificar
oportunidades para resaltar los problemas clave de proteccién de la nifiez, de modo que
puedan abordarse en su totalidad y de manera integral como parte de los procesos de
preparacion, respuesta y recuperacion. Aqui hay cinco acciones criticas:




Garantizar que los
ninos y adolescentes
estén incluidos en los
esfuerzos de RCCE,
y que los mensajes,
la comunicacién

y los esfuerzos

de participacién
comunitaria se
adapten a estas
audiencias.

Consulte Sensibilizacion
de nifios y
adolescentes:
Consideraciones
centrales

(pagina 6) para mas
detalles.

Elaborar e integrar
medidas y protocolos
de mitigacién para
reducir el riesgo

de separacién y
promover la unidad
familiar antes,
durante y después del
tratamiento médico.

:.is
Consulte Promover la
unidad familiar durante

los brotes (pagina 8) para
mas detalles.

Garantizar que

los centros de
atencion, cuarentena,
aislamiento y
tratamiento sean
amigables para

la infancia y que
promuevan practicas
de atencién receptivas
que aseguren una
nutricién adecuada y
el bienestar general.

Consulte ‘Proporcionar
atencién basada en

instalaciones amigables

para la infancia:
Consejos’ (pagina 10)
para mas detalles.

Desarrollar
protocolos
comunes para la
identificacion,
documentacion y
derivacion seguras
de los niiios para
una mayor gestion
de casos.

Consulte

Identificacién segura,
documentacién y

derivacion: protocolos
comunes (pagina 12)

para mas detalles.

Estrategias de
apoyo para una
campana eficaz
de pruebas

y vacunacion
infantil.

Consulte ‘Planificacién del
lanzamiento de una vacuna

amigable para la infancia’
(pagina 14) para mas detalles.
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Sgnsibilizacién de
ninos v adolescentes:

Consideraciones
centrales

Al planificar campafias de concientizacién, los actores de proteccién infantil
deben colaborar con colegas que se especializan en RCCE como parte de la
respuesta al brote infeccioso. Juntos pueden garantizar que las campafas
sean efectivas para identificar y abordar las necesidades de informacién

de las audiencias mas joévenes. Si bien los mensajes clave diferirdn segtn

el contexto y el tipo de brote de enfermedad infecciosa, las estrategias
especificas para involucrar a los nifios y adolescentes deben guiarse por
algunas consideraciones fundamentales:

Involucrar a lideres
comunitarios formales

o informales, lideres
religiosos y representantes

u organizaciones de la
sociedad civil, como grupos
de jovenes, personas con
discapacidad y/o derechos
de las mujeres, para orientar
y lograr la aceptacién de
cualquier actividad y material
de RCCE relacionados con la
proteccidn infantil.

Recopilar aportaciones

y comentarios de

la comunidad que
proporcionen informacion
especifica del contexto
sobre retos, preocupaciones,
rumores y percepciones
relacionados con los ninos,
los adolescentes y los
cuidadores en relacién con
el brote de enfermedades
infecciosas. Hay que
esforzarse por comprender
mejor las necesidades de
informacidn, asi como los
requisitos lingtliisticos y de
alfabetizacion.

Identificar las plataformas
o modos de comunicacién
a los que suelen acceder

los niflos mas pequenos y
los adolescentes, como la
radio, la televisién, la radio
y las redes sociales. Piense
en cémo podrian variar
los mensajes en funcién
de la hora, el dia o el mes.
Por ejemplo, los mejores
métodos para compartir
mensajes con los nifios
pueden ser diferentes
durante las vacaciones
escolares.

Identificar las fuentes de
informacién preferidas

y de confianza para que

los cuidadores reciban
informacién relacionada con
los brotes que afectan a los
ninos (por ejemplo, SMS,
redes sociales y actividades
en persona).

Conectar con los puntos
focales o grupos de trabajo
de la RCCE para garantizar
que las evaluaciones,

los mecanismos de
retroalimentacion de la
comunidad y las encuestas
tengan en cuenta las
necesidades, practicas y
retos relacionados con los



ninos y adolescentes y el
brote. Garantizar que los
movilizadores comunitarios
dispongan de informacién
actualizada sobre las vias de
derivacién y los mensajes
correspondientes.

Siempre que sea posible,
facilitar la participacion
significativa y representativa
de los nifios y los
adolescentes en la creacion,
el pilotaje y la difusién de
materiales de informacion,
educacién y comunicacion
(IEC) sobre el brote de

la enfermedad, incluidas

las vias de notificacion y
derivacion amigables para la
infancia.

Garantizar que los materiales
de IEC sean inclusivos,
accesibles y atractivos para:
(i) nifos mas pequenos asi
como adolescentes (ii) nifios
de distinto sexo (iii) nifos
con diferentes capacidades

y discapacidades (por
ejemplo, versiones en letra
grande, pictorica, braille

o en el idioma local); y (iv)
nifios de diversos origenes
lingtiisticos, religiosos y
socioculturales.

Garantizar que el contenido
sea preciso y adecuado a

la hora de proporcionar
informacién contextual y
basada en pruebas sobre:

* Riesgos posibles directos
e indirectos a los que
se enfrentan los nifios
debido a su edad, sexo o
discapacidad, dado que
estos factores influyen en
su susceptibilidad a las
enfermedades infecciosas
y en el posible impacto
de las medidas de salud
publica.

e Vias de denuncia y
derivacién verificadas,
incluidas las lineas directas
y de ayuda disponibles, y
proveedores de servicios
inclusivos y amigables para
la infancia.

¢ Opciones de tratamiento
clinico y domiciliario.

® Vacunas.

El contenido debe incluir
mensajes especificos de
MHPSS tanto para los nifos
infectados como para los
afectados. El objetivo debe
ser: (i) los temores que
puedan tener los nifios;

y (i) el posible estigma
social relacionado con la
infeccion y/o el tratamiento.
Esto puede mejorarse con
mensajes especificos para los
cuidadores sobre la crianza
positiva y otras habilidades
de afrontamiento durante
los brotes.” Los equipos de
coordinacién del MHPSS,
como los grupos de trabajo
técnicos del MHPSS, pueden
prestar apoyo y realizar
aportaciones.?

Puede ser necesario adaptar
continuamente el contenido
en funcidn de la duracién, la
fase o la gravedad del brote.
Las necesidades de MHPSS,
por ejemplo, pueden
volverse mas urgentes con
el tiempo debido a un estrés
sostenido. En colaboracién
con los ninos, los cuidadores
y las comunidades,
desarrollar estrategias

adicionales que integren

la RCCE con la protecciéon
de la infancia, segun sea
necesario -por ejemplo, para
estimular comportamientos
de bisqueda de la

salud basados en los

datos recopilados sobre

las habilidades de
autorregulacién o el cuidado
receptivo, o para involucrar
a los ninos, los adolescentes
y los cuidadores en

las habilidades de
autorregulacién infantil- con
el apoyo que se proporciona
a los cuidadores para que
puedan seguir respondiendo
a las necesidades y los
riesgos de los nifios a pesar
del estrés sostenido.

Garantizar la existencia

de mecanismos de
retroalimentacion
comunitarios que

recojan las necesidades,
rumores, preocupaciones,
sugerencias y quejas de los
ninos, adolescentes y sus
cuidadores en relacién con el
brote y la respuesta.
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"" * Facilitar la localizacion oportuna de las familias y la reunificacién de los menores

separados y no acompafados, incluso durante los cierres patronales, las
prohibiciones de viajar o el cierre de fronteras.

o
Promover Ia unldad * Garantizar la disponibilidad de opciones de atencién tanto en centros como a

domicilio, si corresponde.

one
famlllar durante Ios * Establecer una moratoria sobre las adopciones internacionales.

bl‘otes2 Los protocolos de admisién, atencidn y alta de los centros de acogida deben dar
siempre prioridad al interés superior del nifio. Si no se puede evitar, la separacién
debe considerarse el tltimo recurso y debe ser lo mas breve posible.. Lo ideal
Al aplicar medidas de salud publica durante los brotes e enfermedades infecciosas, serfa colocar a los nifios separados en acogimiento familiar provisional o alternativo.

las autoridades deben tomar medidas para evitar la separacién de las familias,
restablecer los vinculos familiares y, en ultima instancia, promover la unidad familiar,
tanto dentro de los centros como en la comunidad en general.

Siempre que sea posible, las autoridades deberédn poner en préctica las siguientes
medidas de mitigacién:

* La decision de separar a un nifio de su cuidador al aplicar cualquier medida
especifica de contencién o cuidado debe basarse en: (i) factores médicos, como
las posibles consecuencias de la infeccién para el nifio o el cuidador; y (i) sobre
las posibles consecuencias emocionales y sociales de la separacién familiar para
el nifio. Todos los actores deben tener en cuenta que los cuidados y la presencia

* Cuando se anuncien restricciones estrictas de circulacion, avisar con la mayor de un cuidador principal en los primeros afios son cruciales para los resultados a
antelacion posible para minimizar la separacion familiar, dando tiempo a que los corto y largo plazo.

nifos y sus cuidadores se retinan si es necesario. N . . . .
* Esto significa que, en ocasiones, lo mejor para el nifio puede ser que el cuidador

® En colaboracién con las comunidades, elaborar y difundir mensajes clave sobre y el nifio se aislen o pongan en cuarentena juntos, respetando estrictamente los
cémo prevenir la separacion familiar en caso de medidas de contencién y control. cuidados clinicos y las medidas de prevencién y control de infecciones (CIP).

Entre los ninos que tienen mas o separados de sus padres, los hijos cuidadores mayores.
probabilidades de necesitar disposiciones de padres que requieren aislamiento, Pueden elaborarse planes de accién

o exenciones provisionales o alternativas cuarentena o tratamiento, asi como provisionales o alternativos en
para su cuidado figuran los recién nacidos los nifios de familias monoparentales, colaboracién con los cuidadores antes de
lactantes, los nifios no acompanados hogares encabezados por nifos o con una posible separacidn de sus hijos.




LOS
PROTOCOLOS
A PONER EN
PRACTICA (2
INCLUYEN:

EN LA ADMISION:

® Documente el nombre del

nifio (incluidos los apodos),

los apellidos, la fecha de
nacimiento y el lugar de origen
o residencia actual, la direccién
o el domicilio. Anote también
los nombres y datos de contacto
de los cuidadores principales
del nifio, asi como los nombres
y datos de contacto de otros
miembros de la familia que
podrian proporcionar cuidados
provisionales o alternativos

en caso necesario. Si no hay
familiares cerca o no se dispone
de datos de contacto, debe
buscarse el nombre de un vecino
o amigo de confianza.

DURANTE LA
PRESTACION DE
LA ATENCION:

e Facilitar el contacto regular
con la familia durante el periodo
transitorio, idealmente a diario.

* Apoyar el contacto a distancia
o virtual, incluso a través de
medios electrénicos como
Skype, teléfono, WhatsApp o
videos. Como alternativa, la
comunicacién puede realizarse
mediante el intercambio de
mensajes de voz o video, cartas,
fotos u opciones seguras de
visitas cara a cara (si se toman
las precauciones adecuadas).

¢ Facilitar a la familia del nifo
informacién periédica (diaria,
si es posible) sobre su estado y
paradero.

ANTES DEL ALTA:

* Garantizar la participacién de
las familias y las comunidades a
través de esfuerzos especificos de
RCCE para recopilar informacién
sobre preocupaciones, rumores
y necesidades relacionadas con
el brote, y disipar cualquier
informacién errénea y mitigar

el estigma social vinculado a la
enfermedad infecciosa. Debe
ofrecerse informacién precisa

en formatos accesibles que sean
facilmente comprensibles en
términos de lenguaje y nivel de
alfabetizacion.

AL SER DADO DE ALTA:

® Proporcionar al nifio y a su
cuidador informacién actualizada
sobre el estado de salud del nifio
e informacién esencial sobre una
posible reinfeccion, transmisién
y recuperacion.

¢ Continuar el seguimiento por
parte de los asistentes sociales
de proteccidon de menores tras la
reunificacion familiar.

A menos que se trate de una emergencia médica o de otro tipo, los agentes
sanitarios u otras autoridades que apliquen medidas de salud publica deben
ponerse siempre en contacto con los agentes de proteccion de la infancia antes de
separar a un niiio de su familia. Los agentes de proteccion de la infancia pueden

apoyar acuerdos adecuados de atencién y contacto durante la separacién.

11
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Proporcionar cuidados
en centros amigables
ara la infancia:
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PRINCIPALES CONSEJOS

® Preposicionar y proporcionar
material de higiene personal,
educativo y recreativo.

* Satisfacer las necesidades
nutricionales especificas de los

ninos.

e Designar "rincones amigables

para la infancia" como espacios
separados (interiores o exteriores)

para que los nifios jueguen y
aprendan. Pueden pintarse de
colores vivos y tener muebles,
materiales artisticos y juguetes
de tamario infantil. Seleccionar

actividades amigables para |a
infancia (respetando las medidas
de prevencién y control de
infecciones).

* Asegurarse de que los nifios

comprenden bien las medidas

de prevencién y control de
infecciones y de que disponen

de las herramientas y los
conocimientos necesarios para
seguir las orientaciones. Utilizar
métodos de comunicacion
creativos, como canciones,

musica y marionetas, para explicar
estas medidas, en funcién de la

rincipales Consejos

Hay que seguir atendiendo las necesidades fisicas y psicoldgicas de los nifios
mientras permanecen en centros de aislamiento, cuarentena y tratamiento. Los
centros de acogida pueden ser mas amigables para la infancia. Tener en cuenta
tanto el contexto como las necesidades especificas de los nifios, que pueden
variar en funcién de la edad, el sexo, la discapacidad o el origen lingiiistico,
religioso o sociocultural. Adaptarse a la situacion.

edad y el grado de desarrollo de
los nifios y teniendo en cuenta las
posibles discapacidades. *Para
mas ideas, consulte la miniguia:
Comunicacién con los nifios en
los brotes de enfermedades
infecciosas

cuidadosamente materiales

que puedan desinfectarse facil

y regularmente. Garantizar el
estricto cumplimiento de las
medidas de prevencién y control
de infecciones.

¢ Normalmente, los nifios necesitan
comer cantidades mas pequefias
y con més frecuencia a lo
largo del dia que los adultos.
Programar "horas felices"
durante las cuales proporcionar
alimentos y bebidas nutritivos
que fomenten el bienestar de los
nifios (por ejemplo, leche, fruta 'y
pan). Esto puede ir acompanado
de cuentos, canciones u otras

* Dependiendo del modo
de transmisién del virus,
organice un horario para que
los nifios jueguen y aprendan
individualmente, ya sea en
pequenos grupos fisicamente
distanciados o en grupos mas
grandes.
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e Cuando sea factible, colaborar
con las partes interesadas en
la educacion para garantizar
la continuidad del aprendizaje
utilizando métodos adecuados.
Esto debe incluir medidas que
permitan a los nifios presentarse
a los exdmenes nacionales
presenciales.

* Siempre que sea posible,
proporcionar una gama de
servicios MHPSS amigables
para la infancia, incluidos los
primeros auxilios psicolégicos!®
y las derivaciones a servicios

mas especializados cuando sea

necesario.

Si la financiacién lo permite,
intente nombrar a un asistente
social o encargado de la
proteccion de menores en cada
centro sanitario. Como minimo,
identificar dos puntos focales
de proteccién de la infancia (un
hombre, una mujer).

Asegurese de que todo el
personal de salud haya recibido

capacitacion en proteccion infantil

y haya firmado un cédigo de
conducta.

e Establecer mecanismos de

notificacién y retroalimentacion
eficaces y amigables para la
infancia dentro del centro de
salud y garantizar que cada nifio
los conozca.

Garantizar instalaciones sanitarias
con cerradura y bien iluminadas.
Considerar disposiciones seguras
para que los nifios duerman,
incluida la supervision durante

la noche de las instalaciones

de cuarentena, aislamiento y
tratamiento, tanto para nifios del
mismo sexo como para nifios de
sexos diferentes.

LISTA DE VERIFICACION
ADAPTADA A LA INFANCIA

HIGIENE PERSONAL
Y NUTRICION

o

MATERIAL DIDACTICO

©

MATERIALES RECREATIVOS

@ Desinfectante de manos, agua y jabon, cepillo
de dientes y pasta de dientes, papel higiénico,
locién corporal, toalla.

@ Toallas sanitarias en cantidades adecuadas

para nifias preadolescentes/adolescentes; kits de
afeitado para chicos adolescentes; ropa interior o
ropa de talla infantil; mascaras de tamafo infantil.

o Panales, toallitas himedas y crema para

la rozadura de paial para bebés; un balde de
plastico y acceso a agua tibia para baiarse; leche
y biberones (si se usan) y opciones de alimentos
apropiados para la edad (sin sal, alimentos en
puré, etc.) para bebés y nifios mas pequenos.

o Agua potable.

@ Blocs para colorear, crayones, papel,
pinturas, libros, rompecabezas, pizarras y
tizas, bloques de construccidn, sacapuntas,
gomas de borrar y reglas; pizarras blancas

y rotuladores de borrado en seco; libros de
cuentos (en idiomas locales relevantes y para
diferentes edades).

@ Balones de fiitbol, baloncesto, cartas,
domind, juegos de mesa, juguetes de plastico
o lavables, cuerdas para saltar.



Identificacion segura,
documentacion y
derivacion:
Protocolos comunes

En el transcurso de su trabajo, el personal sanitario o los voluntarios de centros y
comunidades pueden encontrarse con niflos que necesiten apoyo adicional para la
proteccién de la infancia. Los profesionales de la proteccién infantil pueden apoyar
el desarrollo y la difusiéon de protocolos comunes para el reconocimiento seguro, la
documentacién y la derivacion oportuna de los nifios que necesitan més servicios de
gestion de casos de proteccién infantil.

Las vias de notificacién y derivacién deben adaptarse a cada contexto, y pueden
mantenerse una vez finalizado el brote. Deben ser faciles de usar y de leer y
comprender, y contener informacién de contacto actualizada. Debe haber un punto
focal claro de proteccién de la infancia donde los agentes sanitarios puedan informar,
compartir preocupaciones o hacer preguntas.

MINIGUIA COLABORACION CON EL SECTOR SALUD EN BROTES DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS

POSIBLES PREOCUPACIONES
SOBRE LA PROTECCION DE
NINOS:

* Nifio no acompafiado o separado

Nifio o bebé abandonado

Nifio que muestra signos de abuso fisico, psicolégico o sexual
Nifia embarazada

Nifio descuidado

Nifio expuesto a violencia doméstica o conflicto familiar
Cuidador con enfermedad crénica o grave

Fallecimiento del cuidador del nifo

Nifio negado por el cuidador

RECUERDE: Use un lenguaje y enfoques amigables para la infancia para tranquilizarlos sin

hacer falsas promesas. Escuchar abiertamente lo que el nifio tiene que decir sin indagar. No

deje solo a un nifio angustiado. En la medida de lo posible, asegiirese de que el supervisor
@ scadelsexo elegido por el niiio.




La siguiente via de notificacion y remisién ofrece
una vision general que puede aplicarse en diferentes

contextos:

1 3 S

Proporcionar

Sospecha o identificacién Buscar el | ar
de un problema de consentimiento retr.oa.llmentac.:u_)n y
proteccion de la informado del nifio segm’mlento adlaor.\al,
infancia por parte de un 2 para la derivacion. seguin sea necesario
trabajador sanitario o
voluntario.

Remitir a los
servicios sociales o
de proteccién de
menores para su
seguimiento

Garantizar la seguridad
inmediata del nifio; realizar
los controles médicos
necesarios; asegurarse de
que el nifio esta supervisado
y cémodo.

Hacer una contrarreferencia o proporcionar informacién a la persona que le remitié originalmente.

Qué decir*
'Me gustaria remitirle a mi colega, una asistente social que ayuda a nifios y familias que han sufrido problemas similares. Muchos nifios agradecen su
ayuda. Si esta de acuerdo, pueden reunirse con usted y saber mas sobre usted y lo que le ha ocurrido. Pueden proporcionarle informacién util y también

ayudarle a saber qué otra ayuda podra obtener. Todo lo que comparta quedara entre nosotros.'

*modificarse en funcién de las caracteristicas individuales y contextuales
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RELLENAR LAS LAGUNAS DE
INFORMACION

* Proporcionar a los padres o cuidadores informacién precisa y adecuada tanto
( sobre la enfermedad infecciosa como sobre la vacunacién, incluyendo dénde y
cémo acceder a la vacunacién de los nifios. Esto puede ayudar a disipar mitos,
responder preguntas y abordar las dudas sobre las vacunas, permitiendo asi a
los padres o cuidadores tomar una decisién informada y dar su consentimiento a
la vacunacion.

(X all [ BV 4
an IcaCIon * Utilizar un lenguaje accesible y diversos medios para compartir la informacién,

incluidos mensajes escritos, de audio y de video.

[ 2 4
de una vacu naqon * Los datos sugieren que la mejor manera de abordar los rumores y la

desinformacion es con empatia y comprensién. Centrar la conversacién en las

maSIva amlgable pruebas dg la enfermedas:l y sus consecuencias. Utilizar un Iengufaje presuntivo

con los cuidadores -por ejemplo, preguntando "cuédndo" y no "si" vacunard a su

para Ia Infanqa hijo- puede ayudar a cambiar las normas sociales en torno ala vacunacion.
Para ninos COMUNICARSE CON LOS NINOS

* Proporcionar a los nifios o adolescentes la informacién que necesitan para
Dependiendo de la enfermedad infecciosa, las vacunas pediatricas pueden poder dar su consentimiento informado..

existir ya y estar disponibles durante el transcurso de un brote. La edad a la
que los nifios pueden recibir determinadas vacunas o refuerzos puede variar.
Las necesidades de los nifios son distintas de las de los adultos y, por tanto,

* Los vacunadores deben estar preparados para tratar la ansiedad y
la angustia de los niflos. *Para mas consejos, consulte la miniguia:
Comunicacién con los nifios en los brotes de enfermedades infecciosas.

requeriran estrategias especificas para garantizar el éxito de las campanas de
vacunacién.! El miedo a las agujas, las infecciones o los efectos secundarios
-ademés de la desinformacién o la falta de informacién- pueden suponer

Utilizar un lenguaje y formatos accesibles y adecuados a la edad, que se
adapten a los nifios pequefios y mayores con y sin discapacidad.

barreras importantes.


https://alliancecpha.org/en/miniguide_4
https://alliancecpha.org/en/miniguide_4

HAGALO DIVERTIDO Y GRATIFICANTE

* Dependiendo del contexto, ofrezca a los nifios obsequios gratuitos como
calcomanias, sellos, insignias, globos u hojas para colorear. Los nifios
mayores o los adolescentes pueden hacerse una selfie para compartirla en
las redes sociales y animar asi a sus compaiieros a vacunarse también.

e Designar y decorar un espacio separado para que los nifios estén
acompanados por sus cuidadores.

PROPORCIONAR SERVICIOS
CENTRADOS EN LA FAMILIA'Y
SENSIBLES A LA DISCAPACIDAD.

* Ofrecer horarios de atencién adaptados a las familias y horarios de cita
flexibles en lugares accesibles.

* Garantizar una rapida prestacién de servicios para evitar que los nifios
tengan que esperar.

* Proporcionar zonas especificas para los nifios que necesitan mas tiempo o
intimidad.

Seleccionar lugares de vacunacién que ofrezcan a los nifios espacio para
moverse libremente, manteniendo al mismo tiempo la distancia fisica
necesaria para su seguridad.

Priorizar la vacunacién de los nifios de los grupos de riesgo, incluidos los
nifios con discapacidades o condiciones médicas que puedan hacerlos
mas susceptibles a la infeccion y/o limitar su capacidad para seguir las
medidas de salud publica de manera segura.

Eliminar las barreras financieras y logisticas a la vacunacién.

Siempre que sea posible, facilite la lactancia o el amamantamiento durante
la vacunacién de bebés y nifios pequefios para minimizar el dolor y la
incomodidad.

Proporcionar méascaras de tamafo infantil (si es necesario).

ADAPTARSE AL CONTEXTO

* Ofrecer clinicas méviles o desde el auto, si es necesario. Proporcionar
servicios de vacunacién en la escuela o fuera del horario de atencién, si se
considera apropiado.

¢ Dependiendo de las normas socioculturales prevalecientes, proporcione
cabinas de privacidad para las adolescentes, por ejemplo.

* Aprovechar al maximo la oportunidad de verificar la aceptacién oportuna
de otras vacunaciones infantiles sistematicas que puedan haberse
interrumpido debido al brote o a otras realidades contextuales.

Muchos de los consejos aqui expuestos podrian
adaptarse para su uso durante las pruebas y el
tratamiento.

Por ejemplo, al extraer sangre o tomar
hisopos nasales para detectar infecciones.



MINIGUIA COLABORACION CON EL SECTOR SALUD EN BROTES DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS

REFERENCIAS

" Organizacién Mundial de la Salud (2020), Directrices de
planificacion operativa para apoyar la preparacion y respuesta
de los paises: Plan estratégico de preparacion y respuesta
ante la COVID-19, disponible en: https://www.who.int/
publications/i/item/draft-operational-planning-guidance-for-un-

country—teams.

2 Esfera (2018), El manual de la Esfera: Carta humanitaria y
estandares minimos en la respuesta humanitaria, disponible en:
https://handbook.spherestandards.org/en/sphere/#ch001.

% La Alianza para la proteccién de la infancia en la accién
humanitaria (2019), normas minimas para la proteccién de
la infancia en la accién humanitaria, disponible en: https://
handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001.

* La Alianza para la proteccién de la infancia en la accién
humanitaria (2019), normas minimas para la proteccién de
la infancia en la accién humanitaria, disponible en: https://
handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001.

5 Consulte, por ejemplo, los esfuerzos de los actores de salud
y proteccién infantil en Cox's Bazar, Bangladesh, al comienzo
de la pandemia de COVID-19 para designar y capacitar a
los trabajadores de la salud existentes como "cuidadores de
nifios" para apoyar a los nifios admitidos en instalaciones
de aislamiento y tratamiento, disponible en: https://www.
humanitarianresponse.info/en/operations/bangladesh/
document/child-protection-health-care-children-health-
facilities-during-covid.

¢ Consulte la miniguia: Adaptacion de la programacién de
proteccién infantil en brotes de enfermedades infecciosas
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psicolégicos remotos durante un brote de COVID-19: Nota
de orientacién final, disponible en: https://pscentre.org/
wp-content/uploads/2020/03/IFRC-PS-Centre.-Remote-PFA-
during-a-COVID-19-outbreak.-Final.-ENG.pdf; Organizacion
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ciencias del comportamiento para aumentar la aceptacion
de la vacunacién, disponibles en: https://resourcecentre.
savethechildren.net/document/little-jab-book18-behavioral-

science-strategies-increasing-vaccination-uptake/.



https://www.who.int/publications/i/item/draft-operational-planning-guidance-for-un-country-teams
https://www.who.int/publications/i/item/draft-operational-planning-guidance-for-un-country-teams
https://www.who.int/publications/i/item/draft-operational-planning-guidance-for-un-country-teams
https://handbook.spherestandards.org/en/sphere/#ch001
https://handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001
https://handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001
https://handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001
https://handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001
https://www.humanitarianresponse.info/en/operations/bangladesh/document/child-protection-health-care-children-health-facilities-during-covid
https://www.humanitarianresponse.info/en/operations/bangladesh/document/child-protection-health-care-children-health-facilities-during-covid
https://www.humanitarianresponse.info/en/operations/bangladesh/document/child-protection-health-care-children-health-facilities-during-covid
https://www.humanitarianresponse.info/en/operations/bangladesh/document/child-protection-health-care-children-health-facilities-during-covid
https://www.end-violence.org/articles/new-resource-pack-positive-parenting-covid-19-isolation
https://www.end-violence.org/articles/new-resource-pack-positive-parenting-covid-19-isolation
https://www.end-violence.org/articles/new-resource-pack-positive-parenting-covid-19-isolation
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/my-hero-you-storybook-children-covid-19
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/my-hero-you-storybook-children-covid-19
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/my-hero-you-storybook-children-covid-19
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/my-hero-you-storybook-children-covid-19
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/actions-heroes-guide-heart-heart-chats-children-accompany-reading-my-hero-you-how-kids-can-fight
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/actions-heroes-guide-heart-heart-chats-children-accompany-reading-my-hero-you-how-kids-can-fight
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/actions-heroes-guide-heart-heart-chats-children-accompany-reading-my-hero-you-how-kids-can-fight
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/actions-heroes-guide-heart-heart-chats-children-accompany-reading-my-hero-you-how-kids-can-fight
https://interagencystandingcommittee.org/iasc-reference-group-mental-health-and-psychosocial-support-emergency-settings/actions-heroes-guide-heart-heart-chats-children-accompany-reading-my-hero-you-how-kids-can-fight
https://interagencystandingcommittee.org/system/files/1304936629-UNICEF-Advocacy-april29-Enghlish.pdf
https://interagencystandingcommittee.org/system/files/1304936629-UNICEF-Advocacy-april29-Enghlish.pdf
https://interagencystandingcommittee.org/system/files/1304936629-UNICEF-Advocacy-april29-Enghlish.pdf
https://www.alliancecpha.org/en/system/tdf/library/attachments/children_isolation_and_quarantine_-_cp_considerations_during_covid-19_-_final_-_2020.10-english_0.pdf?file=1&type=node&id=42299
https://www.alliancecpha.org/en/system/tdf/library/attachments/children_isolation_and_quarantine_-_cp_considerations_during_covid-19_-_final_-_2020.10-english_0.pdf?file=1&type=node&id=42299
https://www.alliancecpha.org/en/system/tdf/library/attachments/children_isolation_and_quarantine_-_cp_considerations_during_covid-19_-_final_-_2020.10-english_0.pdf?file=1&type=node&id=42299
https://www.alliancecpha.org/en/system/tdf/library/attachments/children_isolation_and_quarantine_-_cp_considerations_during_covid-19_-_final_-_2020.10-english_0.pdf?file=1&type=node&id=42299
https://pscentre.org/wp-content/uploads/2020/03/IFRC-PS-Centre.-Remote-PFA-during-a-COVID-19-outbreak.-Final.-ENG.pdf
https://pscentre.org/wp-content/uploads/2020/03/IFRC-PS-Centre.-Remote-PFA-during-a-COVID-19-outbreak.-Final.-ENG.pdf
https://pscentre.org/wp-content/uploads/2020/03/IFRC-PS-Centre.-Remote-PFA-during-a-COVID-19-outbreak.-Final.-ENG.pdf
https://www.who.int/publications/i/item/9789241548977
https://www.who.int/publications/i/item/9789241548977
https://resourcecentre.savethechildren.net/document/little-jab-book18-behavioral-science-strategies-increasing-vaccination-uptake/
https://resourcecentre.savethechildren.net/document/little-jab-book18-behavioral-science-strategies-increasing-vaccination-uptake/
https://resourcecentre.savethechildren.net/document/little-jab-book18-behavioral-science-strategies-increasing-vaccination-uptake/

REFERENCIAS Y RECURSOS CLAVE

La Alianza para la proteccién de la infancia en la accion humanitaria (2019), normas minimas
para la protecciéon de la infancia en la accién humanitaria, disponible en:
https://handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001.

Esfera (2018), El manual de la Esfera: Carta humanitaria y estandares minimos en la respuesta
humanitaria, disponible en: https://handbook.spherestandards.org/en/sphere/#ch001.

Organizacién Mundial de la Salud (2020), Directrices de planificacién operativa para apoyar

la preparacion y respuesta de los paises: Plan estratégico de preparacion y respuesta ante la
COVID-19, disponible en: https://www.who.int/publications/i/item/draft-operational-planning-
guidance-for-un-country-teams.

La Alianza para la proteccién de la infancia en la accién humanitaria, Fortalecimiento de la
capacidad de los profesionales de CPHA para responder en tiempos de COVID-19: Una

iniciativa del grupo de trabajo de aprendizaje y desarrollo, disponible en: https://alliancecpha.
org/en/strengthening-capacity-cpha-practitioners-respond-times-covid-19#delivering.

Busara Centre for Behavioral Economics, Common Thread, Save the Children (2021), The little
jab book: 18 estrategias de ciencias del comportamiento para aumentar la aceptacion de la
vacunacion, disponibles en: https://resourcecentre.savethechildren.net/document/little-jab-
book18-behavioral-science-strategies-increasing-vaccination-uptake/.

Iniciativa READY (2022), Promocién de la colaboracién entre la proteccion infantil y los
sectores de la salud en el contexto de brotes de enfermedades infecciosas: Consultas de
las partes interesadas, disponibles en: https://www.ready-initiative.org/child-protection-and-
health-sector-collaboration-in-infectious-disease-outbreaks/.



https://handbook.spherestandards.org/en/cpms/#ch001
https://handbook.spherestandards.org/en/sphere/#ch001
https://www.who.int/publications/i/item/draft-operational-planning-guidance-for-un-country-teams
https://www.who.int/publications/i/item/draft-operational-planning-guidance-for-un-country-teams
https://alliancecpha.org/en/strengthening-capacity-cpha-practitioners-respond-times-covid-19#delivering
https://alliancecpha.org/en/strengthening-capacity-cpha-practitioners-respond-times-covid-19#delivering
https://resourcecentre.savethechildren.net/document/little-jab-book18-behavioral-science-strategies-increasing-vaccination-uptake/
https://resourcecentre.savethechildren.net/document/little-jab-book18-behavioral-science-strategies-increasing-vaccination-uptake/
https://www.ready-initiative.org/child-protection-and-health-sector-collaboration-in-infectious-disease-outbreaks/
https://www.ready-initiative.org/child-protection-and-health-sector-collaboration-in-infectious-disease-outbreaks/

