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Hablemos Acerca De...
En asociación con Primary Children’s Hospital

El vómito ocurre cuando el contenido del estómago se 
vacía por completo y de forma forzada, a través de la 
boca o la nariz. El vómito es una señal de que su niño 
está enfermo. Algunas de las causas del vómito son un 
virus estomacal, una dieta poco saludable, o en casos 
poco frecuentes, problemas como intoxicación por 
alimentos, reflujo gastroesofágico (GER, por sus siglas 
en inglés) o apendicitis.

¿Por qué está vomitando mi niño?
Los bebés a menudo producen eructos húmedos, que 
son diferentes del vómito. Con los eructos húmedos, su 
niño no se siente ni actúa enfermo. Cuando estos 
suceden, sólo se pierden pequeñas cantidades de comida 
(por lo general menos de una cucharadita). Los eructos 
húmedos pueden ser normales o ser causados por tragar 
aire, estar muy emocionado, comer de más, por la 
técnica de los eructos o intolerancia a algún alimento (el 
cuerpo no acepta el alimento).

En los niños mayores (niños pequeños a adolescentes), 
el vómito con frecuencia se debe a un virus estomacal, 
una dieta poco saludable (demasiados dulces y grasas) o 
incluso a una intoxicación por alimentos.

Es difícil distinguir una intoxicación por alimentos de 
un virus estomacal. El vómito por una intoxicación suele 
estar acompañado de diarrea y ambos ocurren 
constantemente. Un niño con intoxicación por alimentos 
se verá y sentirá muy enfermo y débil. Si cree que su niño 
tiene una intoxicación por alimentos, llame de inmediato 
a su médico o al Centro de Control de Intoxicaciones 
(Poison Control Center) al 800-222-1222.

¿Cuál es la causa de la intoxicación 
por alimentos y cómo puedo evitarla?
Las intoxicaciones son causadas por bacterias que crecen 
en los alimentos. Como padre o tutor, es importante 
que usted tenga cuidado al preparar y almacenar ciertos 
alimentos (productos lácteos, carne, aves como pollo, 
huevos, pescado, mariscos, germinados y melones). Las 

bacterias de los alimentos pueden eliminarse si usted 
maneja sus alimentos adecuadamente.

•• Nunca use comida de latas abolladas, rajadas o 
infladas.

•• Lávese las manos con agua tibia y jabón durante 20 
segundos antes de preparar alimentos y después de 
manipular alimentos crudos.

•• Limpie cuidadosamente los mostradores, equipos, 
cubiertos, y tablas para cortar antes de preparar 
alimentos e inmediatamente después de preparar 
alimentos crudos.

•• Lave con cuidado alimentos como aves, frutas y 
verduras antes de prepararlos.

•• Mantenga calientes los alimentos calientes y fríos los 
alimentos fríos.

•• No deje los alimentos a temperatura ambiente por 
más de dos horas.

•• Consuma las sobras de comida casera en un plazo de 
72 horas. Consuma las sobras de comida de 
restaurante y comida para llevar en un plazo de 48 
horas. No caliente las sobras más de una vez.

•• Si tiene dudas, deseche los alimentos.

¿Qué es la enfermedad de reflujo 
gastroesofágico (GER)?
La enfermedad de reflujo gastroesofágico es una causa 
menos común del vómito. En los bebés saludables, 
escupir frecuentemente puede deberse a reflujo 
gastroesofágico. La GER ocurre cuando un músculo en 
la parte superior del estómago es demasiado débil y 
permite que el contenido del estómago se regrese al 
esófago y la boca. Es normal que los bebés tengan un 
poco de reflujo. Por lo general se presenta cuando el 
estómago está lleno después de alimentar al bebé. 
Muchos niños dejan de tener GER al cumplir 18 meses. 
Usted puede ayudar a reducir la GER haciendo eructar 
a su niño con frecuencia mientras lo alimenta, 
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sosteniéndolo en posición erguida tanto como sea 
posible mientras lo alimenta y durante 
aproximadamente 30 minutos después de alimentarlo, 
además de alimentar a su niño con frecuencia con 
cantidades pequeñas de comida.

¿Puede ser el vómito una señal de 
apendicitis?
La apendicitis es una causa menos común del vómito. Si 
su niño está vomitando y se queja de dolor constante en 
la parte inferior derecha de su vientre, esto podría ser 
un signo de apendicitis.

Con apendicitis su niño tendría dolor primero y luego 
vendría el vómito (en la gripe, vomita primero y luego le 
duele). Por lo general, el dolor comienza alrededor del 
ombligo y, después de varias horas, puede sentirse más 
fuerte en el lado inferior derecho del abdomen. Otras 
señales frecuentes son la fiebre, la falta de apetito y la 
diarrea. Los niños pequeños pueden estar irritables y 
permanecer demasiado quietos. Si cree que su hijo 
podría tener apendicitis, llévelo al médico o a la sala de 
urgencias lo más pronto posible.

¿Cómo debo tratar el vómito?
1	 Deje de alimentar a su niño durante una hora para 

que su estómago se restablezca.

2	 Comience a darle líquidos claros poco a poco. Si su 
niño tiene menos de dos años, intente darle 
Pedialyte® o Ricelyte®. Estas bebidas contienen una 
buena combinación de agua, minerales y calorías.

3	 Si su niño tiene más de dos años, o no le gusta el 
Pedialyte®, puede darle otros líquidos claros (Coca-
Cola® o 7-Up® sin gas, agua, Gatorade® o agua de 
Jell-O®). Asegúrese de que su niño beba unos 
cuantos sorbos de líquido cada 15 a 30 minutos. Si 
no vomita, aumente poco a poco la cantidad de 
líquidos.

4	 Si después de ocho horas su niño aún está bebiendo 
líquidos sin vomitar, comience a darle alimentos 
sólidos adecuados para su edad. Esto puede incluir 
galletas saladas, pan tostado, cereal cocido, 
plátanos, arroz, puré de manzana y pasta (fideos).

5	 Si su niño vomita después de algunos de estos 
pasos, comience a darle de nuevo líquidos claros.

6	 Observe si su niño muestra señales de 
deshidratación (consulte las señales de 
deshidratación).

¿Cuándo debo llamar al médico de mi 
niño?

Si su niño está deshidratado. 
Las señales más comunes de 
deshidratación incluyen:

•• Poca cantidad de orina (pipí) u orina de color 
amarillo oscuro. Un bebé menor de un año debe 
mojar de 6 a 8 pañales en un período de 24 horas. 
Un niño mayor por lo general debe orinar cada 6 a 8 
horas.

•• Cansancio inusual.

•• Ojos hundidos o secos (sin lágrimas).

Las siguientes son señales más graves:
•• Mollera (parte superior de la cabeza de su bebé) 
hundida.

•• Boca seca (sin saliva).

•• Piel seca o con arrugas.

•• Su niño no orina durante más de 12 horas.

•• Su niño está muy somnoliento o no reacciona.

•• Su niño sigue tomando una dieta de líquidos durante 
más de un día.

•• Su niño tiene sangre en el vómito.

•• El vómito de su niño es de color verde, rojo, negro o 
amarillo.

•• Su niño tiene dolor o hinchazón abdominal intensa.

•• Su niño tiene fiebre de más de 104 °F (40 °C) o su 
bebé tiene fiebre de más de 100.4 °F (38 °C).

•• Su niño tiene dolor de cabeza intenso.

•• Su niño tiene diarrea, sobre todo si es un bebé.
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