
Cuando iniciar? 
Desde el nacimiento del prematuro, hasta las 
primeras 48 horas de vida.

Hasta cuándo? 
Durante los primeros 15 días de vida.

Cómo? 
En los prematuros menores de 1000 gramos 
administrar 0.2 cc de calostro cada 3 horas 
(0.1 cc en cada carrillo).

En los prematuros de 1001 a 1500 gramos 
administrar 0.4 cc  de calostro cada 3 horas 
}(0.2 cc en cada carrillo).

Procedimiento: 

Administrar calostro con una jeringa de 1 cc 
destilando gota a gota en los carrillos del 
prematuro hasta que sea absorbido por la 
mucosa oral.

Beneficios:

• Estimula la actividad inmune a través del 
suministro del calostro, absorción de factores 
inmunológicos a través de  la mucosa oral.

• Promueve el desarrollo de la barrera protectora 
del intestino.

• Fortalece la lactancia materna intra y 
extrahospitalaria y disminuye la morbilidad.

 

¿Qué es calostroterapia orofaringea? 
Procedimiento que consiste en administrar 
calostro (0,2 a 0,4 cc) directamente en los carrillos 
del bebe para que sea absorbido por la mucosa  
orofaríngea

Calostro secretado en los primeros días por las 
glándulas mamarias después del nacimiento 

Beneficios del calostro:

• Rico en inmunoglobulinas 
especialmente inmunoglobulina A 

secretora.    

• Rico en anticuer pos que 
protege contra 

bacterias y virus.

• Contiene mayor 
concentra ción de 
proteína, sodio, 
vitamina A y 
ácidos grasos 
insaturados de 
cadena larga. 

• Contiene menor 
concentración de lactosa.

A quienes: recién nacidos 
prematuros de muy bajo peso al 

nacer (peso menor a 1500 gramos).

Qué? 
calostro de su propia madre. 
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