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RESUMEN.

El objetivo de este trabajo de investigacion titulado "Nivel de conocimiento en el
cuidado del recién nacido en madres primerizas del Hospital de Referencia
Ferrefiafe 2024" fue determinar el nivel de conocimiento sobre el cuidado del recién
nacido en las 132 madres primerizas que participaron en el estudio utilizando un
enfoque transversal cuantitativo y descriptivo. Solo el 8% de las madres primerizas
informaron estar bien informadas sobre el cuidado del bebé, mientras que el 90%
estaban completamente a oscuras. Solo el 8% de las madres primerizas afirman
saber qué alimentar a sus bebés, mientras que el 81% son regulares; el 78% son
promedio; el 11% sabe como hacer que su bebé se sienta comodo; y el 85% dice
algo al respecto: Llegaron a la conclusion de que el conocimiento sobre el cuidado
del recién nacido es medio, sin embargo, porque solo el 5% de ellos dijo que sabia
algo sobre la proteccion de los bebés.

Palabras Claves: Conocimiento, primerizas, Cuidado.



ABSTRACT.

This research report entitled "Level of knowledge in the care of the newborn in
firsttime mothers of the Reference Hospital of Ferrefiafe 2024" with the purpose of
determining the level of knowledge in the care of the newborn in first-time mothers
of the reference hospital of Ferrefiafe 2024 , with a quantitative, descriptive
crosssectional approach, made up of a sample of 132 first-time mothers, obtained
the results that 90% of the first-time mothers who participated in the survey, likewise
only 8% of them stated that they had knowledge about care of the newborn, on the
other hand, 81% of the first-time mothers are average and only 8% of them stated
that they have knowledge about food care for the newborn. On the other hand, 78%
of the first-time mothers are average, Likewise, only 11% of them stated that they
had knowledge about the care regarding the comfort of the newborn and this is an
average represented by 85% of the first-time mothers. Likewise, only 5% of them
stated that they had knowledge about the care regarding the comfort of the newborn.
to their safety and protection of the newborn, | conclude that the level of knowledge

in caring for the newborn is medium.

Keywords: Knowledge, first-timers, Care.



l. INTRODUCCION:

El crecimiento mundial del nimero de partos en hospitales ha alcanzado mas del
80%, lo que crea una oportunidad de oro para identificar y tratar a las madres y los
bebés de alto riesgo. A pesar de la recomendacion de que las madres y sus bebés
permanezcan en el hospital durante al menos el primer dia después del parto para
identificar cualquier dificultad, muy pocas lo hacen. Como resultado, muchos bebés
mueren en casa antes de lo debido a problemas para obtener tratamiento médico,
ser dados de alta del hospital demasiado pronto y las personas que tardan
demasiado en buscar ayuda. El lactante y su familia reciben una atencion
exhaustiva durante las cuatro consultas de atencion postnatal que se sugieren, que

se pueden realizar en centros de salud o a través de visitas domiciliarias.

Para que las tasas de supervivencia neonatal y la salud y el bienestar general
mejoren rapidamente, es esencial que todos los lactantes tengan acceso a una
atencion sanitaria de alta calidad. prematuro o enfermo En 2020, en la visita
posnatal que tuvo lugar dentro de los dos dias posteriores al nacimiento, no se
proporcion6 tratamiento médico a casi el 50% de los lactantes. Ni siquiera un
profesional médico capacitado estuvo presente en casi uno de cada siete
nacimientos. La tasa de mortalidad infantil es mayor en las naciones de ingresos
bajos 0 medios. La mejora de la supervivencia y el bienestar de los recién nacidos,
asi como la disminucion de la mortalidad materna innecesaria, pueden lograrse
mediante la cobertura universal de atencion prenatal de alta calidad, partos
capacitados, atencion posnatal para las madres y los bebés, y tratamiento
especializado para los recién nacidos prematuros o enfermos. En los lugares donde
los programas de atencién obstétrica estan bien establecidos, ha habido una
disminucion del 24% en los partos prematuros supervisados por parteras. Desde el
primer trimestre hasta el posparto, una matrona o un equipo multidisciplinario
supervisa la salud de la mujer embarazada, le proporciona la atencién que necesita

y la deriva a especialistas adicionales segun sea necesario. (1)



Con el fin de aumentar su reserva de posibles donantes de leche materna, el
Hospital La Paz ha sido aceptado como un sitio satélite del banco regional. La
capacidad de recolectar y controlar la leche materna no procesada con el propésito
expreso de nutrir a los bebés con pesos muy bajos al nacer es esencial. Ademas,
otros pacientes con riesgo de dafio intestinal grave podrian tener ahora acceso a
este tipo de dieta debido a una indicacion ampliada. El hospital ha logrado atraer a
45 nuevos donantes desde que obtuvo esta certificacion en noviembre. En el &mbito
de la neonatologia y los embarazos de alto riesgo, el Hospital La Paz es reconocido
como un centro de referencia. Durante 2017, el servicio de Obstetricia atendié 226
casos de embarazos multiples. Ese afo nacieron 5.703 lactantes de 5.469
embarazos; 309 nacieron con bajo peso al nacer y 552 nacieron prematuramente
(es decir, el 10,09%). (el 12,4%).

En las regiones de maternidad, el Servicio de Neonatologia trata a los recién
nacidos sanos como pacientes ambulatorios a través de unas 3.500 citas anuales.
En las primeras veinticuatro horas después del nacimiento, mas de 5,400 bebés
son evaluados antes de ser dados de alta del hospital. Aproximadamente la mitad
de estos bebés son enviados a casa con una cita en el centro de salud de su
vecindario, todo gracias al Programa de Atencion Integral para Recién Nacidos
Sanos, que se creod en conjunto con la Direccion de Asistencia del Norte. Alrededor
de 1,500 bebés nacidos cada afio de madres con una amplia gama de problemas
de salud congénitos requieren cuidados intensivos de este programa. El porcentaje
de recién nacidos prematuros oscila entre el 10% (con un peso al nacer inferior a
1.500 gramos) y el 25% (muy prematuros), definidos como nacidos entre las 26 y

27 semanas de gestacion y con un peso inferior a un kilogramo (2).

En el Peru se registraron 461.691 nacidos vivos en el 2020, segun lo reportado por
el Sistema de Registro de Certificados de Nacidos Vivos en Linea-CNV,
estadisticas vitales. Del total, 1.158 (0,3%) corresponden a las mujeres cuyo ultimo
afo de nacimiento se sitla entre los 15 y los 19 afios, mientras que 47.388 (10,3%)
pertenecen a este grupo de edad. Hubo una caida del 8,9%, 0 4.617 nacimientos
menos, entre las mujeres de 15 a 19 afios en comparacion con el afio anterior. Cabe
destacar que la comparacion entre 2019 y 2020 podria verse afectada por el inicio

de la pandemia de COVID-19 en 2020, junto con las medidas de confinamiento y



limitaciones de movimiento, lo que podria haber provocado una disminucion en los
registros de nacidos vivos a través del Sistema Electrénico. De los varones nacidos
de madres menores de 15 afios, el 53,3% eran varones en 2020, con un indice
masculino de 114. Entre la poblacién cuyas madres estaban en la adolescencia, la
proporcion de hombres y mujeres era del 51,2%, y habia 105 hijos por cada 100
madres vivas (3).

Lambayeque se reporté que 3 mil niflos nacen prematuramente cada afio, lo que
les expone a condiciones de salud de alto riesgo y requiere hospitalizacion.
Ademas, el ponente hizo hincapié en la necesidad de educacion sexual para los
adolescentes y un seguimiento adecuado de las mujeres embarazadas, citando un
aumento del 5% al 6% en el porcentaje de bebés nacidos prematuramente desde
2022 hasta este afio. Destac6 la importancia de las visitas prenatales, donde los
expertos médicos aconsejan a las futuras madres sobre cémo tener un hijo sano.
El 30 por ciento de las madres de nifios prematuros este afio son adolescentes de
la zona rural de Lambayeque, por lo que también reconocié el embarazo
adolescente como un factor de riesgo importante. Es por ello que destaco la
importancia de los programas de educacion sexual en las escuelas y centros de
salud comunitarios. Los hospitales regionales de Lambayeque, Las Mercedes y
Belén pueden atender a madres y prematuros con la atencién médica adecuada y
el equipo necesario. Una treintena de camas estan reservadas especificamente
para estos pacientes en cada uno de estos centros (4)

Ante lo mencionado me gustaria saber: ¢Qué tan versadas estan las madres
primerizas del Hospital de Referencia Ferrefiafe 2024 en el cuidado de los recién

nacidos?

La investigacion se justifica Tedrica. Ser padre o madre es uno de los mayores
desafios que enfrenta cualquier individuo en su vida. En este sentido, es crucial que
los padres estén familiarizados con los cuidados necesarios para el recién nacido,
ya que durante esta etapa son especialmente vulnerables y requieren atencion
constante para su sano desarrollo. Es esencial que los padres estén preparados
para brindar el cuidado necesario para que sus hijos crezcan como personas
saludables, bondadosas y solidarias. Sin embargo, surge la pregunta: ¢ existe un
manual que acomparfie el nacimiento de un bebé y expligue como cuidarlo
adecuadamente? con el fin de comprender mejor la calidad de la atencion que los

3



padres reciben para sus recién nacidos, esta investigacion investigara hasta qué

punto los padres conocen el cuidado del recién nacido.

Justificacion Social: Esta linea de pensamiento se deriva del hecho de que, durante
las dos primeras semanas de su vida, un bebé depende completamente de sus
padres para obtener apoyo. La razon es que el cuerpo todavia se esta
acostumbrando a la vida fuera del utero, por lo que este es un momento delicado.
Alguien que esté preparado para asumir esta carga y asegurarse de que la préxima
generacion tenga la oportunidad de prosperar para que la civilizacion pueda

avanzar.

Justificacién tedrica: Convertirse en padre es lo mas dificil que alguien puede hacer.
En esta etapa de su desarrollo, los bebés son extremadamente vulnerables y
requieren atencion y cuidados continuos; Por lo tanto, es crucial que los padres
estén preparados para estas necesidades. Por otro lado, cabe preguntarse si existe
un manual completo sobre el cuidado de los nifios. A la luz de la importancia de la
comprension de los padres sobre el cuidado del recién nacido para garantizar que
sus hijos reciban un tratamiento 6ptimo, este estudio pretende hacer precisamente

€S0.

Ante lo mencionado me plante el siguiente objetivo general: Determinar el grado en
que las madres primerizas en el hospital de referencia Ferrefiafe 2024 tienen
conocimientos sobre el cuidado infantil, y luego los objetivos particulares: Con el fin
de determinar qué tan versadas estan las madres primerizas en el hospital de
referencia Ferrefiafe 2024 para atender las necesidades de alimentacion de sus
recién nacidos, En 2024, el hospital de referencia de Ferrefiafe se propuso
determinar el grado de conocimiento de las madres primerizas sobre el cuidado y
la comodidad de sus recién nacidos. En 2024, el hospital de referencia de Ferrefiafe
se propuso determinar el grado en que las madres primerizas entendieron la
necesidad de mantener seguros a sus recién nacidos. En 2024, el hospital de
referencia de Ferrefiafe se propuso determinar qué tan informadas estaban las

madres primerizas sobre la afectividad de sus recién nacidos.

. DESARROLLO.



A nivel mundial tenemos a Meza T, Aguero L. (2021) El objetivo del estudio de
investigacion titulado "Conocimiento de las puérperas del servicio de co-housing de
un hospital de alta complejidad sobre el cuidado del recién nacido en casa" fue
determinar el nivel de conocimiento respecto al cuidado del recién nacido en el
hogar entre puérperas del servicio de co-housing de un hospital de referencia. El
estudio empled un disefio observacional, descriptivo, prospectivo y transversal.
Participaron 125 mujeres que habian dado a luz recientemente, con edades
comprendidas entre los 19 y los 42 afios (edad media de 28,9 aflos con una
desviacion estandar de 6,03). La mediana de la paridad fue de 2y el nivel educativo
del 41,6% (52/125) fue superior. Del total de la muestra, el 32,2% (40/125) tenia
un nivel alto de conocimientos sobre el cuidado del lactante en el hogar, el 48,8%
(61/125) tenia un nivel de conocimiento moderado y el 19,0% (24/125) tenia un nivel
de conocimiento bajo. Por lo que puedo ver, muchas de las mujeres que usan el
programa de co-living estan bien versadas en los entresijos de brindar cuidado en

el hogar a un bebé (5)

Almeida, T. (2020) Cayambe- Ecuador en su estudio de investigacion “Nivel de
conocimientos sobre el cuidado del recién nacido en madres primerizas del Hospital
Basico de Cayambe” con el fin de reducir la incidencia de enfermedades
prevenibles y proporcionar una vida digna a los recién nacidos, asi como aumentar
la conciencia de las madres primerizas sobre el cuidado del bebé, Los resultados
mostraron que habia una escasez de comprension en esta area y peligros para la
salud del bebé ya que el 48% de los estudiados La poblacion solo a veces recibia
instruccion sobre el cuidado del recién nacido. El establecimiento de salud
relacionado respondio a estos hallazgos mediante la implementacién de técnicas
educativas para mejorar la calidad de vida del recién nacido. La conclusién a la que
llego es que proporcionarles la atencién que necesitan para alcanzar su maximo

potencial a lo largo de su vida (6).

Ramos Y. (2019) Bolivia en su estudio descriptivo y transversal, "Nivel de
conocimiento en madres primiparas sobre el cuidado del recién nacido, hospital
materno-infantil del Fondo Nacional de Salud La Paz - Bolivia", el objetivo del
estudio fue conocer, entre otras cosas, el nivel de conocimiento que tenian noventa

y tres madres primerizas que acudian al servicio de puerperio en el Hospital



Materno Infantil de Bolivia, el cual forma parte del Fondo Nacional de Salud La Paz.
La estimulacion neonatal, la excrecién y el cuidado del corddén umbilical fueron
areas en las que habia una clara escasez de conocimientos. Debido a que cada
bebé es diferente y tiene necesidades médicas especificas, brindar atencion
neonatal ya es una tarea desafiante. Esto pone de manifiesto la importancia de
personalizar los procedimientos y las terapias para cada paciente. Parece que los
participantes del estudio realmente saben lo que hacen cuando se trata del cuidado

del recién nacido (7).

A nivel nacional tenemos a Arévalo, V. (2023) Ayacucho la investigadora realizé un
estudio titulado "Nivel de conocimientos y practicas de atencién al recién nacido en
madres del Hospital de Apoyo San Miguel La Mar" indagar el nivel de conocimiento
gue poseen estas mamas sobre la materia. No se realizaron experimentos como
parte del estudio; En su lugar, se empleé un método cuantitativo, descriptivo y
correlacional. De las 41 madres que participaron en la investigacion, 41
demostraron una fuerte relaciébn entre sus conocimientos y la forma en que
cuidaban a sus recién nacidos. En general, el 80,49 por ciento tenia suficiente
experiencia y el 56,10 por ciento tenia buenos conocimientos. Habia mucha
comprension y suficientes protocolos para la enfermeria, la evacuacion de
intestinos y vejigas y otras operaciones médicas. La limpieza y el cordén umbilical,
por otro lado, eran areas de conocimiento intermedio y procesos inadecuados. En
el caso del cuidado del cordén umbilical, no hubo asociacion entre las practicas y
el conocimiento general, sin embargo, hubo correlacion en otras areas. Mis

hallazgos sugieren una fuerte relacién entre las dos variables de investigacion (8).

Olguin R, Apaza B. (2023) Lima realizé una investigacién sobre "Conocimientos y
actitudes sobre el cuidado bésico del recién nacido en madres primerizas en una
institucion privada y publica" para conocer como se relacionan entre si los niveles
de conocimiento y actitudes de las madres primerizas sobre este tema. Utilizando
una técnica cuantitativa no experimental con corte transversal y correlacional,
investigadores de instituciones publicas y privadas encontraron que los hospitales
publicos tenian un alto nivel de conocimiento en un 94% y las instituciones privadas
en un 96%. Ademas, tanto el hospital publico como la institucién privada han

mostrado un alto nivel de aptitud, con un 70% y 76% respectivamente. A partir de



los resultados de la prueba de chi-cuadrado, que examina la correlacion entre
aptitud y conocimiento, encontramos que existe una relacién significativa entre las
dos variables (x2=29,040, p,000). Por lo tanto, podemos decir que la actitud juega

un papel importante en la determinacion del conocimiento (9).

Hernandez, Q. (2022) chincha "Conocimientos sobre el cuidado del recién nacido y
el apego madre-hijo en el co-housing puerperal del hospital San José" fue el titulo
del estudio descriptivo que realizé con un tamafio muestral de 123 personas en el
hospital San José. Los resultados mostraron que el 50% de los participantes carecia
de conocimientos adecuados sobre el cuidado del recién nacido. Entre las muchas
caracteristicas, el 43% de los casos involucran una lactancia inadecuada, el 47%
una limpieza deficiente, el 59% una ausencia de estimulacién y el 52% no reconoce
los indicadores de advertencia. Sin embargo, el 44% tiene una comprension
promedio del descanso infantil. Cuando se trata del vinculo entre una madre y su
hijo, el 46% exhibe un apego evitativo. Concluyo que el conocimiento sobre el
cuidado del recién nacido segun sus dimensiones de lactancia materna, incluyendo
mirada, vocalizacion, contacto fisico, apoyo, expresién de afecto y proximidad,
explica el 44%, 46%, 41%, 51% y 50% de este tipo de apego, respectivamente. La
higiene, la estimulacién y las sefiales de alerta en los recién nacidos son terribles,

pero normales en la dimension restante (10).

Diaz, Ch. (2021) Lima Pucusana utilizando un disefio de estudio cuantitativo,
descriptivo y transversal, la autora del estudio de investigacion titulado "Nivel de
conocimiento de las madres adolescentes sobre los cuidados basicos del centro de
salud del recién nacido sano Pucusana” se propuso determinar en qué medida las
50 madres adolescentes encuestadas se encontraban en la categoria de "nivel
medio de conocimiento" en lo que respecta a los fundamentos del cuidado de un
recién nacido. En cuanto al aspecto fisico, el 46% tenia poca comprension, el 31%
tenia un conocimiento medio y el 24% tenia un conocimiento excelente. Las madres
adolescentes atendidas en el Centro de Salud Pucusana 2021 tenian un nivel medio
de conocimientos sobre los cuidados béasicos ofrecidos al bebé, como lo demuestra
un 45% con un nivel de conocimiento bajo, un 31% con un nivel medio y un 24%

con un nivel alto, en relacion a la dimensién sefiales de alerta (11).



A nivel local tenemos a Avalos C y Paz P. (2020) Utilizando un disefio de estudio
cuantitativo, descriptivo y transversal, la autora del estudio de investigacion titulado
“Nivel de conocimiento de las madres adolescentes sobre los cuidados basicos del
centro de salud del recién nacido Pucusana” se propuso determinar en qué medida
las 50 madres adolescentes encuestadas se encontraban en la categoria de "nivel
medio de conocimiento” en lo que respecta a los fundamentos del cuidado de un
recién nacido. En cuanto al aspecto fisico, el 46% tenia poca comprension, el 31%
tenia un conocimiento medio y el 24% tenia un conocimiento excelente. Las madres
adolescentes atendidas en el Centro de Salud Pucusana 2021 tenian un nivel medio
de conocimientos sobre los cuidados béasicos ofrecidos al bebé, como lo demuestra
un 45% con un nivel de conocimiento bajo, un 31% con un nivel medio y un 24%

con un nivel alto, en relacion a la dimensién sefiales de alerta (12).

BASE TEORICA.

Los recién nacidos requieren cuidados basicos ya que son seres vulnerables que
dependeran de sus madres y otros miembros de la familia para su proteccion. Como
tal, es crucial que crezcan en un ambiente que promueva la salud, la seguridad y
mucho amor. Por lo tanto, es imperativo que la madre esté bien informada para que
pueda proteger adecuadamente a su bebé, y es responsabilidad de la profesion de

enfermeria transmitir esta informacién al publico.

Las madres desarrollaron sus propios métodos de cuidado de sus recién nacidos y
llegaron a un acuerdo con el hecho de que sabian muy poco sobre el cuidado del
recién nacido. Esto pone de relieve la importancia de estar preparado para cuidar
a un recién nacido, ya que las respuestas de las madres indicaron que sabian
relativamente poco sobre cdmo tomar la temperatura de un bebé, bafarlo
adecuadamente, alimentarlo correctamente, reconocer las sefiales de peligro y
vincularse con su hijo. Esta es la razon por la que las madres primerizas a menudo
se sienten poco preparadas y ansiosas por cuidar a su recién nacido, a menudo
confiando la tarea a su abuela. Sin embargo, a medida que la futura madre gana
confianza y se involucra mas en el cuidado de su hijo, gradualmente se volvera

menos dependiente del personal de enfermeria (13)



CUIDADO AL RECIEN NACIDO: La mayoria de los bebés nacidos a término son
activos inmediatamente después del parto y solo necesitaran supervision mientras
hacen la transicidn, que es algo que haran muy bien. La apariencia de un bebé sano
es el resultado de la atencion prenatal tanto de la madre como del padre, que ha
examinado a la pareja y ha eliminado cualquier peligro potencial. Lo que
comunmente se conoce como "atencion de rutina" abarca tanto la atencion meédica
en el hospital como en el hogar para un bebé sano. El objetivo de este articulo es
tratar a un bebé haciendo explicitos estos cuidados: la vulnerabilidad de un recién
nacido puede ser aterradora si nunca antes has estado cerca de una criatura tan

pequefia. Algunas cosas para recordar como minimo:

LAVARSE LAS MANOS siempre lavese bien las manos con agua y jabon o use
desinfectante para manos. Los bebés son mas propensos a enfermarse cuando su
sistema inmunitario aun esta madurando. Es imperativo que todas las personas que
toquen al bebé practiquen una buena higiene. Agarra la nuca y la cabeza del bebé.
No importa si el bebé estd en una cuna, siempre debe tener su cabeza apoyada.
Esto es especialmente cierto antes de acostarlos. Nunca, nunca sacudas a un bebé
de manera enojada o en broma. La hemorragia cerebral o incluso la muerte pueden
ser el resultado de descargas eléctricas bruscas. Acariciar los pies o las mejillas de
un bebé podria ser una forma mas efectiva de despertarlo que sacudirlo. Siempre
abroche las correas de seguridad antes de colocar a su bebé en un asiento de
seguridad o cochecito. No hagas nada que pueda hacer que tu cuerpo tiemble
incontrolablemente. (14)

Tenga en cuenta que no debe mecer a un bebé sobre sus rodillas ni lanzarlo al aire
todavia, ya que no esté listo para el juego brusco. Los primeros dias después del
parto son un periodo de intensa vulnerabilidad, pero también es un momento en el
gue los padres pueden formar los vinculos emocionales mas fuertes con sus recién
nacidos, que es uno de los aspectos mas gratificantes del cuidado de un nifio. Estar
fisicamente cerca de alguien puede ayudar a fortalecer los lazos emocionales. El
desarrollo emocional de los bebés esta influenciado por su apego, que a su vez
influye en su desarrollo fisico. El simple hecho de "enamorarse™” del bebé es otra
poderosa herramienta de vinculacion. Tener un adulto en sus vidas que los ame sin

importar lo que pase ayuda a los nifios a prosperar.


https://kidshealth.org/es/parents/hand-washing.html
https://kidshealth.org/es/parents/hand-washing.html

Para comenzar a conectarse con su hijo, envuélvalo en sus brazos y acaricialo
suavemente. Tener contacto piel con piel al sostener o0 amamantar a su bebé es
beneficioso para ambos. El masaje para bebés puede ayudar a ciertos bebés,
particularmente a aquellos que nacen prematuramente o que tienen problemas de
salud. El vinculo y el desarrollo de su bebé pueden beneficiarse de ciertos tipos de
masajes. Pida a su médico que le recomiende un libro o un DVD sobre masajes
infantiles; Hay varios. Sin embargo, tenga cuidado; Los bebés carecen del tono
muscular de los adultos, asi que tenga cuidado al masajearlos (15)

Cuando a los bebés se les habla, se les canta, balbucea o se les arrulla, los sonidos
de la voz suelen ser bastante relajantes para ellos. No me sorprenderia que su bebé
tenga su gusto musical. También puede ayudar al desarrollo de la audicion de su
bebé proporcionandole sonajeros y moviles melddicos. Mientras sostiene a su hijo
quisquilloso en sus brazos, lea en voz alta un cuento antes de dormir, cante una
cancidn o recite un poema para calmarlo. Los bebés pueden variar en su
sensibilidad a la luz, el sonido, el tacto y los escalofrios, y algunos incluso pueden
girar la cara cuando se les habla o se les canta, mientras que otros pueden dormir
mas o menos de lo habitual. Si su bebé experimenta esto, intente mantener las
luces y el ruido a un nivel moderado a bajo. Otro método para calmar a los bebés
es cubrirlos con una manta ajustada; Esto funciona de maravilla para algunos recién
nacidos en las primeras semanas. Debes saber como hacer esto tan pronto como
te conviertas en padre. La forma correcta de "amarrar" a un bebé es mantener los
brazos apretados al torso mientras se deja que las piernas se muevan un poco. Los
bebés se sienten seguros y protegidos cuando estan envueltos, y no es solo porque
los mantiene calientes. Los bebés pueden ser despertados de su suefio
envolviéndolos, lo que también ayuda a disminuir la reaccion de sobresalto (16)

Déjame mostrarte como agarrar a un bebé: mientras mantienes una esquina
ligeramente doblada, extiende la manta. Una vez que la esquina esté doblada,
acueste al bebé boca arriba sobre la manta para que su cabeza quede por encima
de ella. Mete la esquina izquierda debajo de la espalda del bebé, directamente
debajo del brazo derecho, una vez que la hayas envuelto alrededor de su torso.
Dobla la esquina inferior hacia tu cabeza y llévala hacia arriba sobre los pies de tu
bebé. Mantenga la manta alejada de la cara de su bebé doblandola hacia abajo si
se acerca demasiado. Ten cuidado de no envolver los brazos sobre las caderas con
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demasiada firmeza. Mantén las rodillas y las caderas ligeramente flexionadas y
giradas hacia afuera. El riesgo de displasia de cadera aumenta si el bebé esta
demasiado apretado durante el embarazo. Coloque la esquina derecha debajo de
su espalda, en el lado izquierdo, y envuélvala alrededor de su bebé. Mantenga la
cabeza y el cuello cubiertos. Su bebé podra respirar mas facilmente si usted mete
la mano entre la manta y su pecho para asegurarse de que no esté demasiado
apretado. Por otro lado, para evitar que la manta se rompa, no es necesario que la
dejes colgando sin apretar. Los bebés a esa edad tienen mas probabilidades de

tener SMSL porque pueden darse la vuelta mientras estan envueltos (17)

Probablemente ya tengas una decisién firme sobre si usar pafiales de tela o
desechables incluso antes de salir de casa. Su bebé debe defecar alrededor de 70
veces por semana, o 10 veces por dia, independientemente de la marca que
compre. Lo primero que debes hacer antes de cambiar el pafial de un bebé es reunir
todos los suministros necesarios. A partir de ahora, tu bebé puede sentirse seguro
en el cambiador. Lo necesario es una estacion para cambiar pafales, toallitas
himedas para bebés, agua caliente, un pafal limpio, sujetadores (si usa pafiales
de tela), unguento para el area del pafial y un tazon. Después de cada defecacion,
acueste a su bebé boca arriba y retire el pafal mojado. Use un pafio o toallitas
himedas humedecidas con agua y hojuelas de algoddn para limpiar suavemente la
region genital del bebé. Tenga cuidado de no exponer al bebé al aire cuando le
quite el pafial, ya que podria hacer que orine. Una mujer puede evitar una infeccion
del tracto urinario (ITU) limpiando regularmente su region vaginal de la cabeza a los
pies. Una erupcion cutanea se puede tratar o evitar con el uso de un ungiento.
Siempre hay que lavarse las manos antes y después de manipular un cambio de
pafial (18)

La dermatitis del pafial ocurre con frecuencia. Las manchas rojas en la piel
causadas por la dermatitis deberian desaparecer después de unos dias de tomar
un bafio tibio, aplicar un poco de crema y quitar el pafal. Debido a que la piel de
los bebés es tan delicada y se irrita facilmente, las erupciones cutaneas suelen ser
el resultado de pafales que estan demasiado mojados o demasiado sucios. Estas
medidas pueden ayudar a prevenir o disminuir la gravedad de la dermatitis del

panal: Es necesario cambiar los pafiales con frecuencia y limpiar cuidadosamente
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el area con aguay jabdn después de defecar, ya que las toallitas himedas pueden
irritar a algunos bebés. El siguiente paso es aplicar crema para la dermatitis del
pafal sin apretar en el area afectada. Para evitar que su piel se irrite, lave sus
pafales de tela con un detergente que no incluya fragancias ni colorantes, y use un
ungiento de 6xido de zinc de antemano. TOmate unas vacaciones de cambiar los
pafales del bebé. Esto permite una mejor circulacion de aire en la piel. Consulte a
un médico si la dermatitis del pafial persiste durante més de tres dias o empeora.
Una posible causa podria ser una infeccion por hongos, que afortunadamente tiene
un tratamiento efectivo (19)

Aspectos basicos del bafo: Debe bafiar a su bebé con una esponja hasta que vea
lo siguiente: El botén abdominal se cura por completo y el cordén umbilical se retira
después de una a cuatro semanas. Las incisiones de la circuncision cicatrizan
dentro de una o dos semanas después de la operacion. Durante los primeros doce
meses, un bafio dos o tres veces por semana deberia ser suficiente. El bafio
excesivo puede provocar sequedad en la piel. Prepara un jab6n y jabon suave y sin
fragancia, junto con un cepillo suave para masajear el cuero cabelludo, un pafal
limpio, ropa limpia y una toalla limpia y absorbente en caso de accidentes. Bafos
para esponjas. Para tener una superficie plana y segura en un lugar calido para
esponjar a su bebé, puede usar un cambiador, el piso o incluso una encimera. Usa
el fregadero cercano si tienes uno. En cualquier caso, calienta un plato. Después
de quitarle la ropa a su bebé, envuélvala en una toalla. Use con cuidado un pafio
hiamedo (o hojuelas de algodon limpias) para limpiar el interior de cada ojo,
avanzando hacia afuera, un ojo a la vez. Enjuague un 0jo a la vez con el hisopo de
algodon o con el reverso del pafio. Aplique un pafio humedo sobre la piel que rodea
las fosas nasales y las orejas de su bebé. Paso tres: enjabona el pafio con un toque
de jabdn, lavate la cara suavemente y sécala con palmaditas (teniendo cuidado de

no frotar la piel) (20)

Después de hacer esto, use un champu para bebés para lavar suavemente la
cabeza del bebé. Ponle un poco de agua y masajéalo. Para limpiar el resto de tu
cuerpo, usa un limpiador de espuma suave con un poco de jabén y un pafio
hiamedo. Se requiere especial atencion a los pliegues que se forman en el area
genital, debajo de los brazos, detras de las orejas y el cuello. Ten cuidado de dejar
gue estos lugares se sequen por completo una vez que hayas terminado de
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lavarlos. El siguiente paso es vestir al bebé y luego ponerle un pafial. Sumergirse
en una bafiera. Al principio, espere hasta que su bebé esté listo antes de darle un
lavado largo y vigoroso. Si tu bebé comienza a quejarse después de una o dos
semanas, puedes seguir dandole bafios de esponja. Luego, de nuevo, sumérgelo
en la bafiera. Un moisés requiere agua que tenga dos o tres pulgadas de
profundidad y tibia, pero no caliente. Ademas de lo mencionado anteriormente,
también necesitara lo siguiente. Determina la temperatura del agua sumergiendo el
interior de la mufieca o el codo en ella. Puede usar una bafiera de plastico para