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La salud de un bebé nacido de un parto postérmino puede evalu-

El embarazo dura un promedio de 40 semanas, desde el comienzo arse con ciertas pruebas:

del dltimo periodo menstrual hasta el nacimiento del bebé; asi se Controlar el patrén de los movimientos del bebé con |a Tarjeta de
determina la fecha probable del parto. En la mayoria de los embarazos, recuento de patadas.

el parto ocurre entre las 37 y 42 semanas. Si tiene méas de 40 semanas de Usar una cardiotocografia fetal para registrar el ritmo cardiaco
embarazo, los profesionales médicos lo llaman “embarazo postérmino”. del bebé.

En la mayoria de los casos, hay un pequefio aumento del riesgo para Hay dos tipos de pruebas para controlar el ritmo

un bebé que nace dentro de las dos semanas posteriores a la fecha cardiaco fetal:

probable del parto. Sin embargo, si un embarazo dura méas de 42 1. Prueba sin estrés (Nonstress test, NST): Se trata de una
semanas, el riesgo para el bebé puede aumentar. prueba simple que compara el ritmo cardiaco del bebé con sus

movimientos. Si esta sano, su pulso aumentaréa con la actividad
y disminuird con el descanso, igual que el nuestro.

El bebé es mas grande y el parto puede ser mas dificil. 2. Prueba de tolerancia a las contracciones

(Contraction Stress Test, CST): En esta prueba se inducen las
contracciones como “estrés”, y se observa su efecto en el ritmo
cardiaco del bebé.

Después de las 42 semanas, las preocupaciones incluyen:

La placenta, que lleva oxigeno y nutrientes, puede dejar de
satisfacer las necesidades del bebé y, en consecuencia, éste

puede comenzar a perder peso. _ ] o o )
Se analiza la cantidad de liquido amnidtico que rodea al bebé con

Puede disminuir la cantidad de liquido que rodea al bebé.

El bebé puede evacuar sus primeras heces (meconio) en el liquido
que lo rodea; éste puede entrar en los pulmones y causarle prob-
lemas respiratorios después del nacimiento.

una prueba de ultrasonido (sonograma).

Es posible que se ordene un estudio mas detallado que se llama
perfil biofisico (BPP, por sus siglas en inglés). Se evaluan asimismo
el movimiento y la respiracién del feto con un ultrasonido; tam-

) , bién se realiza un NST.
El parto por ceséarea se vuelve més probable cuando ocurre alguna

Si estas pruebas confirman que el bebé esta sano, no es necesario
de estas cosas.

tomar medidas. En cambio, si sugieren que hay un problema, puede
inducirse (iniciarse por medios artificiales) el trabajo de parto. En
general, se recomienda inducir el parto entre las semanas 41y 42
aungue no se detecten problemas. Si tiene preguntas o inquietudes,
hablelas con su profesional médico.
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EL RINCON DE LA PAREJA

Cualquiera que sea el tipo de parto que tenga su pareja, ella necesitara
de algun tiempo (probablemente méas del que ambos piensan)
para recuperarse por completo. Durante aproximadamente un

mes después del parto, los sintomas frecuentes serén: fatiga, dolor
en los senos, incomodidad vaginal, hemorroides, falta de apetito,
constipacién, aumento de la sudoracion, acné, entumecimiento u
hormigueo en las manos, mareos y oleadas de calor. Si ya ha tenido

cesareas, es posible que sienta méas cansancio y dolor.

A continuacidn se presentan algunas cosas que usted puede hacer
para que el proceso de recuperacién de su pareja sea lo mas
tranquilo posible. Estos consejos también le ayudaran a ubicarse
mas facilmente en su funcién de padre.

Ayude a su pareja a controlar la urgencia de hacer muchas cosas
demasiado pronto.

Ayldele a descansar durante el dia y a tomarse siestas cuando el
bebé duerma.

Cdmo cuidarse durante y
después del embarazo

Dormir lo suficiente es un problema para todos los nuevos padres.
Los recién nacidos duermen unas 16 horas al dia, pero lo hacen en
horarios diferentes al de los adultos. El ciclo de suefio de un recién
nacido dura entre 45y 50 minutos. Al igual que los adultos, pueden
moverse sin despertarse del todo en cada ciclo de suefio. A menudo
los nuevos padres creen que el bebé tiene hambre cuando se mueve.
Darle tiempo al bebé para que cambie de posicién y siga durmiendo
permite que tanto los padres como el bebé puedan descansar

mas. Un bebé de 2 semanas puede dormir sélo 2 6 3 horas (o menos)
antes de despertarse para que le alimenten. Para los 4 meses algunos
bebés pueden dormir hasta 8 horas, aunque la mayoria duerme 6
horas o menos. Lo que usted haga ahora y durante los primeros
meses de vida del bebé ayudaré a que todos puedan dormir mejor.

Algunos de estos consejos promueven buenos habitos para dormir:
Mantenga el drea de dormir tranquila y a buena temperatura.
Baje el volumen o apague el televisor y la radio.

Use un lugar y un horario determinados, en especial por la noche.
Haga rutinas que sean relajantes para la hora de dormir, como
canciones, abrazos y besos. Sigalas todas las noches. El bebé
aprenderé que estar en la cama significa dormirse.

No cambie a un bebé dormido después de darle de comer; la
mayoria puede estar con los panales mojados durante una o dos
horas. Podria despertarse y adoptar un patrén de sueno irregular
si lo cambia cuando esté dormido.

Si amamanta a su bebé, sdquele el aire y cdmbielo antes de cambiar
de seno. Esto ayudara a que se despierte para el segundo seno.
Amamantar de ambos senos mantendra al bebé satisfecho por
mas tiempo.

Usted misma (y los nifios més grandes) puede probar comer bocadillos
bajos en grasa y altos en hidratos de carbono, o beber leche tibia
antes de acostarse.

Limite la cafeina a una o dos tazas solamente por la manana, y luego
evitela por completo (también el chocolate) durante el resto del dia.
Salga todos los dias a dar un paseo; el aire fresco y el ejercicio
ayudarén a que usted y el bebé duerman.

Si aplica estos consejos, ayudara a que su bebé aprenda buenos
habitos para dormir. Mientras tanto, duerma cuando duerme el bebé.

healthy beginnings ejemplar 9| 39 a 40 semanas

Ocupese de las tareas de la casa o pida ayuda a otra persona.
Sea paciente con usted, con su pareja y con su bebé.

Ponga limites a las horas de visita y al nUmero de personas que
entran a la habitacion al mismo tiempo. Tenga una lista de tareas
(lavado de ropa, mandados, etc.) para las visitas que se ofrezcan a
ayudar. Atender a las visitas consume mas energia de lo que parece.
Trate de que las visitas sean a las horas de las comidas cuando su
pareja estarad despierta; evite que la visiten durante las horas de
descanso. Recuerde pedir a las visitas que se laven las manos antes
de tocar al bebé y no permita que nadie fume cerca.

Disfrute de este tiempo con su bebé. Aunque no se dé cuenta
mientras la esté viviendo, esta etapa del recién nacido es muy
corta y es un momento especial que usted siempre recordara.

Conserve su sentido del humor.

Habito de fumar durante
el embarazo

Si ha dejado de fumar, ifelicitaciones! Si contintia fumando,

intente dejar el habito ahora, tanto por su salud como por la

de su bebé.
El riesgo del sindrome de muerte infantil sibita (SMIS) o “muerte de
cuna” aumenta si la madre fuma durante el embarazo o posteriormente.
Los nifios que viven en hogares donde se fuma tienen cuatro veces
mas infecciones respiratorias (infecciones de pulmédn, senos para-
nasales y oidos) que los que viven en hogares donde no se fuma.
Si ha dejado de fumar, es importante que continte asi durante el
embarazo y después del nacimiento del bebé. No fumar mejorara
su salud y la de su familia. Dejar de fumar le ha costado esfuerzo.
Utilice todo lo que ha aprendido para no volver a caer en el habito.
Aliente a su pareja y a otros miembros de la familia para que también
dejen de fumar. Es més facil no fumar cuando esté rodeada de otras
personas que tampoco fuman. Brindense apoyo mutuamente para
dejar el habito. Ahora es un buen momento para dejar de fumar.
Su bebé, al igual que sus otros hijos, estara expuesto a toxinas
presentes en su ropa incluso si fuma al aire libre.
Consulte a su médico o visite el Centro de Educacién para la Salud
local y obtenga ayuda para dejar de fumar o para no volver a caer
en el habito. Algunas instalaciones ofrecen programas para dejar
de fumar disefados especificamente para mujeres embarazadas.

Parto provocado

Por lo general, se planifica un parto provocado cuando se considera
mas seguro dar a luz al bebé que esperar que el trabajo de parto
comience por si mismo. Se utilizan diferentes métodos para
provocarlo, segun el grado de preparacion del cuello del Gtero
para el trabajo de parto.

Si el cuello del Utero ya comenzé a dilatarse (abrirse), una amiotomia
(romper la bolsa de aguas) puede ser todo lo que haga falta para
inducir el trabajo de parto.

Si el cuello del Utero no estd muy abierto pero esta blando, adelgazado
y ligeramente dilatado, puede administrarse un medicamento
como el Pitocin para que comience a tener contracciones. El Pitocin
es una version sintética de la hormona oxitocina, que causa las
contracciones. Se administra por via intravenosa (IV) y se controla
cuidadosamente para que las contracciones aumenten en forma
gradual.

Si el cuello del Utero no esta listo para el trabajo de parto, puede
ser que le administren gel de prostaglandina (PG) o un medicamento
llamado misoprostol. Estos medicamentos hacen que el cuello
del Utero se prepare para la induccion. Algunas veces el proceso
de induccién es rapido; otras veces puede llevar de dos a tres
dias, en especial si el cuello del Gtero no esta listo o si el Gtero no
responde bien a estas medicaciones.

Su profesional médico avisara a la Sala de partos si a usted se la
programd para este procedimiento y le pedira que llame a esta
unidad en el dia determinado para recibir més instrucciones.



Su hospitalizacion

Independientemente de si su hospita-
lizacién dura varias horas o varios dias, es
muy importante que descanse lo mas que
pueda y que aprenda a cuidar de si misma
y del recién nacido. La siguiente informacion
ayudara a que su hospitalizacidon sea mas
agradable y segura para usted y su bebé.

La seguridad de su bebé es una responsabi-
lidad que compartimos todos los miembros
del personal del centro médico. Para que
usted pueda ayudarnos con esta importante
tarea, queremos brindarle informacién rela-
cionada con temas de seguridad.

Si alguien entra en su habitacion para
atenderla y no tiene una credencial de
identificacién con fotografia, llame a la
enfermera de inmediato.

Un delantal blanco no es suficiente
identificacién de que alguien es un miembro
del personal.

Sepa cuél es el nombre de la enfermera.
El personal del hospital traslada a los be-
bés en sus cunas. Nadie puede llevar

al bebé en brazos a otro piso para un
procedimiento o una prueba.

Nunca deje a su bebé solo en su habitacidn,
ni siquiera por un momento. Si tiene que
salir, avise a la enfermera.

Usted y su bebé tendran brazaletes de
identificacién con nimeros idénticos, que
se comprobaran varias veces y se registraran
en su expediente. Si los brazaletes se
salen, avise de inmediato a la enfermera.
Se requiere que todo el personal del
hospital use credenciales de identificacion
con fotografia. El personal regular de la
Unidad de maternidad utiliza credenciales
de identificacion especiales con fotografia.
Los estudiantes de enfermeria también
las usan. Debe pedir que le muestren la
identificacién del miembro del personal si
no la ve.

Hay teléfonos para los pacientes al lado de
la cama. Consulte con el hospital los costos
de las llamadas telefénicas.

No deben visitarla personas que tengan un
resfriado, diarrea, infecciones de la piel (como
fordnculos o salpullidos), o que hayan estado
expuestas a una enfermedad contagiosa, como
varicela, sarampidn o paperas. Asimismo,
trate de evitar la exposicion a las enfermedades
contagiosas cuando regrese a su casa.
Asegurese de que todas las visitas que
deseen tocar al bebé se laven las manos.

Opciones de alivio del dolor durante
el trabajo de parto y el parto

Todas las mujeres sienten algo de incomodidad y dolor durante el trabajo de parto y el parto.
Las técnicas de respiracion y relajacion pueden ayudarla a no enfocarse en el dolor.

Aunque usted prefiera dar a luz sin medicamentos, debe conocer los tipos de medicamentos
disponibles para aliviar el dolor. Sin embargo, aunque utilice medicamentos, es poco realista
esperar no sentir molestia alguna durante todo el trabajo de parto.
Los analgésicos (medicamentos para el dolor) se administran por via intravenosa o con una
inyeccion para aliviar el dolor de las contracciones.
Los anestésicos regionales (epidural o intradural) disminuyen la sensacion desde el abdomen
hasta los dedos de los pies. Estos medicamentos se administran mediante un tubo pequeno
(catéter) que se introduce en la parte baja de la espalda. Si es necesario practicarle una
cesarea, un anestésico regional le haréd perder la sensibilidad en el abdomen, pero podra
permanecer despierta durante el parto.
Los anestésicos epidurales disminuyen o eliminan el dolor de las contracciones durante
el trabajo de parto.
En el momento del parto, pueden utilizarse anestésicos locales para adormecer el
area vaginal.
La anestesia general, que hace dormir a las personas, se utiliza sélo en casos poco
frecuentes.
Usted y su profesional médico pueden tomar la decision de utilizar medicamentos para aliviar el
dolor, considerando cuidadosamente su comodidad y la seguridad del bebé.

Después de un parto por cesarea

Si tuvo un parto por cesarea, tardara mas tiempo en sentirse totalmente recuperada que la mayoria
de las mujeres que tienen un parto vaginal. Aunque los partos por cesarea son frecuentes, se
trata de cirugias abdominales importantes y usted tiene que cuidarse en forma especial.

Mientras esté en el hospital, su dieta y nivel de actividad aumentaran gradualmente a medida que
se vaya recuperando. También se controlaran su consumo y eliminacién de liquidos. Asegurese
de que su dieta incluya muchas proteinas, comidas ricas en vitaminas (en especial, hierro) y liquidos
para ayudar en la curacién y recuperacion de las reservas de energia. También es importante
descansar mas.

En la mayoria de los casos, las enfermeras la ayudaran a salir de la cama e ir al bano unas 12
horas después del parto. Aunque es probable que tenga més ganas de descansar, la actividad
moderada la ayudara a eliminar gases y a mejorar la circulacion, respiracion, eliminacién y necesidad
de orinar.

Al regresar a su casa, es posible que necesite ayuda adicional. Asegurese de no levantar nada
més pesado que su bebé durante al menos tres semanas.

Si cuida bien la incision, ésta se curara mas rapido.
Asegurese de mantener el érea de la incision limpia y seca.
No utilice lociones, ungtientos ni talcos cerca de la incision.
Si las tiras de sutura adhesiva no se salen solas a los 10 6 14 dias, puede sacarlas usted misma.
No se rasque la incisién. Si le pica, rdsquese con cuidado alrededor de ella.
Llame a su profesional médico si advierte algun enrojecimiento, secrecién parecida al pus o
apertura de la incisién, o si su temperatura es de 100.4 grados o mas.
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Su pareja, o la persona que elija para que la
apoye puede ir de visita en cualquier momento.
También pueden hacerlo los nifios, otros
miembros de la familia y sus amigos. Con-
sulte con el hospital cuéles son las horas de
visita. Los nifos deben ir acompanados por
su pareja o por la persona designada para
que la apoye. Para que todas las madres
descansen lo mas que puedan mientras estan
en el hospital, no puede haber méas de dos
visitas a la vez. Es posible que las habitaciones
sean compartidas. Pregunte en el hospital
si hay lugar para que las personas que la
apoyan pasen la noche.

Una vez que se le asigna una habitacion y
esta lista para comer, el personal de enfer-
meria podra ayudarla. Avise si tiene alguna
necesidad dietética especial.

No se permite fumar en las habitaciones ni
en otro lugar del hospital. Es importante
que usted y su bebé se mantengan siempre
alejados del humo del cigarrillo. Los pulmo-
nes y las vias respiratorias de los bebés son
muy pequefos. Respirar aire lleno de humo
puede causar asma, infecciones del oido y
hasta SMIS (muerte de cuna).

Qué esperar después
del parto

Regresar a su casa del hospital es agitacién
suficiente para un dia, asi que dedique el
resto de ese dia a relajarse. Tomese este
tiempo para acomodar a su nuevo bebé

y pasar tiempo con su pareja y los demas
hijos, si los tiene.

Sentirse totalmente recuperada suele llevar

de cuatro a seis semanas. Si el parto fue por
cesarea, puede tardar ain mas. Lo normal es
que cada dia sienta mas fuerzas. Durante las
dos primeras semanas desde el regreso a su
casa, es importante que descanse y aumente
su nivel de actividad en forma gradual. Controle
sus ritmos y trate de dormir cuando el bebé
duerme. Evite recibir demasiadas visitas o tener
muchas actividades sociales. Evite también

el trabajo duro, como levantar cosas pesadas
y hacer las tareas domésticas, hasta que se
haya recuperado por completo. Organice de
antemano el cuidado de los hermanos mayores
y asegurese de que haya otro adulto en la casa
al menos durante dos dias desde el momento
que regrese. Continle tomando un suplemento
multivitaminico después del parto, en especial
si amamante.

Es importante que sea sensata y haga las cosas
en forma moderada. En la primera semana,
debe limitarse a subir escaleras una o dos
veces al dia. Al final de la segunda semana,
puede sacar al bebé a la calle para dar paseos
cortos. Si no esté segura sobre si debe o no
hacer algo, es mejor que no lo haga. Volver

a un trabajo normal, que no exiga esfuerzos,
suele ser posible alrededor de seis semanas
después de un parto vaginal o de ocho semanas
después de uno por cesérea; sin embargo,
puede sentirse mas recuperada si se toma mas
tiempo sin trabajar.

Se le programara una cita de seguimiento con
su profesional médico en un término de seis
semanas después del nacimiento del bebé.

(continda en la pagina 4)



Control de la natalidad después del nacimiento

Este es un buen momento para decidir el tipo de anticoncepcién que usara después del

nacimiento del bebé. Cuando escoja un método anticonceptivo, es importante que

decida cuanto tiempo quiere esperar antes de volver a quedar embarazada y si piensa

amamantar a su bebé. Si no quiere volver a quedar embarazada por un tiempo, se le

recomendaran métodos muy efectivos como un dispositivo intrauterino, Depo-Provera

(inyecciones que duran tres meses), Implanon (implante anticonceptivo que dura tres

anos) o pildoras para el control de la natalidad. La esterilizacién permanente también

esta disponible, pero requiere una cirugia o un procedimiento ambulatorio y no es

reversible. Los condones también son efectivos y protegen contra el VIH y otras enfer-

medades de transmision sexual. El Centro de educacién para la salud tiene folletos que

explican estas formas de control de la natalidad.

El dispositivo intrauterino (DIU) es una opcién
segura y eficaz, en especial si no desea
quedar embarazada por lo menos durante 2
anos. Este método anticonceptivo es reversible
y tiene una eficacia igual o mayor que la
esterilizacion permanente. La efectividad del
DIU puede durar de 5 a 10 afos, segun el
tipo que se usa, y puede colocarse durante una
visita al consultorio médico. Si tiene un DIU,
igualmente puede amamantar a su bebé de

forma segura.

Depo-Provera es un método de control de la
natalidad muy seguro y eficaz, que también
puede usarse aunque amamante a su bebé.
Se administra mediante una inyeccién cada 3
meses. Si tuvo relaciones sexuales sin
proteccién entre el momento del partoy la
primera inyeccién, debe hacerse una prueba
de embarazo y obtener un resultado negativo
para comenzar a usar Depo-Provera. Ademas
debe usar métodos anticonceptivos adicionales
durante 2 semanas después de aplicarse la
inyeccién. Depo-Provera es un producto de
venta con receta médica, asi que planifique
con anticipacién. Para asegurarse de no
afectar su produccién de leche, se recomienda
esperar hasta la cita de la semana 6 después
del parto para aplicarse la primera inyeccién
de Depo-Provera. No se aconseja usar
Depo-Provera durante més de 3 afios debido
a los riesgos de pérdida de masa ésea
asociados al uso prolongado.

Qué esperar después
del parto

(continda de la from pégina 3

Es importante que no olvide esta cita (aunque
se sienta bien) para que el profesional médico
pueda verificar que se esta recuperando de
forma apropiada.

Sentirse triste (baby blues) es muy comudn en
las primeras semanas después del parto.
Pero si dura mas de 2 semanas, puede ser
un sintoma de depresién posparto. La
depresidon posparto afecta aproximada-
mente al 10 por ciento de las madres en

el primer afio después de dar a luz. Puede
presentarse después del nacimiento de
cualquier hijo y comenzar en cualquier
momento; sin embargo, en general, los
sintomas inician 2 6 3 semanas después del
parto. Las mujeres con depresién posparto
tienen una fuerte sensacidn de tristeza, de-
sesperacién, angustia o irritabilidad. Si no se
tratan, los sintomas pueden empeorar y durar
hasta un ano. Sin embargo, la depresién
posparto se puede diagnosticar y tratar.
Consulte a su médico si siente depresion
posparto después del nacimiento de su bebé.

El Implanon es un implante anticonceptivo
que tiene una hormona de progestédgeno. Es
un solo bastoncito del tamafio de un palillo
que se implanta debajo de la piel, en la cara
interna del brazo. Puede permanecer en ese
lugar hasta por tres afios y extraerse con un
simple procedimiento realizado por su
profesional médico. El Implanon puede usarse
sin problemas cuando se estd amamantando.

Las pildoras para el control de la natalidad
son muy seguras y efectivas. Si va a ama-
mantar, las pildoras que sélo contienen
progestageno tienen menos probabilidad
de disminuir su suministro de leche que las
que tienen una combinacion de estrégeno
y progestageno. Como aun puede quedar
embarazada cuando comience a tomar su
primer paquete de pildoras, asegurese de
usar un método anticonceptivo adicional
hasta que comience con el segundo.

La pildora debe tomarse a la misma hora
cada dia. Si se olvida de una o se acuerda
tarde, tdmela en cuanto lo recuerde y utilice un
método anticonceptivo de refuerzo (con-
dones y espuma, por ejemplo) mientras

le dure el paquete. Hable siempre con su
profesional médico acerca de cuéles son sus
planes o manifiéstele sus inquietudes sobre
la pildora.

Actividad sexual

Los métodos de barrera para el control de la
natalidad, como diafragmas y condones con
espermicida, debe usarse en el momento de la
relacion sexual y pueden ser efectivos para evitar
el embarazo si son usados correctamente.
Después del parto, los diafragmas deben
ajustarse en una visita al consultorio. Si usaba
alguno de estos métodos antes de quedar
embarazada, tendra que volver a ajustarlos
después del parto, pues puede haber cambiado
el tamario del diafragma que necesita. Los
métodos de barrera pueden usarse sin problemas
cuando se esta amamantando.

Es conveniente tener algunas pildoras
anticonceptivas de emergencia (PAE) en casa
en caso de que se tengan relaciones sexuales
sin proteccion, por ejemplo, si olvida tomar
una pildora anticonceptiva; no llega a aplicarse
la inyeccién de Depo-Provera; o el diafragma,
el capuchdn cervical o el conddn se movieron
de su lugar. Puede obtener una receta para
las pildoras anticonceptivas de emergencia
antes de que las necesite, o comprarlas en la
farmacia de Kaiser Permanente.

La ligadura de trompas, también llamada “atadura
de trompas”, es un método anticonceptivo
permanente para las mujeres. Debera firmar
formularios de consentimiento antes de hacerse
este procedimiento. Si tendrd una cesarea,
pregunte a su médico si puede hacerse la ligadura
de trompas en el mismo procedimiento. Essure es
un método anticonceptivo permanente no
quirdrgico que generalmente se hace de 6 a 8
semanas después del parto. Con frecuencia, este
procedimiento se lleva a cabo en el consultorio
médico y no se hacen incisiones ni se usa anestesia
general. Para obtener més informacion al respecto,
hable con su médico o llame a su Centro local de
Educacion para la Salud.

La vasectomia también es un método anticonceptivo
permanente que esté disponible para los hombres.
Llame al Departamento de Urologia o al Centro
de Educacién para la Salud para obtener més
informacién.

A muchas parejas les cuesta retomar las relaciones sexuales por varios meses después del parto.
Las nuevas exigencias que requieren de su energia y su tiempo, las noches sin dormir, el miedo al
dolor, los cambios hormonales y la necesidad de recuperarse fisicamente del parto contribuyen a

que se pierda interés en hacer el amor.

Sin embargo, a veces la hinchazén del drea de los genitales femeninos durante el periodo
posparto provoca un aumento del deseo sexual. Los posibles trastornos en la satisfaccion sexual
durante el fin del embarazo pueden causar que su pareja experimente un renovado interés

en el sexo después del parto. Es importante reconocer que usted y su pareja pueden tener

necesidades diferentes en este momento.

El cuerpo suele tardar de cuatro a seis semanas en recuperarse después de un parto vaginal
normal, y a veces tarda mucho mas si el parto fue complicado o si tuvo una cesérea. Por lo tanto,
los profesionales médicos recomiendan que, después de un parto vaginal o de una cesarea,
espere 6 semanas o por lo menos hasta su cita de posparto antes de volver a tener relaciones
sexuales. Este consejo dependera de lo bien que usted se esté recuperando.

Cuando su profesional médico lo apruebe, y usted se sienta fisica y emocionalmente lista para
retomar la actividad sexual, comience despacio, con abrazos y caricias. Las secreciones naturales
de la vagina son menores, debido al cambio en sus hormonas. Por lo tanto, cuando se sienta lista
para la penetracion, puede usar un gel lubricante como K-Y Jelly o Astroglide. Es comin que el

sexo resulte incémodo las primeras veces.

Si el bebé duerme y usted esté sola con su pareja, aproveche la situacion. Ponga musica relajante
y encienda algunas velas para entrar en ambiente; esto le permitird controlar la presién sobre la

incision de la cesérea o la episiotomia.

No se olvide de la comunicacidn; exprese sus necesidades y expectativas, y escuche a su pareja.
Este es un momento de adaptacion para ustedes y también una oportunidad de acercarse aliin mas.

healthy beginnings ejemplar 9| 39 a 40 semanas



Cdémo cuidar al recién nacido

Llevar un nuevo bebé a la casa puede sentirse como una enorme responsabilidad.
Aprender los conocimientos basicos la ayudaran a sentirse mas segura mientras
cuida a su bebé.

Limpie con especial cuidado el drea donde el corddn se une a la piel. Doble el pafial
para que quede por debajo del drea umbilical, y mantenga el cordén limpio y seco.

Limpie el drea en la base del corddn dos o tres veces al dia con un hisopo o una
bolita de algoddn empapado en alcohol isopropilico o agua tibia, segin las
recomendaciones de su profesional médico.

Use un pafio himedo o una bolita de algoddn para darle al bebé banos de esponja
hasta que el corddn se caiga.

El cordén umbilical se caeré por si solo, generalmente en la primera o segunda semana.

La primera deposicién del bebé se denomina meconio, y es pegajosa y de color verde
oscuro. La frecuencia de las deposiciones suele variar de un bebé a otro. Algunos bebés,
en especial los que toman el pecho, tienen varias deposiciones por dia. Otros bebés
tienen una o dos por dia, y otros tienen una cada dos o tres dias. Los bebés que toman
el pecho tienden a tener deposiciones flojas y de color amarillo, mientras que los que se
alimentan con leche maternizada tienen heces mas consistentes. Si las heces de su bebé
tienen forma de bolitas, es porque esta estrefido. Si esto dura més de dos dias, debe
llamar al pediatra.

Aungue no es necesario bafar al bebé todos los dias, éste dormird mejor después de un
bafo. Ademas, es un buen momento para examinarle la piel en busca de salpullidos.

Puede usar un pano humedo o una bolita de algoddn para darle bafios de esponja al
bebé hasta que el cordén umbilical se caiga.

Lave con agua y jabén las arrugas alrededor del cuello, axilas, piernas y genitales con
especial cuidado.

Aungue hay muchos productos para bebés, ellos no necesitan aceites, talcos ni
lociones. Los productos que tienen almidén de maiz tienden a empeorar las dermatitis
de panal.

Es preferible usar un jabén hipoalergénico suave (como Dove o Neutrogena) y agua en
lugar de toallitas limpiadoras sobre la piel de un recién nacido.

Nunca deje al bebé solo en el bafo, ni siquiera por un momento.

Verifique la temperatura del agua con la parte interna de su mufieca; debe estar tibia,
no caliente.

Para el método de Plastibell:

Limpie el pene del bebé lavandolo suavemente con agua tres veces
al dia o con los cambios de pafal.

Aplique vaselina en el anillo de Plastibell después de limpiarlo.

El anillo debe caerse de cuatro a diez dias después de la circuncisién.
No saque el anillo de Plastibell porque puede hacer que sangre.

Para los métodos de Gomco o Mogen:
Retire el vendaje y el apdsito con vaselina 48 horas después de la circuncision.

Limpie el pene del bebé lavandolo suavemente con agua tres veces al dia o con los
cambios de panfal.

Si decide no circuncidar a su bebé, cuidar del pene es una tarea facil.
Durante el primer afo de vida no es necesario tirar del prepucio hacia
atras a fin de limpiarlo. Cuando tenga 1 6 2 afios de edad, puede
intentar tirar un poco el prepucio hacia atras cuando lo limpie. Cuando
su hijo tenga entre 5y 6 afios, ensénele a retirar el prepucio y limpiar
debajo de éste por lo menos una vez a la semana.

Es importante lavarse las manos antes de tocar o levantar a su bebé. Aseguirese de que
todas las visitas que deseen tocar al bebé se laven las manos.
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Convertirse en
una familia

Al igual que muchas parejas, usted puede
sentir que la ansiedad y el esfuerzo del
trabajo de parto dan lugar al alivio, el
entusiasmo y la alegria cuando su bebé
nace. Durante aproximadamente dos horas
después de nacer, el bebé se sentird alerta y
activo. Este es un momento ideal para que
usted y su bebé se conozcan y comiencen a
establecer lazos como familia. La enfermera
hara todo lo posible para crear un clima que
fomente este vinculo. Esto incluye mantener
bajo el nivel de ruidos y luces, y tener una
temperatura agradable en la habitacién.

Si, después del parto, usted y su bebé
estan bien, la animarédn a que lo sostenga
haciendo contacto de piel con piel, sin ropa
o sdbanas entre ustedes. De esa forma, su
bebé se mantendra abrigado y se sentira
seguro. Sostener al bebé tocando piel con
piel le ayuda a regular la respiracién, la
frecuencia cardiaca y la temperatura.

El bebé tiene los sentidos del olfato, tacto y
oido bien desarrollados, y respondera a las
caricias y los sonidos suaves. Si tiene otros
hijos, la participacién de ellos durante o
después del nacimiento los alentaré a que se
encarifien con su nuevo hermano o hermana.

Si la separan del bebé porque estuvo con
anestesia general o porque el bebé necesita
atencion especial en la sala de recién nacidos,
podré tenerlo con usted en cuanto ambos
estén estables. Su pareja podra estar con el
bebé siempre que sea posible.

Permanecer internada le permite desarrollar
las habilidades y la seguridad para cuidar

a su recién nacido con el apoyo de nuestro
personal. Nuestro objetivo es apoyar a su
familia mientras aprenden lo esencial para
cuidar a su bebé. Cuando termine su estadia
en el hospital, debe sentirse segura de cémo
amamantar a su bebé, ayudarlo a arrojar el
aire y calmarlo, cambiarle los panales y
reconocer los signos y sintomas de
enfermedad del recién nacido. Llame a su

profesional médico si tiene preguntas sobre
cdmo cuidar a su bebé.




Usted y su bebé
tienen derecho a
estar seguros

Si alguien la lastima, atemoriza, amenaza,
humilla, o si la empuja o le pega, jesto
no esta bien y no es culpa suya! El
abuso ocurre cuando alguien la ataca
con palabras, objetos, las manos o los
puios, y suele producirse cuando una
persona quiere controlar a otra.

Si tiene problemas con alguien que
la amenaza o la lastima, digaselo a su
profesional médico. Usted y su bebé
pueden recibir ayuda.

Recuerde: esto no es culpa suya, no
importa lo que otros le digan. Nadie
merece ser abusado.

Usted tiene que cuidar de si misma
porque si esta herida, su bebé se vera
afectado.

No esta sola; hay ayuda disponible. En
una emergencia, llame a la policia, a la
linea directa de ayuda local para la violencia
doméstica o a un refugio para mujeres de
su comunidad.

Si alguien le ha hecho dano antes, puede
volver a hacerlo mientras usted esta
embarazada o después de que su bebé
haya nacido.

Cuéntele lo que le pasa a alguien de
su confianza.

Llame a la policia en una emergencia.

Solicite el nimero de teléfono de la
linea directa de ayuda local para la
violencia doméstica en su Centro de
educacion para la salud y consérvelo en
caso de una emergencia.

Tenga un juego de llaves de su automovil
y dinero guardados en un lugar donde
solamente pueda encontrarlos.

Guarde los papeles importantes (como
certificados de nacimiento, identificacidn
con fotografia y chequera) en un lugar
seguro.

Si necesita hablar o necesita ayuda, llame
a 1-800-799-SAFE (1-800-799-7233), las
24 horas del dia. La Linea Directa Nacio-
nal contra la Violencia Doméstica tiene
asesores que hablan inglés, espafol y
otros idiomas, y pueden darle informacion
sobre los recursos locales.

Coémo calmar a

un recién nacido

Es normal que los bebés lloren de una a tres horas al dia. Algunos lloran mas'y

otros menos.

Un bebé no llora para molestarla o enfadarla. Simplemente esté tratando de comunicar

sus necesidades y sentimientos.

Algunas veces los bebés lloran por razones desconocidas.

Los bebés no lloran porque ustedes sean malos padres o porque no le gusta usted o su leche.

Cuando responde y satisface las necesidades del bebé, le ensefia a que confie en usted.

Puede ocurrir que intente todo lo que esté a su alcance para calmarlo y el bebé adn
siga llorando. En esos momentos esta bien acostarlo de espaldas. Por lo general, al
poco tiempo se cansard y se dormira. Si el bebé sigue llorando después de 10 6 15
minutos, levantelo y pruebe otra vez con las sugerencias que figuran a continuacién.

Cuando el bebé llora, ;qué esté tratando de decirle? ;Qué puede hacer usted?

Tiene hambre

Tiene gases

Necesita que le cambie
el panal

Tiene frio

Tiene calor

Esta cansado

Se siente solo

Esta tenso

Esta sobreestimulado

Intente darle de comer, incluso si acaba de alimen-
tarlo. Los bebés pueden tener hambre mas a menudo
durante un periodo de crecimiento.

Puede ayudarlo a que no sufra dolores por los gases.

Asegurese de que no trague mucho aire cuando
come.

Después de alimentarlo, sostenga al bebé sobre su
hombro o parado sobre su falda de 15 a 30 minutos.

Témese tiempo para dejar que el bebé arroje el aire
antes de cambiar de seno y después de amamantarlo del
segundo seno. Los bebés alimentados con biberdn
también necesitan que les ayuden a arrojar el aire.

Algunos bebés no soportan tener el panal mojado.
También puede que lloren si estédn a punto de evacuar
o si recién evacuaron. Revise el pafal de su bebé.

Sostener a su bebé teniendo contacto de piel con piel
es la forma mas rapida de darle calor. O péngale més

ropa, una gorra o envuélvalo en una manta. Encienda

el calefactor.

Si la piel del bebé se siente caliente, quitele algo de
ropa. Si sigue sintiéndose caliente después de 10
minutos, tome su temperatura; puede tener fiebre.

Envuélvalo en una manta. Mézalo para que se duerma.

Levante a su bebé y abracelo apoyandolo sobre su
corazon.

El movimiento y los sonidos continuos pueden calmar

al bebé.
Mézalo o camine con el bebé alzado.
Llévelo a pasear en automovil o en cochecito.

Ubiquelo cerca de sonidos como agua que corre, o
ponga un CD con musica suave o ruido blanco.

Céantele una cancién.

Lleve al bebé a un lugar seguro y tranquilo para
calmarlo.

Su bebé puede molestarse mas si siente que usted estd molesta. Es importante mantener

la calma cuando el bebé llora.

Pruebe respirar profundo o usa

r técnicas de relajacion.

iNunca sacuda a su bebé! Puede causarle lesiones graves e incluso la muerte.

Llame a su profesional médico si los episodios de llanto del bebé duran mas de cuatro
horas cada dia, si usted siente que podria hacerle dafno, o si siente que esté perdiendo

el control.

La informacién de Healthy Beginnings no intenta diagnosticar problemas de salud ni sustituir el asesoramiento médico o la aten-
cién que recibe de su profesional médico. Si tiene problemas de salud continuos o si tiene méas preguntas, consulte a su profe-
sional médico. Si tiene preguntas o necesita informacién adicional acerca de la medicacién, hable con su farmacéutico. Kaiser
Permanente no avala ninguna marca; se puede utilizar cualquier producto similar.
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