








CU I DA D OS  P R E N ATA L E S  D E  LOS  S E RV I C I OS  D E  SA LU D  D E  L A  M UJ E R

S U  G U Í A  P A R A  C A D A  M O M E N T O

TERCER  
TRIMESTRE



A medida que entra en la etapa final en su recorrido durante el embarazo, queremos que sepa 
que la prepararemos para lo que está por llegar. 

Además de las muchas cosas en su lista de cosas por hacer, la exhortamos a que mantenga muy 
presente la posibilidad de amamantar. La División de Obstetricia y Ginecología y el Departamen-
to de Pediatría de Baylor Scott & White – Brenham le recomiendan firmemente amamantar a su 
bebé, y estamos aquí para ayudarla a que lo logre.

Independientemente si usted es una nueva mamá o solo necesita un repaso, ofrecemos varias 
clases para amamantar a través del Programa de Educación para Padres/Madres Nuevos de 
Baylor Scott & White – Brenham. Para obtener más consejos útiles, consulte la sección “Lactan-
cia materna de un recién nacido” en este manual.

Tener un bebé es verdaderamente un momento especial, y nos sentimos muy emocionados de 
formar parte de su gran día. Si necesita cualquier cosa antes de ese momento, no dude en de-
járnoslo saber.

Su equipo de atención médica de Baylor Scott & White – Brenham
División de Obstetricia y Ginecología

BIENVENIDA A SU TERCER TRIME STRE (SEMANAS 27 –  PARTO)

E L  M O M E N TO  QU E  H A  E STA D O  E S P E R A N D O  E STÁ  PO R  L L E GA R



A medida que se aproxima la parte final de su embarazo, hay algunas cosas que debe 
realizar para prepararse y planificar la llegada segura y saludable de su bebé. Hemos 
creado esta lista de verificación para ayudarle a organizarse y allanarle el camino.

□ Prueba de laboratorio a las 24 - 28 semanas
Su proveedor de atención médica ordenará una prueba de laboratorio entre las 24-
28 semanas de gestación para detectar diabetes gestacional y anemia. La prueba de 
detección de diabetes consiste en una prueba de Glucola de una hora (o prueba de 
azúcar). Nuestro personal de citas le dará instrucciones y una solución de azúcar para 
beber una hora antes de la extracción de sangre de determinación de nivel de azúcar 
en la sangre. Si el resultado se encuentra por encima de cierto intervalo, deberá 
someterse a otras pruebas de diabetes. La anemia se determina midiendo la cantidad 
de hierro en la sangre. Si su nivel se encuentra por debajo del intervalo normal, su 
proveedor podría pedirle que tome un suplemento de hierro. Si le indican agregar un 
suplemento de hierro además de su vitamina prenatal, asegúrese de tomarlos a horas 
diferentes para que se absorban adecuadamente.

□ Preinscripción en el hospital
En este paquete encontrará los formularios que debe llenar. Llene los formularios y 
comuníquese con el hospital en cuanto sea posible para que el departamento de Partos 
pueda planificar su alumbramiento próximamente.

□ Educación sobre la anestesia epidural
Es importante que se informe sobre sus opciones para controlar el dolor. Hable con su 
proveedor sobre sus opciones.

□ Información sobre almacenamiento de sangre umbilical en bancos de sangre y donación
Este alegre suceso para usted puede convertirse en un alegre suceso para una 
persona necesitada. En el pasado, cuando nacía un bebé, el cordón umbilical se 
desechaba, pero hoy en día, la sangre del cordón umbilical se puede recolectar 
después de que nace el bebé y se dona a un banco público de sangre del cordón 
umbilical para ayudar a una persona con una enfermedad potencialmente mortal. 
El almacenamiento de sangre del cordón umbilical en un banco privado también es 
posible por un cargo para uso futuro. Encontrará información sobre los diversos tipos 
de bancos y los motivos para almacenar esta sangre en este manual.

□ Asiento de seguridad para el automóvil
Su bebé debe viajar a casa desde el hospital en un asiento de seguridad aprobado para 
automóviles. Este es el momento para comenzar a prepararse para esta importante 
compra. Su departamento de policía local puede ayudarle para asegurarse de instalar 
debidamente este asiento.

L  I  S  T  A    D  E    P  R  E  P  A  R  A  C  I  Ó  N



□ Recursos para amamantar
¿Tiene números de teléfono listos con los contactos de apoyo para amamantar si tiene 
preguntas o dudas después del parto? Contamos con una consultora formalmente 
certificada en lactancia para ayudarle a amamantar exitosamente respondiendo a 
sus preguntas, brindando apoyo, resolviendo problemas y repasando las posiciones 
adecuadas para amamantar y acoplar el bebé al seno. Puede comunicarse con 
nuestras consultoras en lactancia llamando al 979.207.0356.

Además, La Leche League de Bryan-College Station está disponible de día o de noche 
por teléfono y celebra reuniones mensuales de grupos de apoyo. Comuníquese con 
sus líderes para obtener ayuda o más información. Rowena (979.220.2781), Elena 
(512.395.5096) o Ashley (509.592.0857). Incluso después de que domine la tarea de 
amamantar, debe pensar en el futuro. ¿Regresará a trabajar y espera amamantar? 
Comience a planificar ahora. Hable con su empleador, comience a organizar sus 
recursos para una bomba sacaleche y, nuevamente, use nuestra consultora en 
lactancia o una representante de La Leche League para ayudarle a prepararse para 
guardar un suministro de leche extraída con una bomba sacaleche. 

Blogs de nuestros proveedores sobre la lactancia materna y fórmula infantil:
https://scrubbing.in/when-breastfeeding-might-not-be-right-for-you/
https://scrubbing.in/which-baby-formula-should-you-choose/

□ Seleccione un proveedor de atención médica para su bebé
Después de que nazca su bebé, él o ella deberá ver a su propio médico. Esto no debe 
ser estresante y no necesariamente se tiene que decidir antes de dar a luz. Para 
ayudarla con esto, hemos incluido una hoja informativa sobre este tema con información 
específica para que le sirva de guía.

□ Cuidado de los niños
Si ya tiene niños en la casa, este es el momento de comenzar a pensar en los cuidados de 
estos niños cuando comience el trabajo de parto. Es útil tener varias opciones disponibles 
y personas que están dispuestas a estar “de turno” para prepararse para los cambios a 
última hora que puedan surgir.

□ Opciones de anticonceptivos
A medida que se acerca el final de su embarazo, es hora de comenzar a considerar 
cuál método anticonceptivo funcionará mejor en su caso. Hable con su proveedor 
de atención médica de antemano para que le ayude a seleccionar el método más 
adecuado para usted. 

L  I  S  T  A    D  E    P  R  E  P  A  R  A  C  I  Ó  N



Baylor Scott & White le proporcionará artículos básicos de cuidado personal, así como 
pañales, toallitas desechables, un chupete si lo desea, una cobija para envolver al bebé 
y bodys (onesies) sencillos blancos para el recién nacido.

Para la madre
•	 Ropa para dormir y bata de baño 
•	 Calcetines y chanclas
•	 Ropa interior de maternidad, sostén para amamantar y almohadillas para los senos
•	 Cambio de ropa (algo para el 6o y 7o mes de embarazo) y calzado cómodo para 

usar en la casa
•	 Artículos de cuidado personal (cepillo de dientes y pasta, productos y artículos para 

el cuidado del cabello, protector labial, loción y maquillaje)
•	 Mentas para refrescar el aliento, caramelos duros y bocadillos
•	 Materiales de relajación (libros, revistas, música, elementos focales)
•	 Anteojos o productos para lentes de contacto, si corresponde
•	 Celular y cargador
•	 Una lista de números telefónicos importantes, un cuaderno y pluma 
•	 Tarjeta(s) de seguro médico, licencia de conducir
•	 Artículos de comodidad (almohadas adicionales, abanico de baterías)

Para su ayudante en el parto/persona de apoyo
•	 Cámara o cámara de video con tarjeta de memoria/película/cinta y cargador o 

baterías adicionales
•	 Artículos de cuidado personal y cepillo de dientes
•	 Cambio de ropa y zapatos cómodos/chanclas
•	 Bocadillos y material de lectura
•	 Billetes de un dólar o cambio para las máquinas vendedoras automáticas
•	 Celular y cargador
•	 Lista de números telefónicos importantes, cuaderno y pluma

Para el bebé (el hospital lo proporciona todo hasta el alta del hospital)
•	 Ropa, calcetines y botines para el recién nacido, gorrito para el recién nacido, si se 

desea para la foto o el alta del hospital
•	 Asiento de seguridad del automóvil para el bebé 
•	 Hoja de información sobre el nacimiento

L I STA  PA R A  E L  H O S P I TA L  PA R A  L A S  M A D R E S  E M BA R A Z A DA S



*Nota: para simplificar, nos referimos a la bebé como una niña a lo largo de esta guía. Las 
posiciones para amamantar son exactamente las mismas para un varón.

Felicidades por el nacimiento de su nueva y hermosa bebé, y felicidades por su decisión de 
amamantar. Aunque sostener a su bebé para amamantarla puede resultarle natural, colocar 
debidamente a su bebé para amamantar puede requerir algo de práctica. Esta guía se ha 
diseñado para ayudarle a lograr sus metas para la lactancia materna.

Recuerde:
•	 Amamantar con frecuencia estimula un mayor suministro de leche y reduce la 

congestión en los senos; no dude en alimentar a su bebé cuando observe los primeros 
signos de hambre (agitación de la bebé, movimientos de succión y manos en la boca). 
Debe alimentar a su recién nacida entre 10 y 12 veces al día.

•	 Apoye su seno con la mano para que el peso del seno no haga que el pezón se salga de 
la boca del bebé.

•	 Trate de relajarse y colóquese en una posición cómoda antes de comenzar a 
amamantar. Busque un lugar calmado y callado para amamantar a la bebé. Si se siente 
frustrada, tome un descanso y vuelva a intentarlo. Cuando se sienta calmada, su bebé se 
sentirá así también.

Acoplamiento al seno
El acoplamiento correcto al seno es vital para lograr una experiencia exitosa al amamantar. 
Puede ser la diferencia entre una experiencia gratificante y una que termina con frustración 
y pezones sumamente dolorosos. Cuando la bebé esté lista para acoplarse al seno, frote 
ligeramente la parte inferior del labio de la bebé con el seno.  Esto le indicará a ella que abra 
bien la boca, como si estuviera bostezando. Dirija el pezón hacia el paladar de la boca de la 
bebé y acerque a la bebé al seno, no el seno a la bebé.

Maneras para asegurarse de que el acoplamiento al seno sea el adecuado:
1.	 La nariz de la bebé casi toca el seno, a una distancia no mayor que la orilla de una 

tarjeta de crédito.
2.	 Los labios de la bebé se fruncen hacia afuera.
3.	 TDos terceras partes del acoplamiento ocurren en la mandíbula inferior y debe poder 

ver más la parte de arriba de la aréola que la de abajo. El acoplamiento no debe estar 
centralizado.

4.	 Si el pezón está redondo cuando la bebé lo suelta, es probable que el acoplamiento haya 
sido muy bueno. Si se ve pinchado o arrugado alrededor de la parte de arriba cuando ella 
lo suelta, entonces una parte mayor del seno debe estar en la mandíbula inferior.

Si el acoplamiento le resulta incómodo o doloroso, retire suavemente la boca de la bebé del 
pezón colocando un dedo entre las encías de la bebé, y trate de acoplarla nuevamente.

LA LACTANCIA MATERNA DEL RECIÉN NACIDO:
GUÍA PARA LOGRAR LA MEJOR EXPERIENCIA PARA USTED Y SU BEBÉ

CONCEPTOS BÁSICOS SOBRE LA LACTANCIA MATERNA PARA USTED Y SU RECIÉN NACIDO



POS I C I O N E S  PA R A  LOS  R EC I É N  N AC I D OS

Dos posiciones, la de cuna cruzada y la de pelota de fútbol, son excelentes para los recién 
nacidos. Ambas apoyan bien la cabeza del bebé y le facilitan dirigir a la bebé al seno. En 
las primeras semanas después del alumbramiento, la almohada Boppy levanta a la bebé 
demasiado debido al agrandamiento del útero. Cuando el tamaño del útero se reduce al 
cabo de las primeras 2 semanas, la almohada para amamantar puede ser de gran ayuda.

Posición de cuna cruzada
En esta posición, su bebé estará apoyada sobre una almohada colocada 
transversalmente en su regazo para levantar a la bebé a la altura del pezón. Apoye el 
seno izquierdo con la mano izquierda y sostenga la cabeza de la bebé entre su dedo 
del corazón y el pulgar, de manera que la palma de su mano se encuentre entre los 
huesos traseros de los hombros de la bebé. Acerque a la bebé bien cerca del seno 
y, cuando ella abra bien la boca, diríjala al seno aplicando presión entre los huesos 
traseros de los hombros de la bebé con la palma de la mano.

Posición de pelota de fútbol
Esta posición es buena para las madres que han tenido un parto por cesárea ya que 
mantiene a la bebé alejada de la incisión. Use la misma técnica que se usa para sostener 
a la bebé en la posición de cuna cruzada, excepto que usaría su mano derecha para 
sostener a la bebé a medida que la acerca al seno derecho. 

Cambio de posiciones
Una vez que su recién nacida amamante cómodamente en la posición de cuna 
cruzada y de pelota de fútbol, es posible que desee adoptar una posición diferente. 
Una de las maneras más sencillas de hacer esto es simplemente deslizando a la 
bebé de un seno al otro. Por ejemplo, si la está amamantando en la posición de cuna 
cruzada, deslice a la bebé al seno opuesto y use la posición de pelota de fútbol. Ya que 
esto requiere muy poco cambio de posición de la bebé, la transición para ambas se 
hace fácilmente. 

Posición de cuna
Esta posición se usa comúnmente después de las primeras semanas, una vez que 
tanto usted como su bebé dominen bien el acto de amamantar. En esta posición, su 
bebé estará acostada de un lado al otro en su regazo y de frente a usted.  La cabeza 
de ella debe quedar apoyada por su antebrazo y la espalda de ella debe quedar 
apoyada a lo largo de la parte interior de su brazo. Puede usar una almohada para 
ayudar a subir a la bebé a la altura del pezón. Como recién nacida, la cabeza de ella se 
encontrará un poco más elevada que su trasero. 

LA LACTANCIA MATERNA DEL RECIÉN NACIDO:
GUÍA PARA LOGRAR LA MEJOR EXPERIENCIA PARA USTED Y SU BEBÉ



LA LACTANCIA MATERNA DEL RECIÉN NACIDO:
GUÍA PARA LOGRAR LA MEJOR EXPERIENCIA PARA USTED Y SU BEBÉ

Posición acostada de lado
Muchas madres hallan que esta posición es cómoda, especialmente en la noche. 
Tanto usted como la bebé estarán acostadas sobre un costado y de frente a cada una. 
Puede ser útil colocar su antebrazo o una toalla enrollada detrás de la bebé para evitar 
que ella se ruede hacia atrás y se aleje de usted. La oreja, el hombro y los labios de la 
bebé deben quedar alineados.

Si tiene alguna pregunta sobre amamantar, comuníquese con su consultora en 
lactancia o llame al 979.207.4230 para hablar con una enfermera.

600 North Park Street 
Brenham, TX 77833
979.337.5800
BSWHealth.com/YourMomentBrenham

Recursos informativos de la guía:
llli.org (Le Leche League International)
@LLLBCS en Facebook 
kellymom.com
breastfeeding.com



L  A   S  E  L  E  C  C  I  Ó  N    D  E   U  N   P  E  D  I  A  T  R  A

¡La oportunidad de reunirse y conocer a su pediatra puede ocurrir incluso antes de que 
nazca su bebé! Queremos que esté equipada con conocimientos y lista antes de dar a luz. 
Ofrecemos consultas prenatales para permitirles a los padres y las madres que esperan 
un hijo la oportunidad de hablar sobre estos asuntos:

•	 Horario de la clínica y programación de citas
•	 Expectativas referentes a las visitas al recién nacido en el hospital 
•	 Circuncisión y lactancia materna
•	 Los cuidados de un recién nacido
•	 Para programar una cita prenatal para su niño, llame al 979.207.4230. 



S E RV I C I OS  LO CA L E S  P E D I ÁT R I COS

Ya sea que esté comenzando una familia o agregando a su familia, es reconfortante 
saber que hay un equipo de especialistas listos para ayudar. Las clínicas de Baylor 
Scott & White Brenham ofrecen cuidados integrales pediátricos e incluyen diversas 
subespecialidades. 	

Atención médica para lo inesperado
Cuando usted no sabe qué está a la vuelta de la esquina, es útil contar con un equipo 
de especialistas en pediatría y medicina familiar en su esquina. Uno de nuestros 
proveedores siempre estará disponible los sábados sin necesidad de cita, de 8:00 a.m. a 
12:30 p.m., en nuestra práctica clínica sin cita previa ubicada en la clínica Baylor Scott & 
White Clinic - Brenham de la avenida 290. 

Atención médica en la que puede confiar
Las clínicas de Baylor Scott & White en Brenham usan un sistema de expedientes 
médicos electrónicos para guardar la información vital de atención médica de su niño. 
Nuestros especialistas, subespecialistas y enfermeros pueden acceder, actualizar y 
compartir datos importantes de manera rápida, precisa y confidencial para que el plan 
de cuidados médicos de su niño se realice sin contratiempos y lo mejor posible.

Servicios de emergencia
Baylor Scott & White – Brenham proporciona servicios primarios y hospitalarios de 
emergencia. Nuestro sistema de expedientes médicos electrónicos está conectado 
directamente a este local para acceder de inmediato a la información médica de su 
niño.

Además, nuestra red nos conecta a los especialistas de Baylor Scott & White McLane 
Children’s en Temple, que ofrece servicios dedicados para traumatismos pediátricos.

AT E N C I Ó N  M É D I CA  T R A N S F O R M A D O R A



S E RV I C I OS  LO CA L E S  D E  M E D I C I N A  FA M I L I A R

P E D I AT R Í A

North Park Clinic 
600 North Park Street
Brenham, TX 77833

Brenham HWY 290 Clinic 
604 Highway 290 W
Brenham, TX 77833

Línea para citas: 979.337.5800
Después de horas hábiles: 800.724.7037

Fax de North Park Clinic: 979.337.5961
Fax de Brenham HWY 290 Clinic: 979.421.2011

Horario habitual de servicio:  
Monday – Thursday, 5:00 – 8:00 PM  
Please call 979.207.4200 to schedule an appointment.

Convenient Care regular hours:  
Lunes a jueves 7:00 a.m. - 7:00 p.m.; viernes, 7:30 a.m.- 5:00 p.m.
Atención médica conveniente: Sábados 8:00 a.m. – 12:30 p.m.



INFORMACIÓN SOBRE LA SEGURIDAD DE LOS ASIENTOS PARA NIÑOS EN AUTOMÓVILES

Las lesiones en vehículos motorizados son la causa principal de muerte de niños en los Estados Unidos. 
Colocar a los niños en asientos para automóviles apropiados según la edad y el tamaño, y en asientos 
elevados tipo “booster”, ayuda a prevenir muertes y lesiones. 

Sea un buen ejemplo
Dar un buen ejemplo es la mejor manera de enseñar la importancia de la seguridad en los 
automóviles. Asegúrese de usar el cinturón de seguridad en cada viaje, sin importar lo corto que sea. 
Asegúrese de que el cinturón de seguridad se encuentre bien colocado en los niños, y de sentarlos 
en un asiento elevado o asiento para automóviles de acuerdo con la edad, altura y peso de los niños.

Reconozca las etapas
Aquí le indicamos algunas pautas generales para seleccionar un asiento de seguridad.
Consulte el manual de instrucciones del asiento de seguridad para obtener información más 
específica. También puede hablar con el departamento de bomberos local para asegurarse de  
que su asiento de seguridad se haya instalado correctamente.
•	 Asiento de seguridad para niños orientado hacia atrás: para bebés hasta los 2 años
•	 Para la mejor protección posible, mantenga a los bebés y los niños en un asiento de seguridad 

orientado hacia atrás, en el asiento trasero del carro y con el cinturón de seguridad acoplado al 
arnés del asiento de seguridad, hasta que los niños alcancen los límites mayores de peso o altura 
del asiento en particular. Los límites de peso y altura de los asientos de seguridad orientados  
hacia atrás pueden acomodar a la mayoría de los niños hasta los 2 años. Consulte los detalles  
del manual del fabricante del asiento.

•	 Asiento de seguridad para niños orientado hacia adelante: para niños de 2 a 4 años o hasta las  
40 libras.

•	 Cuando los niños ya estén muy grandes para un asiento de seguridad orientado hacia atrás,  
deben viajar en asientos de seguridad orientados hacia adelante para niños, en el asiento trasero 
del carro y con el cinturón de seguridad acoplado al arnés del asiento de seguridad, hasta que 
alcancen los límites mayores de peso o altura para ese asiento en particular (generalmente a los  
4 años y 40 libras). Muchos de los asientos de seguridad más nuevos tienen límites de peso 
mayores. Consulte los detalles del manual del fabricante del asiento.

•	 Asiento de seguridad elevado tipo “booster”: para niños de 4 a 8 años o hasta que midan 4 pies,  
9 pulgadas de alto

•	 Los niños deben usar asientos elevados para niños hasta que se les pueda ajustar debidamente  
el cinturón de seguridad del automóvil. Los cinturones de seguridad quedan debidamente 
ajustados cuando el cinturón del regazo quede extendido de lado a lado sobre las caderas 
superiores (no en el estómago) y el cinturón del hombro quede atravesado sobre el pecho (no 
en el cuello). Cuando los cinturones de seguridad de los adultos se puedan ajustar debidamente 
a los niños, pueden los niños entonces usar el cinturón de seguridad de los adultos sin un asiento 
elevado de seguridad. Para la mayor protección posible, mantenga a los niños en el asiento  
trasero del carro y use los cinturones del regazo y el hombro.

Todos los niños menores de 13 años deben viajar en el asiento trasero del carro. Las bolsas de aire 
pueden matar a niños pequeños que viajen en el asiento delantero de un carro. No coloque nunca 
un asiento de seguridad orientado hacia atrás en el asiento delantero ni frente a una bolsa de aire. 
Coloque a los niños en el medio del asiento trasero siempre que sea posible. Es el lugar más seguro 
del vehículo. https://www.cdc.gov/motorvehiclesafety/child_passenger_safety/cps-factsheet.html 



P L A N I F I CAC I Ó N  FA M I L I A R

Es posible que haya oído hablar sobre los beneficios para la salud de algunos 
métodos anticonceptivos. Los condones de látex, por ejemplo, pueden ayudar 
a protegerla contra las enfermedades de transmisión sexual, incluyendo el SIDA. 
Los anticonceptivos orales (“la píldora”) pueden brindar muchos beneficios para 
la salud, además de proteger contra varios tipos de cáncer. Las mujeres que usan 
anticonceptivos orales también tienen períodos menstruales a intervalos más 
regulares, sangrado más leve y menos cólicos menstruales. Estos beneficios para la 
salud son importantes para las mujeres, ¿pero sabía también que los anticonceptivos 
pueden ayudar a proteger la salud de sus hijos en el futuro?

Los beneficios de espaciar los embarazos
Usar anticonceptivos ayuda a las mujeres a planificar sus embarazos y controlar la 
cantidad de tiempo entre cada alumbramiento. Planificar los embarazos y espaciar 
los embarazos juegan una función importante en la salud de los bebés. Los estudios 
han revelado que los niños que nacen demasiado cerca en edad uno del otro tienen 
una mayor probabilidad de nacer prematuros, pequeños y con bajo peso al nacer. Los 
bebés más saludables nacen de mujeres que esperan por lo menos 18 meses después 
de dar a luz antes de quedar embarazadas otra vez.

Para obtener más información sobre los beneficios para la salud de los 
anticonceptivos y la planificación familiar, hable con su proveedor de atención médica. 
Dicho proveedor puede ayudarle a decidir el mejor método anticonceptivo en su caso.



A N E ST E S I A  E P I DU R A L

El flujo continuo de anestésicos locales a través de una aguja hueca, larga, estrecha y 
de tubo de plástico en el área inferior de la columna, se conoce comúnmente como 
anestesia epidural. La aguja epidural se coloca en el espacio fuera de la membrana que 
recubre la médula espinal, que se llama el espacio epidural. El anestésico adormece los 
nervios de la médula espinal en el espacio epidural.

Beneficios
•	 El anestésico regional es el más eficaz para aliviar el dolor del trabajo de parto y parto
•	 Es el mejor anestésico para la preeclampsia y eclampsia
•	 Es posible controlar mejor el dolor después del parto (vaginal o por cesárea)
•	 Poco o ningún efecto sobre el bebé
•	 Se puede dejar aplicado durante todo el trabajo de parto
•	 Usted puede estar despierta durante un parto por cesárea y ver al bebé 

inmediatamente después del parto

Aunque es una herramienta eficaz para controlar el dolor, algunos motivos para no usarla 
son los siguientes
•	 Movimiento restringido, que desaparece cuando termina el efecto epidural 
•	 Alivio irregular, incompleto o no existente del dolor, en pocos casos 
•	 Mareos y desmayo posepidurales debido a baja presión arterial, que se puede 

resolver fácilmente 
•	 Dolor de cabeza raquídeo que ocurre en raras ocasiones y se puede tratar 

fácilmente



ACTA  D E  N AC I M I E N TO

I N F O R M AC I Ó N  I M PO RTA N T E  PA R A  L L E N A R  L A  I N F O R M AC I Ó N  
D E L  ACTA  D E  N AC I M I E N TO  D E  SU  B E B É

Deberá llenar una hoja para padres que se usará para crear el acta de nacimiento 
de su hijo antes de que usted y su hijo abandonen el hospital. Esto se hace para 
asegurarse de registrar a todos los bebés en el registro de nacimientos del estado. 
Queremos ingresar el acta de nacimiento de cada niño en el sistema dentro de un 
plazo de 24 a 48 horas.

Para las madres casadas
Asegúrese de llenar toda la información. Tenga en cuenta que es necesario llenar la 
línea que le pide su nombre/apellido antes de su primer matrimonio. Su nombre de 
soltera se registrará en el acta de nacimiento.

Para las madres solteras
Para que el nombre de un padre se incluya en el acta de nacimiento de su hijo, el 
estado de Texas requiere llenar un Reconocimiento de paternidad (Acknowledgement 
of Paternity). Este formulario se puede llenar después del nacimiento de su hijo 
mientras se encuentre en el hospital. Para que se pueda llenar, es necesario que el 
padre esté presente y traiga alguna forma de identificación (licencia de conducir, 
identificación escolar, etc.).

Si tiene alguna pregunta o necesita ayuda para llenar los formularios, llame al 
979.207.0100 y pida hablar con registrador de nacimientos en el departamento de HIM 
(Health Information Management). El registrador de nacimientos está disponible de 
lunes a viernes, de 8:00 a.m. a 4:30 p.m.

Información que debe saber para llenar el acta de nacimiento/Reconocimiento  
de paternidad
•	 El padre 1 (Parent 1) es la madre que da a luz.
•	 El nombre de soltera de la madre se incluirá en el acta de nacimiento (escriba en el 

espacio su apellido antes del primer matrimonio).
•	 Traiga alguna identificación si los padres del bebé no están casados.
•	 El orden de nacimiento no es para el embarazo actual.
•	 Si la madre está casada con otra persona que no es el padre del bebé, todas las 

partes deben llenar secciones determinadas en el proceso del acta de nacimiento.
•	 La hoja de subrogación gestacional (Surrogacy Worksheet) NO se tiene que llenar 

a menos que el niño haya nacido de una madre subrogada.



N OTA S



CU I DA D OS  P R E N ATA L E S  D E  LOS  S E RV I C I OS  D E  SA LU D  D E  L A  M UJ E R

S U  G U Í A  P A R A  C A D A  M O M E N T O

EN EL  
HOSPITAL



B I E N V E N I DA

¡FELICIDADES POR HABER LLEGADO AL FINAL DEL RECORRIDO DE SU EMBARAZO!

Queremos darle la bienvenida al mundo al miembro más nuevo de su familia. 
Como recordatorio, queremos estimularla a que amamante a su bebé. Hay 
muchas maneras que podemos colaborar con usted para que lo logre. Consulte 
la sección “La lactancia materna del recién nacido” incluida en este paquete 
para obtener información adicional o hable con la enfermera encargada de sus 
cuidados.

Queremos desearle un feliz cumpleaños a su pequeño o pequeña y mucha 
suerte para usted. No dude en comunicarse con nuestro departamento si tiene 
alguna pregunta o alguna necesidad con la que podamos ayudarle.

Su equipo de atención médica de Baylor Scott & White – Brenham  
División de Obstetricia y Ginecología



I N ST RUCC I O N E S

Para un procedimiento programado, use la entrada de emergencia e inscríbase allí.

Si le administrarán Cytotec o Pitocin, le pedimos que siga estas instrucciones:

•	 Llame a la sala de partos a las 5:00 p.m. para ver la disponibilidad de la sala. El 
número es el 979.337.5000.

•	 Asegúrese de comer ANTES de venir al hospital.
•	 Báñese ANTES de venir al hospital.
•	 Asegúrese de quitarse TODAS las joyas y déjelas en la casa.

Si tendrá un parto por cesárea, por favor siga estas instrucciones:

•	 NO coma ni beba nada 8 horas antes de su cirugía.
•	 Llegue al hospital 2 horas antes de la hora programada de la cesárea.
•	 Báñese ANTES de venir al hospital.
•	 Quítese TODAS las joyas y déjelas en la casa.

I N DUCC I Ó N  D E L  T R A BAJ O  D E  PA RTO  Y  C E SÁ R E A  P R O G R A M A DA



En la mayoría de las mujeres ocurren altibajos en el estado de ánimo, hipersensibilidad o 
se sienten llorosas después del parto. El ajuste a la nueva vida como madre no siempre es 
fácil y los cambios hormonales pueden agregar una gran cantidad de estrés a ese desafío. 
La melancolía después del parto generalmente se disipa al poco tiempo del parto, pero la 
depresión no. Su médico o profesional de salud mental puede decirle cuál de las dos está 
padeciendo y ayudarle a encontrar tratamiento.

Lista de recursos para el embarazo, la crianza de los hijos y la depresión
Esta lista contiene los nombres, las direcciones y los números de teléfono de 
organizaciones profesionales que pueden ayudarle a encontrar un recurso local que 
cumpla con sus necesidades. Si no ve una organización en esta lista con la cual desea 
comunicarse, la estimulamos a que hable con su proveedor de atención médica o un 
miembro del clero, ya que él o ella puede darle algunas ideas también. 

Recursos locales
Baylor Scott & White Medical Center – Brenham  
700 Medical Parkway  
Brenham, TX 77833 
Teléfono: 979.337.5000
Lunes a viernes, 8:00 a.m. – 5:00 p.m.

Baylor Scott & White on-call (de turno)
Número sin cargo: 800.724.7037 
Noches y fines de semana

Consejeros en psicología locales (que aceptan RightCare)
Consulte el sitio web de RightCare  
https://rightcare.swhp.org/en-us/ for current providers

Recursos estatales
Información y red de referencias de la Comisión de Salud y Servicios Humanos (HHSC) de 
Texas/2-1-1 Texas Teléfono local en cada región: 2-1-1
Si no puede acceder al 2-1-1, llame a la HHSC sin cargo: 877.541.7905

¿M E L A N CO L Í A  O  D E P R E S I Ó N  D E S PU É S  D E L  PA RTO?



211texas.org o www.hhsc.state.tx.us

2-1-1 Texas, anteriormente llamado First Call for Help, es un servicio a escala estatal 
que proporciona la Comisión de Salud y Servicios Humanos (HHSC) de Texas. 2-1-
1 es el código abreviado para obtener información gratuita y bilingüe además de 
referencias a organizaciones de salud y servicios humanos y comunitarias. 2-1-1 sirve 
como el número que puede llamar para obtener información sobre organizaciones 
comunitarias y conecta a las personas y familias con servicios vitales para la salud y 
humanos de organizaciones sin fines de lucro y agencias del gobierno en sus propias 
comunidades. En la región de Brazos Valley, 2-1-1 Texas está disponible a través de las 
agencias regionales:
•	 Bryan/College Station (condados de Brazos, Burleson, Grimes, Leon, Madison, 

Robertson, Washington): United Way of the Brazos Valley, 1716 Briarcrest Drive,  
Ste. 155, Bryan, TX 77802, uwbv.org

•	 Gulf Coast (condados de Austin, Brazoria, Chambers, Colorado, Fort Bend, 
Galveston, Harris, Liberty, Matagorda, Montgomery, Walker, Waller, Wharton 
counties): United Way of Greater Houston, P.O. Box 3247, Houston, TX 77253, 
unitedwayhouston.org

•	 Central Texas (condados de Bell, Coryell, Hamilton, Lampasas, Milam, Mills,  
San Saba counties), Central Texas Workforce Board, 200 N. Main, Belton, TX 76513, 
centexinfo.net

•	 Heart of Texas (condados de Bosque, Falls, Freestone, Hill, Limestone, McLennan 
counties), 	Heart of Texas Council of Governments, 300 Franklin Avenue,  
Waco, TX 76701, aaahot.org

•	 South Central Texas (condados de Bastrop, Blanco, Burnet, Caldwell, Fayette, Hays, 
Lee, Llano, Travis, Williamson counties), United Way Capital Area, 2000 E. Boulevard,  
Austin, TX 78702, unitedwaycapitalarea.org

La información de contacto específica para las oficinas regionales restantes se puede 
obtener en el sitio web 2-1-1 Texas, llamando al 2-1-1 o llamando a la Comisión de Salud 
y Servicios Humanos de Texas. 

https://www.cdc.gov/reproductivehealth/depression/index.htm

¿M E L A N CO L Í A  O  D E P R E S I Ó N  D E S PU É S  D E L  PA RTO?



N OTA S



CU I DA D OS  P R E N ATA L E S  D E  LOS  S E RV I C I OS  D E  SA LU D  D E  L A  M UJ E R

S U  G U Í A  P A R A  C A D A  M O M E N T O

FORMULARIOS



SOLICITUD DE FORMULARIOS: DEPARTAMENTO DE OBSTETRICIA/GINECOLOGÍA

Se debe incluir en este formulario toda la información de la paciente y el tiempo deseado de ausencia 

para ayudarnos a llenar sus documentos de FMLA, entre otros. (Incluya este formulario con los 

formularios de paciente que se deben llenar.)

PERMITA QUE TRANSCURRAN 10 DÍAS HÁBILES PARA QUE SE LLENEN TODOS 
LOS FORMULARIOS

Fecha de hoy   Nombre completo de la paciente   Fecha de nacimiento

¿Es usted la paciente o un familiar de la paciente? (Marque con un círculo) Paciente      O       Familiar

Número de teléfono mejor de contacto

Motivo del formulario (Marque con un círculo)   Embarazo       O        Cirugía

Si es por embarazo:   Fecha prevista del parto  ¿Cuántas semanas está solicitando en virtud de la ley FMLA?

Si es por cirugía:            Fecha prevista de la cirugía  ¿Cuántas semanas está solicitando en virtud de la ley FMLA?

Médico tratante

¿Trabaja actualmente?   Sí; con o sin restricciones

    No; última fecha trabajada

    ¿Fecha prevista de regreso al trabajo? (Es obligatorio llenar esto)

Firma   

Núm. de exp. méd. de la paciente  El formulario es necesario para  Firma del personal

SO LO  PA R A  E L  P E R SO N A L

PARA PROTEGER SU INFORMACIÓN PRIVADA, LOS FORMULARIOS SE TIENEN QUE RECOGER EN EL MOSTRADOR 
DE INGRESO CON UNA IDENTIFICACIÓN CON FOTO.



ACTA  D E  N AC I M I E N TO

Información importante para preparar el acta de nacimiento de su bebé

Deberá llenar una hoja para padres que se usará para crear el acta de nacimiento 
de su hijo antes de que usted y su hijo abandonen el hospital. Esto se hace para 
asegurarse de registrar a todos los bebés en el registro de nacimientos del estado. 
Queremos ingresar el acta de nacimiento de cada niño en el sistema dentro de un 
plazo de 24 a 48 horas.

Para las madres casadas
Asegúrese de llenar toda la información. Tenga en cuenta que es necesario llenar la 
línea que le pide su nombre/apellido antes de su primer matrimonio. Su nombre de 
soltera se registrará en el acta de nacimiento.

Para las madres solteras
Para que el nombre de un padre se incluya en el acta de nacimiento de su hijo, el 
estado de Texas requiere llenar un Reconocimiento de paternidad (Acknowledgement 
of Paternity). Este formulario se puede llenar después del nacimiento de su hijo 
mientras se encuentre en el hospital. Para que se pueda llenar, es necesario que el 
padre esté presente y traiga alguna forma de identificación (licencia de conducir, 
identificación escolar, etc.).

Si tiene alguna pregunta o necesita ayuda para llenar los formularios, llame al 
979.207.0100 y pida hablar con registrador de nacimientos en el departamento de HIM 
(Health Information Management). El registrador de nacimientos está disponible de 
lunes a viernes, de 8:00 a.m. a 4:30 p.m.

Información que debe saber para llenar el acta de nacimiento/Reconocimiento de 
paternidad
• El padre 1 (Parent 1) es la madre que da a luz.
• El nombre de soltera de la madre se incluirá en el acta de nacimiento (escriba en el 

espacio su apellido antes del primer matrimonio).
• Traiga alguna identificación si los padres del bebé no están casados. 
• El orden de nacimiento no es para el embarazo actual.
• Si la madre está casada con otra persona que no es el padre del bebé, todas las 

partes deben llenar secciones determinadas en el proceso del acta de nacimiento.
• La hoja de subrogación gestacional (Surrogacy Worksheet) NO se tiene que llenar 

a menos que el niño haya nacido de una madre subrogada.



     FECHA       HORA   SISTÓLICA  DIASTÓLICA      PULSO

D I V I S I Ó N  D E  O B ST ET R I C I A  Y  G I N ECO LO G Í A
R EG I ST R O  D E  P R E S I Ó N  A RT E R I A L

Nombre

Fecha de nacimiento

CLASIFICACIÓN DE
 PRESIÓN ARTERIAL

PRESIÓN 
SISTÓLICA

(MM HG)

PRESIÓN 
DIASTÓLICA

(MM HG)
PA Original                              < 120 Y < 80

PA Normal 120 - 129 U 80 - 84

PA Alta-normal 130 - 139 U 85 - 89

PA Elevada 140 - 159 O 90 - 99

PA Elevada y grave 160 - 179 O 100 - 109

Hipertensión en etapa 3 ≥ 180 O ≥ 110



R ECU E N TO  D E L  M OV I M I E N TO  F ETA L

CO M I E N C E  D E S PU É S  D E  L A  S E M A N A  28

Prestar atención a los movimientos de su bebé puede ser una de las maneras más  
sencillas y placenteras de participar en su atención prenatal. Los patrones de  
movimiento de un bebé son individuales para cada bebé y mamá. Hemos aprendido a 
través de la investigación y la experiencia que las mamás pueden darnos información 
valiosa sobre la salud de sus bebés con recuentos de los movimientos.

Si lo recomienda su proveedor, dedique una pequeña cantidad de tiempo cada día 
acostada y prestando atención a los movimientos de su bebé. Trate de elegir un  
momento cuando no se le interrumpirá y pueda relajarse durante unos 30 minutos.  
Siga estas instrucciones sencillas.

1. Acuéstese sobre un costado con un vaso de jugo o agua para tomar lentamente.
2. Marque la hora en que siente el primer movimiento del bebé.
3. Cuente 10 patadas (o momentos en que se rueda o mueve), pero no cuente el hipo.
4. Marque la hora de la 10a patada.
5. Use la siguiente gráfica para dar seguimiento a los movimientos.

Después de que haya hecho esto un tiempo, aprenderá sobre los patrones de su bebé y 
podrá notar si hay algún cambio en la actividad de su bebé. Llame a nuestro consultorio 
(979.337.5800) o, si es después de horas hábiles, llame a la enfermera consejera de las 
pacientes (800.724.7037) si nota que han transcurrido más de 2½ horas para que ocurran 
10 movimientos o si se percata después de unos días que transcurre una cantidad mayor 
de tiempo para que ocurran los 10 movimientos dentro de un intervalo de 2½ horas. 

FECHA HORA DE LA 1a PATADA HORA DE LA 10a PATADA TIEMPO TOTAL



I N ST RUCC I O N E S

I N DUCC I Ó N  D E L  T R A BAJ O  D E  PA RTO  Y  C E SÁ R E A  P R O G R A M A DA

Para un procedimiento programado, use la entrada de emergencia e inscríbase allí.

Si le administrarán Cytotec o Pitocin, le pedimos que siga estas instrucciones:

• Llame a la sala de partos a las 5:00 p.m. para ver la disponibilidad de la sala. El 
número es el 979.337.5000.

• Asegúrese de comer ANTES de venir al hospital.
• Báñese ANTES de venir al hospital.
• Asegúrese de quitarse TODAS las joyas y déjelas en la casa.

Si tendrá un parto por cesárea, por favor siga estas instrucciones:

• NO coma ni beba nada 8 horas antes de su cirugía.
• Llegue al hospital 2 horas antes de la hora programada de la cesárea.
• Báñese ANTES de venir al hospital.
• Quítese TODAS las joyas y déjelas en la casa.



CU I DA D OS  P R E N ATA L E S  D E  LOS  S E RV I C I OS  D E  SA LU D  D E  L A  M UJ E R


