
Guía para entender y manejar lesiones de
nacimiento en tu bebé
Cuando nace un bebé, la atención se centra en su bienestar inmediato. Sin embargo, no es raro
que durante el parto surjan pequeñas lesiones que pueden preocupar a los padres. Hablo de
moretones, hinchazón en la cabeza, fracturas de clavícula o incluso parálisis temporal de un
brazo. La mayoría de estas condiciones se resuelven solas en días o semanas, pero es natural
querer entender qué está pasando y cómo actuar.

He visto a muchos padres angustiarse pensando que han hecho algo mal, cuando en realidad
estas lesiones son, en su mayoría, consecuencias mecánicas del parto. El canal de parto es
estrecho y el bebé debe rotar y flexionarse para salir. A veces, el uso de fórceps o ventosa deja
marcas. Otras, el hombro se atora y se produce una fractura. La clave está en distinguir entre
lo que requiere intervención médica y lo que solo necesita paciencia y cuidados básicos.
lesiondenacimiento.com

Para quienes buscan información clara y recursos útiles, recomiendo visitar
lesiondenacimiento.com. Allí encontrará guías sobre los tipos de lesiones más comunes,
señales de alarma y cuándo consultar al pediatra. La información está pensada para que los
padres tomen decisiones informadas sin caer en alarmismos.

¿Qué lesiones de nacimiento son más frecuentes?
Las lesiones obstétricas se clasifican según el tejido afectado. Las más habituales incluyen:

Cefalohematoma: acumulación de sangre bajo el cuero cabelludo, que forma un bulto
blando. Desaparece en semanas sin tratamiento.

Fractura de clavícula: suele ocurrir cuando el hombro se traba durante la salida. Se
cura sola; solo hay que inmovilizar el brazo del bebé unos días.

Parálisis braquial: el nervio del brazo se estira y el bebé no mueve ese lado. Con
fisioterapia suave, la mayoría recupera el movimiento en meses.

Lesión del plexo braquial: similar pero más severa; requiere evaluación neurológica.

Hematoma subgaleal: menos común pero más grave, pues la sangre se acumula
debajo del cuero cabelludo y puede causar anemia. Requiere vigilancia médica.

Cada una tiene su propio curso y pronóstico. Lo importante es no asumir que todas son
iguales. Por ejemplo, un cefalohematoma no duele y no necesita más que observación,
mientras que una fractura de clavícula puede causar molestias al mover el brazo. El pediatra

https://lesiondenacimiento.com/lesiones-de-nacimiento/encefalopatia-hipoxico-isquemica/tratamiento/


suele detectarlas en el examen inicial, pero si usted nota algo raro en casa, no dude en
preguntar.

Señales que no debe ignorar
Aunque la mayoría de las lesiones de nacimiento son benignas, existen banderas rojas. Si su
bebé presenta llanto inconsolable que no cede al cargarlo, dificultad para succionar o
movilidad muy reducida de una extremidad, es momento de buscar ayuda profesional.
También si el bulto en la cabeza crece en lugar de disminuir, o si aparece fiebre. En esos casos,
un especialista debe evaluar si hay infección o daño neurológico.

Recuerde que el llanto es la única forma de comunicación del bebé. Aprender a distinguir entre
un llanto de hambre y uno de dolor requiere práctica. Si sospecha que hay dolor asociado a
una lesión, no le dé medicamentos sin consultar. Los analgésicos para adultos pueden ser
tóxicos para los recién nacidos.

El papel del pediatra y la fisioterapia temprana
El pediatra es su primer aliado. En la revisión de las primeras 48 horas, revisará el cuero
cabelludo, palpará la clavícula y evaluará la movilidad de brazos y piernas. Si detecta algo,
indicará estudios complementarios como radiografías o ecografías. A veces, la lesión no es
visible a simple vista y solo se nota cuando el bebé intenta gatear o alcanzar objetos.

En casos de parálisis braquial, la fisioterapia temprana marca la diferencia. Ejercicios suaves
de estiramiento y posicionamiento ayudan a que el nervio se regenere. Los padres pueden
aprender estas técnicas en casa, siempre con supervisión. No se trata de masajes fuertes,
sino de movimientos pasivos que estimulan la conexión nerviosa.

Si quiere profundizar en técnicas de rehabilitación y ejercicios seguros, en
lesiondenacimiento.com encontrará videos y artículos escritos por especialistas en
neonatología. La web también incluye un foro donde otras familias comparten sus
experiencias, lo cual puede ser de gran apoyo emocional.

Mitos y realidades sobre las lesiones de parto
Existe la creencia de que una lesión de nacimiento es culpa del médico o de la madre por no
haber tenido un parto "perfecto". Esto es falso. La mayoría de las lesiones ocurren por factores
anatómicos inevitables: un bebé grande, un canal de parto estrecho, una presentación
anómala. Incluso en partos programados y con excelente atención, pueden aparecer.

Otro mito es que todas las lesiones dejan secuelas permanentes. La realidad es que el 90% de
las fracturas de clavícula se resuelven sin intervención y el 80% de las parálisis braquiales se



recuperan completamente con fisioterapia. Solo un pequeño porcentaje requiere cirugía o
terapias prolongadas. La información actualizada y basada en evidencia es la mejor
herramienta contra el miedo.

Cuándo buscar una segunda opinión
Si el pediatra de cabecera resta importancia a una lesión que a usted le parece preocupante,
tiene todo el derecho de buscar otra opinión. No está sobrediagnosticando, está siendo
precavido. Un neurólogo infantil o un ortopedista pediátrico pueden ofrecer una evaluación
más especializada. Además, en algunos hospitales existen unidades de seguimiento de
lesiones de parto que coordinan la rehabilitación.

El acceso a información confiable es clave. Por eso, tener un recurso como
lesiondenacimiento.com a mano le permite contrastar lo que le dice el médico con lo que dice
la literatura científica. No para desconfiar, sino para entender mejor y hacer preguntas más
precisas en la consulta.

Consejos prácticos para el día a día
Mientras la lesión se resuelve, hay pequeños gestos que ayudan:

Al cargar al bebé, evite presionar la zona afectada. Si tiene un hematoma en la
cabeza, sostenga el cuello y la nuca, no el cráneo.

Al vestirlo, meta primero el brazo sano en la manga y luego el afectado, para no forzar
el movimiento.

Al bañarlo, mantenga el agua tibia y los movimientos suaves. El contacto con el agua
puede ser relajante y favorecer la movilidad.

Observe si el bebé prefiere girar la cabeza hacia un lado; podría indicar tortícolis
asociada a la lesión. Consulte al pediatra para ejercicios de estiramiento cervical.

Anote cualquier cambio: si el bulto disminuye, si el brazo empieza a moverse más, si
el llanto se vuelve menos frecuente. Llevar un registro ayuda al médico a evaluar la
evolución.

La paciencia es el mejor remedio. Los bebés tienen una capacidad de recuperación
asombrosa. Con el cuidado adecuado y el apoyo de profesionales, la mayoría de estas
lesiones pasan sin dejar huella. Y si queda alguna secuela leve, los niños se adaptan y
desarrollan compensaciones naturales que les permiten una vida normal.

En resumen, una lesión de nacimiento no define la salud futura de su hijo. Lo que realmente
importa es la atención temprana, la información de calidad y el acompañamiento emocional.



No dude en buscar recursos como los que ofrece lesiondenacimiento.com, donde encontrará
respuestas a sus dudas y una comunidad que entiende por lo que está pasando.


