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Presentación

Protocolo desarrollado por el grupo de seguimiento de la Sociedad Española de Neonatología en colabo-
ración con la Asociación Española de Pediatría de Atención Primaria. 

7ǫɭǫǌǫƎȶ�Ŕ�ȥơȶȥŔʋȷȍȶǌȶɽ�ˊ�ơȥǉơɭȟơɭŔɽ�Ǝơ�ǠȶɽɢǫʋŔȍơɽ�Ǝơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔȍơɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�ˊ�ơȥǉơɭ-
ȟơɭŔɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃơȥʋɭȶɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ˊ�Ŕ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ɩʠơ�ɽơ�ʽơȥ�ǫȥʽȶȍʠ-
crados en el seguimiento de los recién nacidos con peso menor de 1500 g o menos de 32 semanas de ges-
tación. También se dirige a los padres de estos niños y a las asociaciones de padres de niños prematuros. 
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Sociedad Española de Neonatología

Prefacio

òǫ�ȥȶ�ɽơ�ǠʠŹǫơɽơ�ɢɭȶƎʠƃǫƎȶ�ʠȥ�ɢŔɭʋȶ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ơȥ�ơȍ�ơȥʋȶɭȥȶ�˪ɽǫȶȍȷǌǫƃȶ�ǫȥʋɭŔʡʋơɭȶ�ơɽɢơɭŔƎȶ�ơȍ�ǉơʋȶ�˫ȶ-
ʋŔɭǭŔ�ơȥ�ɢȶɽʋʠɭŔ�˫ơˉǫȶȥŔƎŔ�ơȥ�ơȍ�ȍǭɩʠǫƎȶ�Ŕȟȥǫȷʋǫƃȶ�Ŕ�ʠȥŔ�ŔǌɭŔƎŔŹȍơ�ʋơȟɢơɭŔʋʠɭŔ�Ǝơࢳࠆࠂ�ॿ-�ɽǫȥʋǫơȥƎȶ�ȍȶɽ�
ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�ˊ�ȶˊơȥƎȶ�ȍȶɽ�ɽȶȥǫƎȶɽ�ɢɭȶƎʠƃǫƎȶɽ�ɢȶɭ�ɽʠ�ȟŔƎɭơ�ɭơƃǫŹǫơȥƎȶ�ʠȥ�Ŕɢȶɭʋơ�ơˉŔƃʋȶ�Ǝơ�ȥʠʋɭǫơȥʋơɽ�ˊ�
oxígeno destinados a proporcionarle un crecimiento y una maduración óptimos. 

Fȍ�ɢŔʋɭȷȥ�Ǝơ�ȟŔƎʠɭŔƃǫȷȥ�ȥơʠɭȶƃȶȥƎʠƃʋʠŔȍ�Ǝơ�ʠȥ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ɽơ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔ�ơȥ�ơȍ�ɢŔʋɭȷȥ�Źǫȶȍȷǌǫƃȶ�ɩʠơ�
Ŕƃȶȥʋơƃơ�Ǝơȥʋɭȶ�Ǝơȍ�ʡʋơɭȶ�ɢơɭȶ�ɩʠơ�ǫȥơʽǫʋŔŹȍơȟơȥʋơ�ʽŔ�Ŕ�ɽơɭ�ȟȶƎǫ˪ƃŔƎȶ�ɢȶɭ�ȍŔɽ�ǫȥ˫ʠơȥƃǫŔɽ�Ǝơ�ʠȥ�ơȥʋȶɭ-
ȥȶ�ʋȶʋŔȍȟơȥʋơ�Ǝǫɽʋǫȥʋȶ�Ŕȍ�ơɽɢơɭŔƎȶ�ƃȶȟȶ�ơɽ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�Ǝơ�-ʠǫƎŔƎȶɽ�zȥʋơȥɽǫʽȶɽ�¥ơȶȥŔʋŔȍơɽ1. El progreso de 
ȍŔ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔ�ȟȶƎơɭȥŔ�ǠŔ�ɢơɭȟǫʋǫƎȶ�ȍŔ�ɽʠɢơɭʽǫʽơȥƃǫŔ�Ǝơ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�ơˉʋɭơȟŔƎŔȟơȥʋơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�
con edades de gestación incluso inferiores a 24 semanas en los países más industrializados. El estudio 
FázòF¥�ŹŔɽŔƎȶ�ơȥ�ȍȶɽ�ƎŔʋȶɽ�Ǝơ�òF¥߿߿ࠄࠀ�ǠŔƃǭŔ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔ�Ŕ�ȍŔ�ɽʠɢơɭʽǫʽơȥƃǫŔ�ǭȥʋơǌɭŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ơȥ�ơȍ�
ȍǭȟǫʋơ�Ǝơ�ȍŔ�ʽǫŔŹǫȍǫƎŔƎࠅࠁ࢛ࠁࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�ǌơɽʋŔƃǫȷȥ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽ�ɢơɭǭȶƎȶɽࠀࠀ߿ࠁ࢛ࠆ߿߿ࠁ�ˊ�ࠅ߿߿ࠁ࢛ࠁ߿߿ࠁ��ơȥ�ȥʠơɽʋɭȶ�
ɢŔǭɽࡳ��Ŕɽ�ƃȶȥƃȍʠɽǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ơɽʋʠƎǫȶ�ȟȶɽʋɭŔŹŔȥ�ɩʠơ�ʠȥŔ�ȟŔˊȶɭ�ŔƎǠơɭơȥƃǫŔ�Ŕ�ȍŔɽ�ɢɭŖƃʋǫƃŔɽ�ɩʠơ�ǠŔŹǭŔȥ�Ǝơ-
ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɽʠ�ʠʋǫȍǫƎŔƎ�ơȥ�ơȥɽŔˊȶɽ�ŔȍơŔʋȶɭǫ˖ŔƎȶɽ�ƃȶȟȶ�ƃȶɭʋǫƃȶǫƎơɽ�ŔȥʋơȥŔʋŔȍơɽ�Ŕǿʠɽʋơ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍǫ˖ŔƎȶ�Ǝơȍ�
ȶˉǭǌơȥȶ�Ǝơȥʋɭȶ�Ǝơ�ɭŔȥǌȶɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƎȶɽ�ʽơȥʋǫȍŔƃǫȷȥ�ȥȶ�ǫȥʽŔɽǫʽŔ�ȥʠʋɭǫƃǫȷȥ�ɢŔɭơȥʋơɭŔȍ�ɢɭơƃȶ˖�ˊ�ơȥʋơɭŔȍ�
ƃȶȥ�ȍơƃǠơ�ǠʠȟŔȥŔ�Ǝǫɽȟǫȥʠƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɽơɢʋǫƃơȟǫŔ�ơʋƃࡳ�ǠŔȥ�ŔʠȟơȥʋŔƎȶ�ɽǫǌȥǫ˪ƃŔʋǫʽŔȟơȥʋơ�ȍŔ�ɽʠɢơɭʽǫʽơȥƃǫŔ�
y han reducido la morbilidad en el prematuro extremo2ࡳ��Ŕ�ɽʠɢơɭʽǫʽơȥƃǫŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�Ǝơࠄࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�
ˊŔ�ơɽ�ɽʠɢơɭǫȶɭ�Ŕȍ߿ࠅ�ऻ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢŔǭɽơɽ�ȟŖɽ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍŔƎȶࡳ�òǫȥ�ơȟŹŔɭǌȶ�ȍŔ�ȶʋɭŔ�ƃŔɭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ȟȶȥơƎŔ�ơɽ�ɩʠơ�ȍŔ�
ɽʠɢơɭʽǫʽơȥƃǫŔ�ȍǫŹɭơ�Ǝơ�ƎŔȵȶ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃȶ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơ�ơȥ�ɢŔƃǫơȥʋơɽ�Ǝơࠅࠁ�ˊ�ࠄࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ơɽʋŔɭǭŔ�ơȥ�ʋȶɭȥȶ�Ŕȍ�
50% y sin ninguna morbilidad importante llegaría solo al 25-30%2.

Fȍ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔ�ơȥ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�˪ɽƃŔȍǫ˖Ŕ�Ŕ�ȟơƎǫȶ�ˊ�ȍŔɭǌȶ�ɢȍŔ˖ȶ�ȍŔ�ƃŔȍǫƎŔƎ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ɭơƃǫŹǫƎŔ�ơȥ�
ơȍ�ɢơɭǫȶƎȶ�ɢɭơȥŔʋŔȍ�ˊ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ǫȥȟơƎǫŔʋȶ�ȶɭǫơȥʋŔ�ȍŔɽ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ȟʡȍʋǫɢȍơɽ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔɽ�ˊ�ɢɭơɽʋŔ�
su asesoramiento y confort a las familias para lograr, en la medida de lo posible, superar las secuelas de 
ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�ơˉʋɭơȟŔࡳ�Fȥ�ơȍ�ɢơɭǫȶƎȶ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ǫȥȟơƎǫŔʋȶ�ȍŔɽ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥơȶȥŔʋȷȍȶǌȶɽ�ɽȶŹɭơ�
Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ƃɭǭʋǫƃȶɽ�ʽŔȥ�Ŕ�ɽơɭ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍơɽ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ɽʠɢơɭʽǫʽơȥƃǫŔ�ˊ�ơȍ�ŔȟǫȥȶɭŔȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɽơƃʠơȍŔɽࡳ�òǫȥ�
ơȟŹŔɭǌȶ�Ŕ�ȟơƎǫƎŔ�ɩʠơ�ȥȶɽ�ŔƎơȥʋɭŔȟȶɽ�ơȥ�ơȍ�ɢơɭǭȶƎȶ�ɢȶɽȥơȶȥŔʋŔȍ�ʽŔ�Ŕ�ɽơɭ�ơȍ�Ŕɢȶˊȶ�ɽȶƃǫŔȍ�ơǿơɭƃǫƎȶ�ɢȶɭ�
ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�ˊ�ȍȶɽ�ơɩʠǫɢȶɽ�ȟƢƎǫƃȶɽ�ˊ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ȟŔˊȶɭȟơȥʋơ�ǫȥ˫ʠǫɭŖȥ�ơȥ�ơȍ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶ�
˪ȥŔȍ3ࡳ�áȶɭ�ơȍȍȶ�ơɽ�ʋŔȥ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơ�ɩʠơ�ơɽʋŔ�ǌʠǭŔ�ʋơȥǌŔ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ɩʠơ�ŔŹŔɭƃŔȥ�ŔȟŹŔɽ�
fases del neurodesarrollo. 

1���ơǠʋȶȥơȥࡳ����ɽɽơɽɽȟơȥʋ�ŔȥƎ�ȶɢʋǫȟǫ˖Ŕʋǫȶȥ�ȶǉ�ȥơʠɭȶŹơǠŔʽǫȶɭŔȍ�Ǝơʽơȍȶɢȟơȥʋ�ǫȥ�ɢɭơʋơɭȟ�ǫȥǉŔȥʋɽࡳ�Fȥ�¡Ŕɭʋǫȥ�è��bŔȥŔɭȶǉǉ�
��Fȍɽơʽǫơɭ�bǫȍŔƎơȍ˪Ŕࡳж�ơƎǫƃǫȷȥࡳ߿ࠀ�ࡳ�7ǫɽơŔɽơɽ�ȶǉ�ʋǠơ�ǉơʋʠɽ�ŔȥƎ�ǫȥǉŔȥʋࡳɢơɭǫȥŔʋŔȍ�ȟơƎǫƃǫȥơ࢛ơȶȥŔʋŔȍ¥�ࡳࡳơƎɽ�-¡��ĭŔȍɽǠ��
Saunders; 2015. p. 1001-17.

2��eŔɭƃǭŔ࢛¡ʠȵȶ˖�èȶƎɭǫǌȶ�b�7ǭơ˖�èơƃǫȥȶɽ����eŔɭƃǭŔ࢛�ȍǫˉ�áƢɭơ˖���bǫǌʠơɭŔɽ��ȍȶˊ���Īơȥʋȶ�þȶɭɭơɽ�¡ࡳ�-ǠŔȥǌơɽ�ǫȥ�ɢơɭǫȥŔʋŔȍ�
ƃŔɭơ�ŔȥƎ�ȶʠʋƃȶȟơɽ�ǫȥ�ȥơˁŹȶɭȥɽ�Ŕʋ�ʋǠơ�ȍǫȟǫʋ�ȶǉ�ʽǫŔŹǫȍǫʋˊ�ǫȥ�òɢŔǫȥ�ʋǠơ�Fáz࢛òF¥�òʋʠƎ ơȶȥŔʋȶȍȶǌ¥�́ࡳ ࡳࠈ࢛߿ࠁࠀࠆ߿ࠀࡸࠄࠀ߿ࠁ�́ࡳ

3��¡Ŕɭȍȶˁ�¥�7ࡳơʽơȍȶɢȟơȥʋŔȍ�ȶʠʋƃȶȟơ�ȶǉ�F�e�¥ɽࡳ�òơȟǫȥŔɭǫȶ�zɢȶȇɭŔʋơɽࢩ�-Ŕɭơ�ȶǉ�ʋǠơ�Fˉʋɭơȟơȍˊ�áɭơʋơɭȟ�zȥǉŔȥʋࡳࢪ�áɭŔǌŔࡳࠃࠀ߿ࠁ�ࡸ
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Es para mí, como presidente de la Sociedad Española de Neonatología, pero especialmente como amigo 
Ǝơ�ȍȶɽ�Ŕʠʋȶɭơɽ�ʠȥ�ȟȶʋǫʽȶ�Ǝơ�ȶɭǌʠȍȍȶ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ɢʡŹȍǫƃŔȟơȥʋơ�ơȍ�Protocolo de seguimiento para el recién 
nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación�ŹŔǿȶ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�Ǝơ�-Ŕɭȟơȥ�èȶɽŔ�áŔȍȍŖɽ�
ˊ�ƃȶȥ�ȍŔ�ơˉʋɭŔȶɭƎǫȥŔɭǫŔ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�eɭʠɢȶ�Ǝơ�òơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�òF¥ơȶ�ˊ�ʠȥ�ȥʠʋɭǫƎȶ�ǌɭʠɢȶ�Ǝơ�ɭơʽǫɽȶɭơɽ�
ơˉʋơɭȥȶɽࡳ�þŔȟŹǫƢȥ�ơɽ�ʠȥ�ȟȶʋǫʽȶ�Ǝơ�ɽŔʋǫɽǉŔƃƃǫȷȥ�ɩʠơ�ȍŔ��ɽȶƃǫŔƃǫȷȥ�FɽɢŔȵȶȍŔ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫ-
maria y la RETICS Red de Salud Materno-Infantil y del Desarrollo del Instituto Carlos III hayan prestado su 
colaboración.

�Ŕ�ǌʠǭŔ�ơɽ�ʠȥŔ�ǠơɭɭŔȟǫơȥʋŔ�Ǝơ�ʋɭŔŹŔǿȶ�ơˉǠŔʠɽʋǫʽŔ�ɩʠơ�ŔŹŔɭƃŔ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�ˊ�ȥơȶ-
ȥŔʋȷȍȶǌȶɽ�ƎơƎǫƃŔƎȶɽ�Ŕȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ʽŔȥ�Ŕ�ȥơƃơɽǫʋŔɭ�ƃȶȥ�ʠȥŔ�Ǝơɽƃɭǫɢƃǫȷȥ�ȟʠˊ�ɢɭơƃǫɽŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�
ȶŹǿơʋǫʽȶɽ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ƎǫŔȥŔ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ǌơȥơɭŔȍơɽ�Ǝơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�Ƣʋǫƃȶɽ�ˊ�ȍŔ�ʋɭŔȥɽǫƃǫȷȥ�
desde el hospital al domicilio. Pero, además, se extiende más allá del entorno hospitalario implicando a 
ȍȶɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ơȥ�ʠȥŔ�Ǝơƃǫɽǫȷȥ�ȟʠˊ�ǫȥʋơȍǫǌơȥʋơ�Ǝơ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥࡳ�Fȍȍȶɽ�ɽȶȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�
ƎʠɭŔȥʋơ�ȟŖɽ�ʋǫơȟɢȶ�ˊ�ƃȶȥ�ȟŔˊȶɭ�ǫȥʋơȥɽǫƎŔƎ�ʽŔȥ�Ŕ�ʋơȥơɭ�ƃȶȥʋŔƃʋȶ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ơˉɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ˊ�ɽʠɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�ˊ�
ƃȶȥȶƃơɭŖȥ�Ŕ�ǉȶȥƎȶ�ȍŔ�ɢɭȶŹȍơȟŖʋǫƃŔ�ȥȶ�ɽȶȍȶ�ȟƢƎǫƃŔ�ɽǫȥȶ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ɽȶƃǫŔȍࡳ�bǫȥŔȍȟơȥʋơ�ȍŔ�ǌʠǭŔ�ɽơ�ŔƃȶȟɢŔȵŔ�
ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�ɢȶɭȟơȥȶɭǫ˖ŔƎŔɽ�ƎơɽƎơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ŖȟŹǫʋȶɽ�ƃȶȥ�ơˉƃơȍơȥʋơɽ�ƃɭȶȥȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ�
indicadores de calidad, etc. 

òơ�ʋɭŔʋŔ�ɢʠơɽ�Ǝơ�ʠȥŔ�ȶŹɭŔ�ʡȥǫƃŔ� -�ȟơ�ŔʋɭơʽơɭǭŔ�Ŕ�Ǝơƃǫɭ�ɩʠơ�ǫȥƃȍʠɽȶ�ơȥ�ơȍ�ơȥ�ɢǫȶȥơɭŔ�ɢɭȶŹŔŹȍơȟơȥʋớ
torno internacional. La edición está muy cuidada, los epígrafes y subepígrafes nítidamente destacados y 
lógicos, la lectura fácil, la bibliografía muy bien seleccionada y los apéndices de una gran utilidad práctica.

æʠǫơɭȶ�Ǝơ�ȥʠơʽȶ�ǉơȍǫƃǫʋŔɭ�Ŕ�ʋȶƎȶ�ơȍ�ơˉʋơȥɽȶ�ơɩʠǫɢȶ�ɩʠơ�ǠŔ�ǠơƃǠȶ�ɢȶɽǫŹȍơ�ơɽʋŔ�ǌʠǭŔ�ɢȶɭ�ơȍ�ơȥȶɭȟơ�ˊ�ǉɭʠƃ-
ʋǭǉơɭȶ�ơɽǉʠơɭ˖ȶ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ�ɽơǌʠɭŔȟơȥʋơ�ơȥ�ǠȶɭŔɭǫȶ�ǉʠơɭŔ�Ǝơ�ɽʠ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔȍ�Ŕɽǭ�ƃȶȟȶ�ơȍ�ǫȥʋơɭƢɽ�ˊ�
ơȍ�ƃŔɭǫȵȶ�ɩʠơ�ƎơɽʋǫȍŔ�ƃŔƎŔ�ɢŖǌǫȥŔ�Ǝơȍ�ȟǫɽȟȶࡳ�qŔȥ�ȍȶǌɭŔƎȶ�ơȍŔŹȶɭŔɭ�ʠȥ�ʽŔȍǫȶɽȶ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋǫɭŖ�
homogenizar los estándares de calidad en el seguimiento neonatal en nuestro país e introducir a los 
ǿȷʽơȥơɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�ˊ�ȥơȶȥŔʋȷȍȶǌȶɽ�ơȥ�ʠȥ�ƃŔȟɢȶ�Ŕȍǌȶ�ƎơɽƃȶȥȶƃǫƎȶ�ɢơɭȶ�ơɽơȥƃǫŔȍ�ơȥ�ȥʠơɽʋɭŔ�ǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ˊ�
ŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍࡳ

Máximo Vento Torres  
Presidente de la Sociedad Española de Neonatología
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Sociedad Española de Neonatología

*��Ŕɽ�ɢŔȍŔŹɭŔɽ�ȶ�ɽǫǌȍŔɽ�ɩʠơ�ŔɢŔɭơƃơȥ�ơȥ�ơȍ�ʋơˉʋȶ�ơȥ�ȥơǌɭǫʋŔ�ˊ�Ŕ˖ʠȍ�ơɽʋŖȥ�Ǝơ˪ȥǫƎŔɽ�ơȥ�ơȍ�ǌȍȶɽŔɭǫȶࡳ

1  Introducción

�ȶɽ�ŔʽŔȥƃơɽ�Ǝơ�ȍŔ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔ�ơȥ�ȍŔɽ�ʡȍʋǫȟŔɽ�ƎƢƃŔƎŔɽ�ǠŔȥ�ƃȶȥɽơǌʠǫƎȶ�Ǝǫɽȟǫȥʠǫɭ�ɽǫǌȥǫ˪ƃŔʋǫʽŔȟơȥʋơ�ȍŔ�
mortalidad de los niños nacidos con peso menor de 1500 g o con una edad gestacional menor de 32 se-
manas (<1500<32*). Dado el mayor riesgo de discapacidad en los <1500<32, el seguimiento tras el alta se 
ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ʠȥŔ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�ƃɭʠƃǫŔȍ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�ȥơȶȥŔʋŔȍơɽࡳ�Fȥ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�ɢŔǭɽơɽ�ƃȶȟȶ�ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ�FFࡳ�ččࡳ�
ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ǝơ�ʠȥ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơɽ�ɭơɩʠǫɽǫʋȶ�ǫȟɢɭơɽƃǫȥƎǫŹȍơ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ʠȥ�ƃơȥʋɭȶ�ɭơƃǫŹŔ�ȍŔ�
acreditación para formar especialistas en Neonatología1ࡳ���ɢơɽŔɭ�Ǝơ�ʋȶƎȶ�ơȍȍȶ�ɽơ�ɭơƃȶȥȶƃơ�ɩʠơ�ơȥ�ǌơȥơ-
ɭŔȍ�ǉŔȍʋŔȥ�ǌʠǭŔɽ�ƃȍǭȥǫƃŔɽ�ȶ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶɽ�ƃȶȥɽơȥɽʠŔƎȶɽ�Ŕ�ȥǫʽơȍ�ȥŔƃǫȶȥŔȍ�ɢŔɭŔ�ơɽʋŔȥƎŔɭǫ˖Ŕɭ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�
estos niños1-4. 

òȶȍȶ�ǠŔˊ�ʠȥ�ơɽʋʠƎǫȶ�ƃȶȥ�Ǝǫɽơȵȶ�Ǝơ�ơȥɽŔˊȶ�ƃȍǭȥǫƃȶ�ɩʠơ�ƃȶȟɢŔɭŔ�ơȍ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶ�ơȥ�ɽŔȍʠƎ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠ-
ɭȶɽ�ɩʠơ�ŔƃʠƎơȥ�Ŕ�ʠȥŔ�ƃȶȥɽʠȍʋŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ƃȶȥ�ʠȥ�Ŕƃƃơɽȶ�ȍǫȟǫʋŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�ƃȶȥ�ȶʋɭȶ�ǌɭʠɢȶ�
ɩʠơ�ɢʠơƎơ�ŔƃʠƎǫɭ�Ŕ�ȍŔ�ƃȶȥɽʠȍʋŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ȍȶ�ɭơɩʠǫơɭŔȥ�ˊ�ɩʠơ�ŔƎơȟŖɽ�ơɽʋŖ�
coordinado con los pediatras de Atención Primaria para la atención de los procesos agudos. Los niños de 
ơɽʋơ�ʡȍʋǫȟȶ�ǌɭʠɢȶ�ɩʠơ�ɭơƃǫŹǫơɭȶȥ�ʠȥ�ȟŔˊȶɭ�Ŕɢȶˊȶ�ʋŔȥʋȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢɭȶƃơɽȶɽ�ƃɭȷȥǫƃȶɽ�ƃȶȟȶ�
ŔǌʠƎȶɽ�ɢɭơƃǫɽŔɭȶȥ�ȟơȥȶɽ�ƎǭŔɽ�Ǝơ�ǫȥǌɭơɽȶ�ơȥ�-ʠǫƎŔƎȶɽ�zȥʋơȥɽǫʽȶɽ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�Ŕȵȶ�Ǝơ�ʽǫƎŔ�ˊ�ʋʠʽǫơ-
ron menos episodios de procesos potencialmente letales5. 

òơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ȟǭȥǫȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɽȶȥ�ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�Ǝơ�edad corregida�F-ࡳ��ʠȥɩʠơ�ʋŔȟŹǫƢȥ�
ɽơ�Ŕɽʠȟơ�ɩʠơ�Ǝơ�ơɽʋŔ�ǉȶɭȟŔ�ɽơ�ƎơʋơƃʋŔ�ɢɭǫȥƃǫɢŔȍȟơȥʋơ�la discapacidad moderada/grave�ˊ�ɩʠơ�ɩʠơƎŔ�ɽǫȥ�
ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�ˊ�ơȥ�ȟʠƃǠȶɽ�ƃŔɽȶɽ�ɽǫȥ�ȶɭǫơȥʋŔɭ�ȟʠƃǠŔ�Ǝơ�ȍŔ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ɩʠơ�ɽơ�ȟʠơɽʋɭŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ȟŖɽ�ʋŔɭƎǭŔ�ơȥ�
ơɽʋȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ˊ�ɩʠơ�ʋǫơȥơ�ɩʠơ�ʽơɭ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍȟơȥʋơ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ�Ǝơȍ�ƃȶȟɢȶɭʋŔȟǫơȥʋȶ�
ˊ�Ǝơȍ�ŔɢɭơȥƎǫ˖Ŕǿơ6ࡳ��ƎơȟŖɽ�ȍȶɽ�ǠŔȍȍŔ˖ǌȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ơȥƃʠơȥʋɭŔȥ�Ŕ�ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�ɽơ�ʽŔȥ�ȟȶƎǫ˪ƃŔȥƎȶ�Ŕ�ȍȶ�ȍŔɭǌȶ�
Ǝơȍ�ʋǫơȟɢȶ�ƃȶȟȶ�Ǝơȟȶɽʋɭȷ�¡ơȥʋ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ʽơɭŹŔȍ7ࡳ�áȶɭ�ʋŔȥʋȶ�ɽơɭǭŔ�ƎơɽơŔŹȍơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�
programas de seguimiento se desarrollen para prestar atención hasta los 5-7 años de edad o incluso hasta 
ơȍ�˪ȥŔȍ�Ǝơ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ɢơƎǫŖʋɭǫƃŔ4. 

áȶɭ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȟȶʋǫʽȶɽ�Ŕȥʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ơˉɢʠơɽʋȶɽ�ˊ�ƎŔƎȶ�ɩʠơ�ƃȶȟȶ�ˊŔ�ɽơ�ǠŔ�ɭơǉơɭǫƎȶ�ȥȶ�ǠŔˊ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶɽ�
nacionales disponibles sobre seguimiento de <1500<32, la Sociedad Española de Neonatología, en colabo-
ɭŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ��ɽȶƃǫŔƃǫȷȥ�FɽɢŔȵȶȍŔ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�Ŕ�ʋɭŔʽƢɽ�Ǝơ�ơɽʋơ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶ�ɢɭȶɢȶȥơ�
ʠȥ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶ�ɢŔɭŔ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ơȥʋơȥƎǫơȥƎȶ�ƃȶȟȶ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ʠȥŔ�ǌʠǭŔ�Ǝơ�Ŕƃ-
ƃǫȶȥơɽ�ƃȶȟʠȥơɽ�ɩʠơ�ŹʠɽƃŔ�ơɽʋŔȥƎŔɭǫ˖Ŕɭ�ȍŔɽ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ɽơǌʡȥ�ȍȶɽ�ƃɭǫʋơɭǫȶɽ�Ǝơ�ŹʠơȥŔ�ɢɭŖƃʋǫƃŔࡳ�òơ�ơȥʋǫơȥƎơ�
ɩʠơ�ʠȥ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơɽ�Ŕȍǌȶ�ȟŖɽ�ƃȶȟɢȍơǿȶࡳ�Fȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�ʋơȥƎɭǭŔ�ƃȶȟȶ�ȶŹǿơʋǫʽȶ�ʠȥŔ�ȟơǿȶɭŔ�
ơȥ�ɽŔȍʠƎ�Ǝơ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ˊ�ɢŔɭŔ�ơȍȍȶ�ɽǫȥ�ƎʠƎŔ�ɽơ�ɭơɩʠǫơɭơ�ʠȥ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ɢơɭȶ�ɽơ�ɢɭơƃǫɽŔȥ�
ŔƎơȟŖɽ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�Ǝơ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ƎǫŔǌȥȷɽʋǫƃȶɽ�ˊ�ʋơɭŔɢƢʠʋǫƃȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơ˪ơɭơȥ�ơȥ�ơȍ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ˊ�ʠȥŔ�
ơɽʋɭʠƃʋʠɭŔ�Ǝơ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƎȶɽࡳ��ɽǫȟǫɽȟȶ�ơȥ�ơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�ɽơ�ȟŔɭƃŔȥ�ʠȥȶɽ�ȶŹǿơʋǫʽȶɽ�ȟơƎǫŹȍơɽ�ˊ�
ɽơ�ƎơŹơȥ�ƎơʋơɭȟǫȥŔɭ�ǫȥƎǫƃŔƎȶɭơɽ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋŔȥ�ơʽŔȍʠŔɭȍȶࡳ�
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Protocolo de seguimiento para el recién nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación

2  Objetivos del protocolo propuesto

�Ŕɽ�ȥơƃơɽǫƎŔƎơɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎʠɭŔȥʋơ�ȍȶɽ�Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɽȶȥ�ȟʠˊ�ƎǫʽơɭɽŔɽ�ˊ�ơȥ�ȟʠƃǠȶɽ�ƃŔɽȶɽ�
ƃȶȟɢȍơǿŔɽࡳ�Fȍ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ʡȥǫƃŔȟơȥʋơ�ɽơ�ƃơȥʋɭŔ�ơȥ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ɩʠơ�ɽȶȥ�ŔɢȍǫƃŔŹȍơɽ�Ŕ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ǝʠ-
ɭŔȥʋơ�ɽʠ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ǫȥƎơɢơȥƎǫơȥʋơȟơȥʋơ�Ǝơ�ƎȷȥƎơ�ɽơ�ɭơŔȍǫƃơȥ�ȍŔɽ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽࡳ��ƎơȟŖɽ�ɢȶɭ�ɽʠɢʠơɽʋȶ�ơȥ�
ǉʠȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ɩʠơ�ɢɭơɽơȥʋơȥ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ɽơ�ƎơŹơɭŖȥ�ɢɭơɽʋŔɭ�ȶʋɭȶ�ʋǫɢȶ�Ǝơ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�ɩʠơ�
ȥȶ�ɩʠơƎŔȥ�ɭơƃȶǌǫƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶࡳ�

�ȶɽ�ȶŹǿơʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ơɽʋơ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ɽȶȥ

 • 7ơʋơɭȟǫȥŔɭ�ˊ�ơɽʋŔȥƎŔɭǫ˖Ŕɭ�ȍŔɽ�ơʽŔȍʠŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ɽơ�ƎơŹơɭǭŔȥ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ǫȥƃȍʠ-
yendo, en lo posible, prácticas basadas en pruebas.

 • bŔʽȶɭơƃơɭ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ơȥʋɭơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ˊ�ȍŔɽ�ƃȶȥɽʠȍʋŔɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ǠȶɽɢǫʋŔȍơɽࡳ�

 • áɭȶɢȶɭƃǫȶȥŔɭ�ʠȥ�ǫȥɽʋɭʠȟơȥʋȶ�Ǝơ�ǌʠǭŔ�ʡʋǫȍ�ɢŔɭŔ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ɩʠơ�ŔʋǫơȥƎơȥ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࡳࠁࠂ�

 • 7ơ˪ȥǫɭ�ʠȥŔ�ɽơɭǫơ�Ǝơ�ǫȥƎǫƃŔƎȶɭơɽ�ɽơȥƃǫȍȍȶɽ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋŔȥ�ƃȶȥȶƃơɭ�ơȍ�ǌɭŔƎȶ�Ǝơ�ǫȟɢȍŔȥʋŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�
ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ơȥ�Ǝǫɽʋǫȥʋȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�ˊ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎơɽ�ŔʠʋȷȥȶȟŔɽ�ƃȶȥ�ơȍ�ȶŹǿơʋǫʽȶ�˪ȥŔȍ�Ǝơ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�
niños puedan disfrutar de los mismos recursos. 

En el Anexo 1 ɽơ�ȟʠơɽʋɭŔ�ʠȥ�ɭơɽʠȟơȥ�Ǝơ�ʋȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ŔɢŔɭơƃơȥ�ơȥ�ơȍ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶࡳ

3  Población diana a la que va dirigido el protocolo 

La población diana de este protocolo son los niños nacidos con peso menor de 1500 g o edad gestacional 
menor de 32 semanas y sus familias. 

4  Aspectos generales del seguimiento 

 • Profesionales.�òȶȥ�ȟʠƃǠȶɽ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ɩʠơ�ƎơŹơȥ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶࡳ�Fȥ�ǌơȥơɭŔȍ�
ơȥ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ƃȶȥʋŔɭ�ƃȶȥ�ȍŔ�ƃȶȍŔŹȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ɩʠơ�ɽơ�ȥơ-
ƃơɽǫʋŔȥ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࡳࠁࠂ�òǫȥ�ơȟŹŔɭǌȶ�ʋȶƎŔʽǭŔ�ɢȶƃȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�ƃʠơȥʋŔȥ�ƃȶȥ�
ɢɽǫƃȷȍȶǌȶɽ�ʠ�ȶʋɭȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ǉȶɭȟŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ȍȶɽ�ƃɭǫŹŔƎȶɽ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɩʠơ�ɢɭơƃǫɽŔȥ�
ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔ�7ࡳࠁࠂơŹơ�ǠŔŹơɭ�ʠȥ�ɭơɽɢȶȥɽŔŹȍơ�Ǝơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơȥ�ơȍ�ŖȟŹǫʋȶ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ɩʠơ�ɽơɭŖ�ɩʠǫơȥ�
ƃơȥʋɭŔȍǫƃơ�ʋȶƎŔ�ȍŔ�ǫȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ˊ�ɩʠǫơȥ�ƃȶȶɭƎǫȥơ�ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�Ǝơ�ȶʋɭȶɽ�
ámbitos asistenciales: Atención Primaria, Atención Temprana y otras especialidades. En España, 
ơɽʋȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ� ƃȶȶɭƎǫȥŔƎȶɭơɽ�Ǝơȍ� ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ� ʋɭŔƎǫƃǫȶȥŔȍȟơȥʋơ� ɽȶȥ�ȥơȶȥŔʋȷȍȶǌȶɽ� Ŕʠȥɩʠơ�
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ɢȶƃȶɽ�Ǝơ�ơȍȍȶɽ�ǠŔȥ�ɭơƃǫŹǫƎȶ�ǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔ�ơȥ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶࡳ�Fȥ�ȶʋɭȶɽ�ɢŔǭɽơɽ�ƃȶȟȶ�
ˊŔ�ɽơ�ǠŔ�ɭơǉơɭǫƎȶ�ȍŔ�ɭȶʋŔƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơɽ�ʠȥ�ɭơɩʠǫɽǫʋȶ�ǉȶɭȟŔʋǫʽȶ�ɢŔɭŔ�ȍȶɽ�
neonatólogos2. En nuestro país, sin duda, el desarrollo de la subespecialidad de Neonatología con-
ʋơȟɢȍŔɭŖ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ȍŔ�ŔƎɩʠǫɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ˊ�ƃȶȥȶƃǫȟǫơȥʋȶɽ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�
de los niños atendidos. El cómo se organicen los profesionales en cada centro y cómo se realice la 
coordinación con Atención Primaria o Atención Temprana dependerá de los recursos disponibles y 
Ǝơ�ȍŔɽ�ƃŔɭŔƃʋơɭǭɽʋǫƃŔɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽࡳ��ȶ�ơɽơȥƃǫŔȍ�ơɽ�ɩʠơ�ƃŔƎŔ�ȶɭǌŔȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�ɢʠơƎŔ�ȍȍơʽŔɭ�Ŕ�ƃŔŹȶ�ȍŔɽ�
acciones propuestas para garantizar el adecuado seguimiento de los <1500<32.

 • Consulta. La consulta de seguimiento intrahospitalario se ubicará fuera de la Unidad Neonatal 
ɢŔɭŔ�ơʽǫʋŔɭ�ȍŔ�ƃǫɭƃʠȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɢơɭɽȶȥŔɽ�ơȥ�ȍŔ�˖ȶȥŔ�Ǝơ�ǠȶɽɢǫʋŔȍǫ˖Ŕƃǫȷȥࡳ�áɭơǉơɭǫŹȍơȟơȥʋơ�ơɽʋŔɭŖ�ƃơɭƃŔ�
Ǝơ�ȍŔɽ�ȶʋɭŔɽ�ƃȶȥɽʠȍʋŔɽ�Ŕ�ȍŔɽ�ɩʠơ�ƃȶȥ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ǠŔ�Ǝơ�ŔƃʠƎǫɭ�ơȍ�ȥǫȵȶ�¶ǉʋŔȍȟȶȍȶǌǭŔ�¥ơʠɭȶȍȶǌǭŔ�
èơɽɢǫɭŔʋȶɭǫȶ�ơʋƃࡳࡳ�Fɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔŹȍơ�ɩʠơ�ơȍ�ŔȟŹǫơȥʋơ�Ǝơ�ȍŔ�ƃȶȥɽʠȍʋŔ�ɽơŔ�ŔȟŔŹȍơ�ɢŔɭŔ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�
ˊ�ɩʠơ�ɽơ�ƎǫɽɢȶȥǌŔ�Ǝơ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�ǿʠǌʠơʋơɽ�ŔƎơƃʠŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�ƎǫɽʋǫȥʋŔɽ�ơƎŔƎơɽ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ȍŔ�
ŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽࡳ�òơ�ƎơŹơ�Ǝǫɽɢȶȥơɭ�Ǝơ�ƃŔȟǫȍȍŔ�ʋơȥɽǫȷȟơʋɭȶ�pulsioxímetro, báscula, tallíme-
tro, cinta métrica, ordenador y teléfono con línea externa para facilitar la comunicación con las 
familias, con otros especialistas y con los pediatras de Atención Primaria. En la sala de espera se 
ǠŔŹǫȍǫʋŔɭŖ�ʠȥ�ŖɭơŔ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ȍŔɽ�ȟŔƎɭơɽ�ɢʠơƎŔȥ�ŔȟŔȟŔȥʋŔɭ�Ŕ�ɽʠɽ�Ǡǫǿȶɽࡳ

 • Dónde realizar el seguimiento hospitalario. �ȶ�ƎơɽơŔŹȍơ�ơɽ�ɩʠơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɽơ�ɽǫǌŔȥ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�
ƃȶȶɭƎǫȥŔƎŔ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ǠȶɽɢǫʋŔȍơɽ�Ǝơ�ȥǫʽơȍࠂ��ɩʠơ�ɽȶȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎơȥ�ŔʋơȥƎơɭ�Ŕ�ơɽʋȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ʋɭŔɽ�ơȍ�
nacimiento8. En el Anexo 2�ɽơ�ȟʠơɽʋɭŔȥ�ȍȶɽ�ɭơɩʠǫɽǫʋȶɽ�Ǝơ�ƃŔƎŔ�ȥǫʽơȍ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔȍ�ɽơǌʡȥ�ȍŔ�òȶƃǫơƎŔƎ�
FɽɢŔȵȶȍŔ�Ǝơ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔࡳ��Ŕ�ƃȶȥɽʠȍʋŔ�ʋơȍơǉȷȥǫƃŔ�ɽơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ʠȥŔ�ŔȍʋơɭȥŔʋǫʽŔ�ʽŖȍǫƎŔ�ɽǫ�ɽơ�ƃȶȟ-
ɢȍơȟơȥʋŔ�ƃȶȥ�ŔȍǌʠȥŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ɢɭơɽơȥƃǫŔȍࡳ�áŔɭŔ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ʋơȍơǉȷȥǫƃŔ�Ǝơȍ�ȥơʠɭȶƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ơɽ�
recomendable utilizar cuestionarios diseñados para ello9. En España no disponemos hasta el mo-
ȟơȥʋȶ�Ǝơ�ȥǫȥǌʠȥȶ�ʽŔȍǫƎŔƎȶ�Ŕʠȥɩʠơ�ơȍ�ƃʠơɽʋǫȶȥŔɭǫȶ��ǌơɽ�ŔȥƎ�òʋŔǌơɽ10 está traducido al español. 
Fɽ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ƎŔʋȶɽ�Ǝơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȍȍơǌʠơȥ�Ŕ�ȍŔɽ�čȥǫƎŔƎơɽ�¥ơȶȥŔʋŔȍơɽ�ƎȶȥƎơ�ơɽʋʠʽȶ�ơȍ�
ȥǫȵȶ�ǫȥǌɭơɽŔƎȶ�Ǝơ�ȍȶ�ƃȶȥʋɭŔɭǫȶ�ơɽ�ȟʠˊ�Ǝǫǉǭƃǫȍ�ɢŔɭŔ�ȍȶɽ�ȥơȶȥŔʋȷȍȶǌȶɽ�ǠŔƃơɭ�ʠȥŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�
Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ɢɭơɽʋŔƎŔ�ˊ�ơɽʋȶ�ȍǫȟǫʋŔɭǭŔ�ơȍ�ɢɭȶƃơɽȶ�Ǝơ�ȟơǿȶɭŔ�ƃȶȥʋǫȥʠŔ�Ǝơ�ƃŔƎŔ�ƃơȥʋɭȶࡳ��Ŕ�ƃȶȟʠȥǫƃŔ-
ƃǫȷȥ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽ�Ǝǫɽʋǫȥʋȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖ŔɭŖ�ɽơǌʡȥ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�ǠǫɽʋȶɭǫŔ�
electrónica compartida, informes escritos, etc. 

 • Historia clínica. Es deseable la implantación de historia electrónica para el control del segui-
ȟǫơȥʋȶ�ˊ�ɽơɭǭŔ�ǫȥƎǫɽɢơȥɽŔŹȍơ�ɩʠơ�ɽơ�ƎǫɽɢʠɽǫơɭŔ�Ǝơ�Ŕƃƃơɽȶ�Ŕ�ȍŔ�ǠǫɽʋȶɭǫŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ơ�
igualmente el pediatra de Atención Primaria debería tener acceso a la historia del seguimiento 
intrahospitalario. De esta forma se facilitaría enormemente la coordinación. También ayudaría 
ȟʠƃǠȶ�ɩʠơ�ɽơ�ɢʠƎǫơɭŔ�ʋơȥơɭ�Ŕƃƃơɽȶ�ơȥ�ȍǭȥơŔ�Ŕ�ȍŔɽ�ǠǫɽʋȶɭǫŔɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔࡳ�

 • Protocolos o guías clínicas.�áŔɭŔ�ȍȍơʽŔɭ�Ŕ�ƃŔŹȶ�ʠȥ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�
ɽơ�ƎơŹơ�Ǝǫɽɢȶȥơɭ�Ǝơ�ʠȥ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ȶ�ǌʠǭŔ�ơɽƃɭǫʋŔ�ɩʠơ�ơɽʋŔŹȍơ˖ƃŔ�ȍŔɽ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽ�ˊ�ƃȶȥʋɭȶȍơɽ�ɩʠơ�
ƎơŹơȥ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭɽơ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ơȍ�ƃʠǫƎŔƎȶ�ɩʠơ�ɭơƃǫŹŔȥ� ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ơɽʋƢ�ơɽʋŔȥƎŔɭǫ˖ŔƎȶ�ˊ�ȥȶ�ƎơɢơȥƎŔ�
ʡȥǫƃŔȟơȥʋơ�Ǝơȍ�ƃɭǫʋơɭǫȶ�Ǝơ�ȍŔ�ɢơɭɽȶȥŔ�ɩʠơ�ȍȶ�ơʽŔȍʡŔࡳ�òǫ�ơɽʋȶɽ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶɽ�ɽơ�ơɽʋŔŹȍơƃơȥ�Ŕ�ȥǫʽơȍ�
ȥŔƃǫȶȥŔȍ�ɢơɭȟǫʋǫɭŖȥ�ȍŔ�ƃȶȟɢŔɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ� -�Ŕ�ʋɭŔʽƢɽ�Ǝơ�ʠȥ�ɢɭȶƃơɽȶ�Ǝơ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ƃȶȟ́
ɢŔɭŔʋǫʽŔ�(benchmarking)�ȍŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ŹʠơȥŔɽ�ɢɭŖƃʋǫƃŔɽࡳ�
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 • Pérdidas en el seguimiento. �ȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ɩʠơ� ʋɭŔŹŔǿŔȥ�ơȥ� ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�
ơȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ƃɭơơȥ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ƎơǿŔȥ�Ǝơ�ŔƃʠƎǫɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȍȶ�ǠŔƃơȥ�
ɢȶɭɩʠơ�ơɽʋŖȥ�Źǫơȥࡳ�òǫȥ�ơȟŹŔɭǌȶ�ȍȶ�ɩʠơ�ȟʠơɽʋɭŔȥ�ȍȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ơɽ�Źǫơȥ�Ǝǫǉơɭơȥʋơࡳ�ĪŔɭǫȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�
ǠŔȥ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ƎơǿŔȥ�Ǝơ�ŔƃʠƎǫɭ�Ŕ�ʠȥ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ʋǫơȥơȥ�ɽǫǌȥǫ-
˪ƃŔʋǫʽŔȟơȥʋơ�ɢơȶɭ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ11-14ࡳ�Fȥʋɭơ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɽǫǌʠơȥ�ŔƃʠƎǫơȥƎȶ�Ŕȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�
ˊ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ƎơǿŔȥ�Ǝơ�ŔƃʠƎǫɭ�ȍŔ�ƎǫǉơɭơȥƃǫŔ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍ�ơɽ�ȍŔ�ɢɭơɽơȥƃǫŔ�Ǝơ�ǉŔƃʋȶɭơɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ɽȶƃǫŔȍ�
ơȥ�ʠȥŔ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ȟŖɽ�ơȍơʽŔƎŔ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�ɩʠơ�ŔŹŔȥƎȶȥŔ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶࡳ�áȶɭ�ʋŔȥʋȶ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�
ȥȶ�ɽơǌʠǫƎŔ�ŔƎơȟŖɽ�Ǝơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ɭǫơɽǌȶɽ�Źǫȶȍȷǌǫƃȶɽ�ɩʠơ�ƃȶȥȍȍơʽŔ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�ŔȵŔƎơ�ɭǫơɽǌȶ�
ɽȶƃǫŔȍ�ˊ�ɢȶɭ�ơȍȍȶ�ơɽ�ʠȥŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ʽʠȍȥơɭŔŹȍơࡳ��ȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ-
ŹơɭǭŔȥ�ǫȥƃȍʠǫɭ�ʠȥŔ�ơɽʋɭŔʋơǌǫŔ�ƃȍŔɭŔȟơȥʋơ�Ǝơ˪ȥǫƎŔ�ɢŔɭŔ�ɢɭơʽơȥǫɭ�ȍȶɽ�ŔŹŔȥƎȶȥȶɽ�Ǝơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�
ˊ�ƃŔɢʋŔɭ�Ǝơ�ȥʠơʽȶ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ƎơǿŔȥ�Ǝơ�ŔƃʠƎǫɭ�Ŕȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔࡳ�FɽʋŔ�ɽơ�ǠŔ�Ǝơ�ƎǫɽơȵŔɭ�ơȥ�ǉʠȥƃǫȷȥ�
Ǝơ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎơȥ�ɽơɭ�ȟʠˊ�Ǝǫǉơɭơȥʋơɽ�ơȥ�ƃŔƎŔ�ƃơȥʋɭȶࡳ��Ŕ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�
�ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ɩʠơ�ơɽ�ʠȥȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȶŹǿơʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ơɽʋơ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ǉŔƃǫȍǫʋŔɭǭŔ�ơȥȶɭȟơȟơȥʋơ�ȍŔ�ƃŔɢ-
ʋŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɢǫơɭƎơȥ�ȶ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽ�ɽơ�ɢȶƎɭǭŔ�ǫɭ�ɽǫǌʠǫơȥƎȶ�ɽʠ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�Ŕ�ʋɭŔʽƢɽ�Ǝơ�ȍŔ�
información del pediatra de Atención Primaria. En relación con los estudios de seguimiento, se 
ƃȶȥɽǫƎơɭŔȥ�ŔƃơɢʋŔŹȍơɽ�ɢơɭƎǫƎŔɽ�ǫȥǉơɭǫȶɭơɽ�Ŕȍ߿ࠀ�ऻ�Ŕʠȥɩʠơ�ȍȶ�ǫƎơŔȍ�ơɽ�Ǝǫɽɢȶȥơɭ�Ǝơ�ǫȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�
100% de la población. 

5  Aspectos éticos 

 • òơ�ƎơŹơɭǭŔ�ǫȥǉȶɭȟŔɭ�Ŕ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�Źơȥơ˪ƃǫȶɽ�ƃȶȥȶƃǫƎȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�
ʋŔȥʋȶ�ɢŔɭŔ�ɽʠ�ɢɭȶɢǫȶ�Ǡǫǿȶ�ƃȶȟȶ�ɢŔɭŔ�ȟơǿȶɭŔɭ�ơȍ�ƃȶȥȶƃǫȟǫơȥʋȶ�ǌơȥơɭŔȍ�ɽȶŹɭơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�
ˊ�Ŕɽǭ�ɢȶƎơɭ�ŔʋơȥƎơɭ�ȟơǿȶɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ơȥ�ơȍ�ǉʠʋʠɭȶࡳ�

 • òơ�ƎơŹơ�ǫȥǉȶɭȟŔɭ�Ŕ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�ɽȶŹɭơ�ȍŔ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕƃǫȷȥ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔƃơ�Ŕ�ʽơƃơɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƎŔʋȶɽ�ɭơƃȶǌǫƎȶɽ�
ơȥ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɢŔɭŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�Ǝơ�ǫȥʽơɽʋǫǌŔƃǫȷȥ�ȶ�Ǝơ�ơʽŔȍʠŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ȍŔ�ƃŔȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔ�
Ŕʋơȥƃǫȷȥࡳ�òơ�ƎơŹơ�ơˉɢȍǫƃŔɭ�ɩʠơ�ʋȶƎŔ�ȍŔ�ǫȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ɽơ�ȟŔȥơǿŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ƃȶȥ˪ƎơȥƃǫŔȍ�ˊ�ɽǫǌʠǫơȥƎȶ�
ȍŔɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ŹʠơȥŔɽ�ɢɭŖƃʋǫƃŔɽ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ǫȥʽơɽʋǫǌŔƃǫȷȥࡳ

 • -ŔƎŔ�ʽơ˖�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕȥ�ȟŖɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�Ǝơ�ǫȥʽơɽʋǫǌŔƃǫȷȥ�ɩʠơ�ǫȥƃȍʠˊơȥ�Ŕ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�Ǡȶɽ-
ɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ˊ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơȍŔƃǫȶȥŔȥ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�Ǝǫǉơɭơȥʋơɽ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔɽ�ɩʠơ�ǫȥʋơɭʽǫơȥơȥ�ơȥ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶࡳ�
-ȶȥʽǫơȥơ� ɭơƃȶɭƎŔɭ�ɩʠơ�ƃʠŔȥƎȶ�ɽơ� ǫȥƎǫƃŔ�ŔȍǌʠȥŔ�ɢɭʠơŹŔ�ơȥ� ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ʠȥ�ơɽʋʠƎǫȶ� ǫȥƎơɢơȥ-
Ǝǫơȥʋơȟơȥʋơ�Ǝơ�ȍŔ�ƃȶȟɢȍơǿǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔ�ȟǫɽȟŔ�ɽơ�ƎơŹơ�ɽȶȍǫƃǫʋŔɭ�ɽǫơȟɢɭơ�ơȍ�ƃȶȥɽơȥʋǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�
padres y del niño si tiene 10 años o más. 

 • -ʠŔȥƎȶ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�ƎŔ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�Ǝơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơɽ�ŔƃȶȥɽơǿŔŹȍơ�ɢơƎǫɭ�ʠȥŔ�Ŕʠʋȶɭǫ˖Ŕƃǫȷȥ�
Ŕ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ƃȶȥʋŔƃʋŔɭ�ƃȶȥ�ơȍȍȶɽ�ɢȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ơȥ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơŔȍǫƃơ�Ŕȍǌʡȥ�ơɽʋʠ-
Ǝǫȶ�ɢŔɭŔ�ʽơɭ�ȍŔ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�Ŕ�ȟŖɽ�ȍŔɭǌȶ�ɢȍŔ˖ȶ�ʠ�ȶʋɭȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�Ǝơ�ǫȥʋơɭƢɽࡳ�
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6  Recomendación general

7  Transición de la Unidad Neonatal al domicilio

čȥŔ�ɢɭơɢŔɭŔƃǫȷȥ�ȟơʋǫƃʠȍȶɽŔ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ǠŔɭŖ�ɩʠơ�ɽơ�ʠʋǫȍǫƃơȥ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ȟŖɽ�ŔƎơƃʠŔƎŔ�ȍȶɽ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ15. 
áȶɭ�ơȍȍȶ�ŔƎơȟŖɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɭơɩʠǫɽǫʋȶɽ�ơɽʋɭǫƃʋŔȟơȥʋơ�ȟƢƎǫƃȶɽ�ɩʠơ�Ŕƃȶȥɽơǿơȥ�ơȍ�ŔȍʋŔ�Ǝơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�
ɽơ�ɭơɩʠǫơɭơ16,17: 

 • FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�ǉŔȟǫȍǫŔɭ

�| èơƃȶȥȶƃơɭ�ȍȶɽ�Ŕɢȶˊȶɽ�ɽȶƃǫŔȍơɽ�ˊ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơƎ�Ǝơ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�Ǝơ�Ŕɢȶˊȶ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎࡳ�zƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�
ȍŔɽ�ǉȶɭʋŔȍơ˖Ŕɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎơȥ�ǉŔʽȶɭơƃơɭ�ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ˊ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ǉŔƃʋȶɭ�Ǝơ�
ɭǫơɽǌȶ�ɩʠơ�ɢʠơƎŔ�ƃȶȥʋɭǫŹʠǫɭ�Ŕ�ʠȥ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶ�ŔƎʽơɭɽȶ�ơȥ�ɽʠ�ɽŔȍʠƎࡳ

�| FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�Ǝȶȟǫƃǫȍǫȶ�ơȥ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ɩʠơ�ɽơ�ƃȶȥɽǫƎơɭơ�ȥơƃơɽŔɭǫȶ�ʽŔȍȶɭŔɭ� ȍŔ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�
ȟǫɽȟȶ�ɢŔɭŔ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶɽࡳ

�| Disponibilidad de al menos dos cuidadores (familiares o no) con capacidad, disponibilidad y 
ƃȶȟɢɭȶȟǫɽȶ�ŔƎơȟŖɽ�ƃȶȥ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�Ǝơ�ʋơȍƢǉȶȥȶ�ˊ�ƃȶȥ�Ŕƃƃơɽȶ�Ŕ�ȟơƎǫȶ�Ǝơ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋơ�ɩʠơ�ɢơɭ-
mita acceder al centro hospitalario en caso de necesidad.

�| Los padres deben estar bien informados de las necesidades del niño, de sus riesgos y de cómo 
ɢɭơʽơȥǫɭ�ȍŔɽ�ƃȶȟɢȍǫƃŔƃǫȶȥơɽࡳ�

�| La familia debe haber podido participar en el cuidado del niño durante el ingreso. 

 • -ȶȥʋŔƃʋȶ�ɢɭơʽǫȶ�ƎơɽƎơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�ƃȶȥ�ơȍ�ƃơȥʋɭȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔࡳ

 • -ȶȥʋŔƃʋȶ�ɢɭơʽǫȶ�ƎơɽƎơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�ƃȶȥ�ơȍ�ƃơȥʋɭȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�Ǝơ�ȍŔ�˖ȶȥŔ�ơȥ�
ƃŔɽȶ�Ǝơ�ơɽʋŔɭ�ǫȥƎǫƃŔƎȶ�ˊ�Ǝơ�ɩʠơ�ɽơŔ�ɢȶɽǫŹȍơࡳ��ȶɽ�ơɽǉʠơɭ˖ȶɽ�ƎơŹơɭǭŔȥ�ǫɭ�ƎǫɭǫǌǫƎȶɽ�Ŕ�ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ɩʠơ�
antes del alta todos los <1500<32 tengan ya asignado un centro de Atención Temprana y así se 
ơʽǫʋơȥ�ơʽŔȍʠŔƃǫȶȥơɽ�ǫȥʋơɭȟơƎǫŔɽ�ɩʠơ�ɭơʋɭŔɽơȥ�ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽࡳ�-ȶȟȶ�ŔȍǌʠȥŔɽ�ƃȶȟʠȥǫƎŔ-
Ǝơɽ�ŔʠʋȷȥȶȟŔɽ�ŔƃʋʠŔȍȟơȥʋơ�ȥȶ�ʋǫơȥơȥ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�ɢŔɭŔ�ŔʋơȥƎơɭ�Ŕ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�
en el Anexo 4�ɽơ�ȟʠơɽʋɭŔ�ʠȥŔ�ɢɭȶɢʠơɽʋŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɽǫʋʠŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ʠȥŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ʠɭǌơȥʋơ�
en Atención Temprana por riesgo biológico o social. 

�Ŕ�òȶƃǫơƎŔƎ�FɽɢŔȵȶȍŔ�Ǝơ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ȥŔƃơȥ�ƃȶȥ�ʠȥ�ɢơɽȶ�ȟơ-
nor de 1500 g o menos de 32 semanas de gestación, desde el momento de la preparación del alta, pa-
sen a formar parte de un programa de seguimiento estandarizado al menos hasta la edad escolar (6-7 
años). El desarrollo de los programas de seguimiento es un elemento esencial de las Unidades Neona-
ʋŔȍơɽ�Ǝơ�ȥǫʽơȍ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔȍࠂ��ơȥ�ƃȶȍŔŹȶɭŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȶʋɭȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ1,5,6. Certeza ética alta, fuerza de la 
recomendación B.�Īơɭ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȥǫʽơȍơɽ�Ǝơ�ƃơɭʋơ˖Ŕ�ˊ�ǉʠơɭ˖Ŕ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȷȥ�ơȥ�ơȍ�Anexo 3. 
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Protocolo de seguimiento para el recién nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación

 • �ɽơǌʠɭŔɭ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�ơǉơƃʋǫʽŔɽ�Ǝơ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�ɽȶƃǫŔȍơɽ�ˊ�ƃơȥʋɭȶɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ơȥ�ɽǫʋʠŔ-
ciones de riesgo social, como son la escasez de recursos, antecedentes de consumo de drogas, 
inestabilidad familiar, etc. En el Anexo 5 se describen las situaciones de riesgo socioambiental. 

 • �Ŕ�ǉŔȟǫȍǫŔ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ƎơŹơ�ƃȶȥȶƃơɭ�ȍȶɽ�ƃȶȟɢȶȥơȥʋơɽ�Ǝơȍ�ƃʠǫƎŔƎȶ�ɩʠơ�ɢɭơƃǫɽŔ�ơȍ�ȥǫȵȶ

�| Lo relacionado con la alimentación (lactancia materna, preparación de biberones, etc.).

�| Necesidad de contacto y afecto entre los padres y el niño.

�| Asesoramiento del estado clínico (signos de enfermedad o no).

�| Precauciones en cuanto a seguridad (posiciones para dormir, sillitas para el transporte), admi-
nistración de medicamentos (dosis, horarios).

�| -ʠǫƎŔƎȶɽ�ơɽɢơƃǫŔȍơɽ� �ɽȶɢȶɭʋơ ʋơƃȥȶȍȷǌǫƃȶ�Ŕɢȶˊȶ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍ�ȶ�ɽȶɢȶɭʋơ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫȶ�ɩʠơ� ǫȥ-
cluye oxígeno suplementario, nutrición parenteral, nutrición enteral con sonda, aspiración de 
ɽơƃɭơƃǫȶȥơɽ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔɽ�ɽȶȥƎŔǿơ�ʽơɽǫƃŔȍ�ʋɭŔɩʠơȶʋȶȟǭŔɽ�ʽơȥʋǫȍŔƃǫȷȥ�ȟơƃŖȥǫƃŔ�ˊ�ȟŔȥơǿȶ�Ǝơ�
ơɽʋȶȟŔɽ�Ǝǫǌơɽʋǫʽȶɽࡳ

 • ¡ơƎǫƎŔɽ�ɢɭơʽơȥʋǫʽŔɽ�ˊ�ƃȶȥʋɭȶȍơɽ�ȟƢƎǫƃȶɽ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ

�| FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎơɽ�ȥȶ�ɭơɽʠơȍʋŔɽ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ� ǫȥǌɭơɽȶ�ɩʠơ�ơɽʋƢȥ� ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔƎŔɽ�ˊ�ƃȶȥ�
ɢȍŔȥǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ƃȶȥʋɭȶȍơɽ�ˊ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ǉʠʋʠɭȶࡳ

�| -ȶɭɭơƃʋŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥࡳ

�| Cribado metabólico practicado.

�| Cribado de hipoacusia y retinopatía practicados.

�| Cribado anemia, de alteraciones del metabolismo óseo e hipoproteinemia

 • ĪŔȍȶɭŔɭ�ȍŔ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�asistencia domiciliaria:

�| Independientemente del peso, cuando el niño <1500<32 esté estabilizado, tenga resueltas las pa-
ʋȶȍȶǌǭŔɽ�ɩʠơ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ǫȥǌɭơɽȶ�ɽơ�Ŕȍǫȟơȥʋơ�ɽǫȥ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ɽȶȥƎŔ�ˊ�ƃȶȥʋɭȶȍơ�ȍŔ�ʋơȟɢơɭŔʋʠɭŔ�ơȥ�
cuna, puede ser recomendable el alta de la Unidad Neonatal. Si el peso es inferior a los 2000 g, 
ơɽ�ƎơɽơŔŹȍơ�ɩʠơ�ɽơ�ɢɭȶɢȶɭƃǫȶȥơ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫŔ�7ࡳơ�ơɽʋŔ�ǉȶɭȟŔ� ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ʽʠơȍʽơ�Ŕ�ʠȥŔ�
ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�ȥȶɭȟŔȍǫ˖ŔƎŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ȟŖɽ�ɢɭơƃȶ˖�7ࡳơɢơȥƎǫơȥƎȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ƎǫɽɢȶȥǌŔ�
ȍŔ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫŔ�ơȥ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�ƃŔɽȶɽ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ƃȶȥ�ɽȶȥƎŔ�ɢŔɭŔ�ƃȶȟɢȍơʋŔɭ�ȍŔ�
ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ơȥʋơɭŔȍ�ȟǫơȥʋɭŔɽ�ɽơ�˪ȥŔȍǫ˖Ŕ�ȍŔ�ʋɭŔȥɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ɽȶȥƎŔ�Ŕȍ�ɢơƃǠȶࡳ

�| þŔȟŹǫƢȥ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ȍŔ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫŔ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ʽŔˊŔȥ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ƎơɢơȥƎǫơȥ-
do de soporte tecnológico nutricional o respiratorio.

 • Antes del alta se informará a los padres sobre el programa de seguimiento: 

�| Se les explicará la importancia del mismo. 

�| Fɽ�ƎơɽơŔŹȍơ�ɩʠơ�ƃȶȥʋŔƃʋơȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ȟƢƎǫƃȶ�ɭơɽɢȶȥɽŔŹȍơ�Ǝơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�

�| Se preguntará si ya tienen asignado pediatra de Atención Primaria para contactar con él. 



17

Sociedad Española de Neonatología

En el Anexo 6�ɽơ�ȟʠơɽʋɭŔ�ʠȥŔ�ȍǫɽʋŔ�Ǝơ�ʽơɭǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ɩʠơ�ɢʠơƎơ�ɽơɭ�Ǝơ�ʠʋǫȍǫƎŔƎ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ȶɭǌŔȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�
ˊ�ɩʠơ�ɭơƃȶǌơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔȥ�ȟơȥƃǫȶȥŔƎȶࡳ

8  Intervención desde Atención Primaria

Fȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơȥ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ơȥ�ȍȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�-�á�ʋǫơȥơ�ƃȶȟȶ�˪ȥŔȍǫ-
ƎŔƎ�ơȍ�Ŕɢȶˊȶ�Ŕ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ǉŔƃǫȍǫʋŔɭ�ʠȥȶɽ�ǠŖŹǫʋȶɽ�ˊ�ʠȥŔɽ�ŔƃʋǫʋʠƎơɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ɢȶɽǫʋǫʽŔɽ�ˊ�ɽŔȍʠƎŔŹȍơɽ�ơȥ�ȍȶɽ�
ȥǫȵȶɽ�ˊ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ɢɭơƃȶ˖ȟơȥʋơ�ȍȶɽ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ǉŔƃǫȍǫʋŔȥƎȶ�ɽʠ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ˊ�ƎơɭǫʽŔƃǫȷȥ�
si fuera necesario18ࡳ��Ŕ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ơȥʋɭơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�ˊ�ȍȶɽ�-�á�ơɽ�ʠȥȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢʠȥʋȶɽ�ƃȍŔʽơ�ɢŔɭŔ�
obtener una asistencia integral de calidad. 

Fȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ƃȶȟɢŔɭʋơ�ȟʠƃǠȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃȶȥʋơȥǫƎȶɽ�Ǝơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ɢɭơʽơȥʋǫʽŔɽ�
de la infancia19� ��ʽŔƃʠȥŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�Ǝơʋơƃƃǫȷȥ�ƃȶȥɽơǿȶɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ɽơ�ơɽʋɭʠƃʋʠɭŔ�ơȥ�ƃɭǫŹŔƎȶɽ�ƃȶȟȶ�ơɽʋớ
ˊ�ȶɭǫơȥʋŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ŔȍǌʠȥŔɽ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔɽ�ɢɭȶɢǫŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�ʽơɭ�ơȍ�ƃɭȶȥȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɭơ-
ʽǫɽǫȶȥơɽ�Ŕȍ�˪ȥŔȍ�Ǝơȍ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶࡳ

Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�-�á�ɽǫɭʽơ�ƃȶȟȶ�ơȥȍŔƃơ�ơȥʋɭơ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơȍ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ơȥ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶ-
ǌǭŔ�ȶʋɭȶɽ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔɽ�ˊ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�ȍȶƃŔȍơɽ�ɽȶƃǫŔȍơɽ�ơɽƃʠơȍŔɽ�ơʋƃࡳ�Fȍ�-�á�ʋǫơȥơ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ǉȶȟơȥʋŔɭ�
ʽǭȥƃʠȍȶɽ�ơȥʋɭơ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�Ǝǫɽʋǫȥʋȶɽ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ˊ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ20-22. El CAP ayudará a la prio-
ɭǫ˖Ŕƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔɽ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�ƎǫŔǌȥȷɽʋǫƃŔɽ�ˊ�ʋơɭŔɢƢʠʋǫƃŔɽ�ɢŔɭŔ�ŔǿʠɽʋŔɭ�ȍŔɽ�ȥơƃơɽǫƎŔƎơɽ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�Ǝơ�ɽʠ�
familia a los recursos sociosanitarios, garantizando su sostenibilidad.

Como ya se ha referido, uno de los problemas más difíciles durante el seguimiento es la falta de asisten-
ƃǫŔ�ɭơǌʠȍŔɭ�Ǝơ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�ʋŔȥʋȶ�ơȥ�ơȍ�ŖȟŹǫʋȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ƃȶȥɽʠȍʋŔɽ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔɽ�ƃȶȟȶ�Ǝơȍ�-�áࡳ�Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�
áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơȍ�-�á�ɢȶƎɭŖ�ơȥʽǫŔɭ�Ŕ�ȍŔɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽ�Ŕȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ǫȥʋɭŔǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ˊ�ơȥ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ɩʠơ�ȥȶ�Ŕƃơɢʋơȥ�
ȶ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�ƃȶȥɽʋŔʋơ�ɩʠơ�ȥȶ�ơɽʋŖȥ�ŔƃʠƎǫơȥƎȶ�ǫȥʋơȥʋŔɭ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ƎơɽƎơ�ơȍ�-�á�ȍŔɽ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽ�ˊ�ƃȶȥʋɭȶȍơɽ�
ȟŖɽ�ɭơȍơʽŔȥʋơɽ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ɽŔȍʠƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ȥȶ�ɽơ�ʽơŔ�ɢơɭǿʠƎǫƃŔƎŔ�ɢȶɭ�ơȍ�ɭơƃǠŔ˖ȶ�Ǝơ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�Ŕȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�
de seguimiento23. 

Recomendaciones en relación con Atención Primaria18

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơȍ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ơȥ�ȍȶɽ�ƃȶȥʋơȥǫƎȶɽ�ɩʠơ�ƃȶȟ-
ɢơʋơȥ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ˊ�ɩʠơ�ɽơ�ǫɭŖȥ�ƎơʋŔȍȍŔȥƎȶ�Ŕ�ȍȶ�ȍŔɭǌȶ�Ǝơȍ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶ5. Fuerza de la 
recomendación B. 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ƎǫɽơȵŔɭ�ơɽʋɭŔʋơǌǫŔɽ�ƎơɽƎơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ɢŔɭŔ�ơʽǫʋŔɭ�ȍȶɽ�ŔŹŔȥƎȶȥȶɽ�Ǝơȍ�ɢɭȶ-
grama de seguimiento11-14. Fuerza de la recomendación B. 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȟŔȥʋơȥơɭ�ʠȥ�ɽǫɽʋơȟŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ƃȶȥʋǫȥʠŔƎŔ�ɩʠơ�Ŕɽơǌʠɭơ�ȍŔ�ŔƎơƃʠŔƎŔ�ǫȟ-
plantación del programa de seguimiento en Atención Primaria5,18. Fuerza de la recomendación B.
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 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ǫȥǉȶɭȟơ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ˊ�ơȍ�ɢȍŔȥ�Ǝơ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�ɽơ�ƃȶȟơȥʋơȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�Ǝơȍ�
CAP antes del alta17ࡳ�Fȥ�ơȍ�ǫȥǉȶɭȟơ�ɽơ�ơɽɢơƃǫ˪ƃŔɭŖȥ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ȍŔɽ�ʽǫɽǫʋŔɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔƎŔɽ�ȶ�ƃȶȥƃơɭ-
tadas del programa de seguimiento hospitalario, para compatibilizarlo con el cronograma de 
ʽǫɽǫʋŔɽ�ɩʠơ�ơɽʋŖ�ơɽʋŔŹȍơƃǫƎȶ�ơȥ�ơȍ�-�á�ˊ�Ŕɽǭ�ơʽǫʋŔɭ�ƎʠɢȍǫƃǫƎŔƎơɽ�ǫȥȥơƃơɽŔɭǫŔɽࡳ�Posicionamiento I. 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ɢɭǫȟơɭŔ�ʽǫɽǫʋŔ�Ŕȍ�-�á�ɽơ�ȶɭǌŔȥǫƃơ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�Fɽ�ƎơɽơŔŹȍơ�ɩʠơ�ơȍ�ɢơƎǫŔ-
ʋɭŔ�ƎǫɽɢȶȥǌŔ�Ǝơȍ�ǫȥǉȶɭȟơ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭǫȟơɭŔ�ʽǫɽǫʋŔ�ɢŔɭŔ�Ŕɽǭ�ɢȶƎơɭ�ƃȶȥȶƃơɭ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ƎơʋŔȍȍơɽ�
Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ɢȶɭ�ŔȥʋǫƃǫɢŔƎȶ�7ࡳơ�ơɽʋŔ�ǉȶɭȟŔ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ɽơɭ�ȟŖɽ�ơ˪ƃǫơȥʋơ�ƎơɽƎơ�ȍŔ�ɢɭǫȟơɭŔ�ʽǫɽǫʋŔ22. 
Posicionamiento I.

 • Fȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ƃŔɭȥơʋࡹƃŔɭʋǫȍȍŔ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ŔƎơȟŖɽ�Ǝơ�ƃʠȟɢȍǫȟơȥʋŔɭ�ȍȶɽ�
ƎŔʋȶɽ�ƃȶɭɭơɽɢȶȥƎǫơȥʋơɽ�ǠŔɽʋŔ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ɽơ�ŔƎǿʠȥʋơȥ�ȍȶɽ�ɭơɽǌʠŔɭƎȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȍȶʋơɽ�Ǝơ�
ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƎŔɽ�ˊ�ơȍ�ȥʡȟơɭȶ�Ǝơ�ɭơǌǫɽʋɭȶ�Ǝơȍ�ʋơɽʋ�Ǝơ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ˊ�ơȍ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶ�
Ǝơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶࡳ��Ŕ�ƃŔɭʋǫȍȍŔ�ȶ�ƃŔɭȥơʋ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ơɽ�ʠȥ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶ�ʽŖȍǫƎȶ�ɢŔɭŔ�ơɽɢơƃǫ˪ƃŔɭ�ơȍ�
calendario de los controles posteriores. Posicionamiento I.

 • Fȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�Ŕ�ȍŔ�ǠǫɽʋȶɭǫŔ�ƃȍǭȥǫƃŔ�ơȍơƃʋɭȷȥǫƃŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ǫȟɢȍǫƃŔƎȶɽ�ơȥ�
el cuidado del niño (hospital, CAP y centro de Atención Temprana) tengan acceso a los dife-
ɭơȥʋơɽ�ɭơǌǫɽʋɭȶɽ�ǫȥǉȶɭȟŖʋǫƃȶɽࡳ�Fɽʋơ�Ŕɽɢơƃʋȶ�ơɽ�ŹŖɽǫƃȶ�ɢŔɭŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔɭ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�ơʽǫʋŔɭ�Ǝʠɢȍǫ-
ƃǫƎŔƎơɽ�ŔʠȟơȥʋŔɭ�ơȥ�ơ˪ƃǫơȥƃǫŔ�ˊ�ơ˪ƃŔƃǫŔ�ŔƃʋʠŔɭ�ƃȶȥ�ɢɭơȟʠɭŔ�Ŕȥʋơ�ȍŔɽ�ȥơƃơɽǫƎŔƎơɽ�Ǝơȍ�ŹơŹƢ�ˊ�
ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ˊ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ơˉɢȍȶʋŔɭ�ȍȶɽ�ƎŔʋȶɽ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭŖƃʋǫƃŔ�ƃȍǭȥǫƃŔ�ȶ�ɢŔɭŔ�ȶʋɭȶɽ�
ơɽʋʠƎǫȶɽࡳ�¡ǫơȥʋɭŔɽ�ơɽʋȶ�ȥȶ�ɽơŔ�ɢȶɽǫŹȍơ�ʋŔȥʋȶ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔ�ƃȶȟȶ�
ơȍ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ɭơƎŔƃʋŔɭŖȥ�ʠȥ�ɢơɩʠơȵȶ�ǫȥǉȶɭȟơ�ɢơɭǫȷƎǫƃȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ʽǫɽǫʋŔɽ�
ɭơŔȍǫ˖ŔƎŔɽ�ơɽɢơƃǫ˪ƃŔȥƎȶ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ƃȍǭȥǫƃŔ�ˊ�ȍŔɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�ƎơɭǫʽŔƎŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�
del niño. Posicionamiento I.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎŔƎȶɽ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ɽơŔȥ�ʽŔȍȶɭŔƎȶɽ�ɢȶɭ�ơȍ�ɢơƎǫŔ-
tra de Atención Primaria en un tiempo nunca superior a los 5 días después del alta21. Fuerza de 
la recomendación B. áŔɭŔ�ơȍȍȶ�ơɽ�ƎơɽơŔŹȍơ�ɩʠơ

�| òơ�ʋɭŔȟǫʋơ�ȍŔ�ʋŔɭǿơʋŔ�ɽŔȥǫʋŔɭǫŔ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�Fɽ�ʠȥ�ʋɭŖȟǫʋơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔʋǫʽȶ�ɩʠơ�ɢơɭ-
mite asignar pediatra de cabecera, indicar tratamientos domiciliarios especiales (oxígeno o 
ȟȶȥǫʋȶɭ�Ǝơ�ŔɢȥơŔɽ�ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ�ơʋƃࡳ

�| Se asigne el pediatra y enfermera del CAP. Esta acción permite proporcionar el informe de 
ŔȍʋŔ�ɢɭȶʽǫɽǫȶȥŔȍ�ˊ�ʠȥ�ƃȶȥʋŔƃʋȶ�ɢɭơʽǫȶ�ƃȶȥ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�

 • Fȥ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ɽȶƃǫȶŔȟŹǫơȥʋŔȍ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơȍ�-�á�ƃȶȥ˪ɭȟơ�ȍŔ�ǫȟ-
ɢȍǫƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ʋɭŔŹŔǿŔƎȶɭơɽ�ɽȶƃǫŔȍơɽ�ˊ�ɩʠơ�ʋɭŔŹŔǿơ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƎŔ�ƃȶȥ�ơȍȍȶɽࡳ�Posiciona-
miento I.
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9   Recomendaciones para el control de las diferentes áreas 
del desarrollo y otras actividades

9.1. Crecimiento

Introducción

�Ŕ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ơȥ�ơȍ�recién nacido de muy bajo peso (RNMBP) es un tema de gran interés. 
�ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ʠȥŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�Ǝơ�ɢơɽȶ�ǫȥɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ȍŔ�ʽǫƎŔ�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�ʠȥ�ɢơȶɭ�ƎơɽŔ-
ɭɭȶȍȍȶ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɢȶɭ�ơȍ�ƃȶȥʋɭŔɭǫȶ�ǌŔȥŔȥ�ɢơɽȶ�ơˉƃơɽǫʽŔȟơȥʋơ�ʋǫơȥơȥ�ʠȥ�ɭǫơɽǌȶ�ȟŔˊȶɭ�Ǝơ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�
ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ƃŔɭƎǫȶʽŔɽƃʠȍŔɭ�ˊ�ƎǫŔŹơʋơɽ�ơȥ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ŔƎʠȍʋŔࡳ�þŔȥʋȶ�ȍŔ�ɢȶŹɭơ�ƃȶȟȶ�ȍŔ�ơˉƃơɽǫʽŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�Ǝơ�
ɢơɽȶ�ʋǫơȥơȥ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�ŔƎʽơɭɽȶɽ�ơȥ�ȍŔ�ɽŔȍʠƎ�Ǝơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔ24,25ࠁࠂ.

El ritmo de crecimiento está en estrecha relación con la salud en general y el estado nutricional en par-
ticular.

Aspectos a considerar

 • Fȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ɽơ�ʽơ�ǌơȥơɭŔȍȟơȥʋơ�ǫȥ˫ʠǫƎȶ�ɢȶɭ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ơȍ�
ɢơɽȶ�Ŕȍ�ȥŔƃǫȟǫơȥʋȶ�ȍŔ�ǌɭŔʽơƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ȍŔ�ǫȥǌơɽʋŔ�ƃŔȍȷɭǫƃŔ�ȍŔɽ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎơɽ�
concurrentes o recurrentes durante la infancia, los factores ambientales y los factores heredita-
ɭǫȶɽࡳ�Fȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ȥȶɭȟŔȍ�ʋǫơȥơ�ʠȥ�ɭŔȥǌȶ�ȟʠˊ�Ŕȟɢȍǫȶࡳ���ȍŔ�ǠȶɭŔ�Ǝơ�ƎơƃǫƎǫɭ�ɽǫ�ȍŔ�ƃʠɭʽŔ�ɢȶȥƎơɭȶơɽ-
tatural de un niño en particular es aceptable, habremos de tener en cuenta todos estos factores26.

 • �ʠȥɩʠơ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ʋǫơȥơȥ�Ŕȍ�ȥŔƃơɭ�ʠȥ�ɢơɽȶ�ŔƎơƃʠŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ɽʠ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�
con frecuencia presentan una restricción del crecimiento posnatal. El orden de recuperación de 
ȍŔɽ�ʽŔɭǫŔŹȍơɽ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ơɽ�ɢơɭǭȟơʋɭȶ�ƃơǉŖȍǫƃȶ�á-�ɢơɽȶ�ˊ�ʋŔȍȍŔࡳ��Ŕ�ʽơȥʋŔȥŔ�ɢŔɭŔ�ɭơƃʠɢơɭŔɭ�ơȍ�
retraso del crecimiento suele ser de un año para el PC y hasta los tres años para la talla, si bien 
ǠŔˊ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ɩʠơ�ƎơɽƃɭǫŹơȥ�ɭơƃʠɢơɭŔƃǫȶȥơɽ�ȟŖɽ�ʋŔɭƎǭŔɽ27. 

 • Fȍ�ɢơɽȶ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔƎȶ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ơɽ�ʠȥ�ȟŔȍ�ǫȥƎǫƃŔƎȶɭ�Ǝơȍ�ơɽʋŔƎȶ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍࡳ��ȶɽ�ɢơƎǫŔ-
ʋɭŔɽ�ɩʠơ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔȥ�ơȥ�ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ơɽʋơ�ǌɭʠɢȶ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ƎơɽɢʠƢɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ƎơŹơȥ�ƃȶȥʋɭȶȍŔɭ�ȍŔ�
ʽơȍȶƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ɢơɽȶ�ȍȶȥǌǫʋʠƎ࢛ʋŔȍȍŔ�á-�ˊ�ȍŔ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ɢơɽȶʋŔȍȍŔࡳ�òơ�ƎơŹơ�ʽǫǌǫȍŔɭ�ɩʠơ�ơȍ�
ǫȥƃɭơȟơȥʋȶ�Ǝơ�ɢơɽȶ�ˊ�ʋŔȍȍŔ�ɽơŔ�Ŕɭȟȷȥǫƃȶࡳ�òǫ�ơȍ�ɢơɽȶ�ŔʠȟơȥʋŔ�ơȥ�ʠȥŔ�ɢɭȶɢȶɭƃǫȷȥ�ȟŔˊȶɭ�ɩʠơ�ȍŔ�
talla, muy probablemente el niño esté acumulando únicamente grasa abdominal28. 

 • Fɽ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɢȶȥƎơɭȶơɽʋŔʋʠɭŔȍ�ƎʠɭŔȥʋơ�ȍȶɽࠂ��ɢɭǫȟơɭȶɽ�ȟơ-
ɽơɽ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔࡳ�Fɽʋơ�ɢơɭǫȶƎȶ�ɽơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ʠȥŔ�ʽơȥʋŔȥŔ�ƃɭǭʋǫƃŔ�Ǝơ�ȶɢȶɭʋʠȥǫƎŔƎ�ɢȶɭɩʠơ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�
ǫȥǌɭơɽȶ�ˊ�ƎʠɭŔȥʋơ�ȍȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�ȟơɽơɽ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ȍŔɽ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍơɽ�ʋǫơȥơȥ�ƃȍŔɭȶ�
impacto en el desarrollo cerebral.

 • Fȍ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�Ŕȍ�ȥŔƃơɭ�ȶ�ʠȥŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɭŖɢǫƎŔ�Ǝơ�ɢơɽȶ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢơɭǫȶƎȶɽ�Ǝơ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ˊ�ɢɭǫȟơɭŔ�ǫȥǉŔȥ-
cia se han asociado con el síndrome metabólico en la edad adulta.
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 • FɽʋʠƎǫȶɽ�ɭơƃǫơȥʋơɽ�ɽơȵŔȍŔȥ�ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ɢȶɽȥŔʋŔȍ�ȟŖɽ�ɩʠơ�Ŕȍ�ɢɭơȥŔʋŔȍ�ƃȶȟȶ�ơȍ�ɢɭǫȥƃǫɢŔȍȟơȥʋơ�ǫȟɢȍǫ-
cado en el neurodesarrollo. El hipocrecimiento durante la hospitalización o durante los primeros meses 
Ǝơ�ȍŔ�ʽǫƎŔ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ơȍ�ɢȶŹɭơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơȍ�á-�ɽơ�ŔɽȶƃǫŔ�ƃȶȥ�ɢơȶɭ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃȶ24,29-33.

 • �ʠȥɩʠơ�ʋȶƎŔʽǭŔ�ơɽʋŖ�ɢȶɭ�ƎơʋơɭȟǫȥŔɭ�ƃʠŖȍ�ơɽ�ơȍ�ɢŔʋɭȷȥ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ� ǫƎơŔȍ�ɢŔɭŔ� ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�
ƎơŹơɭǭŔ�ɽơɭ�ʠȥ�ɢŔʋɭȷȥ�ɢɭȶʋơƃʋȶɭ�Ǝơ�ȍŔ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ȟơʋŔŹȷȍǫƃŔ�Ǝơȍ�ŔƎʠȍʋȶ�Ŕȍ�ʋǫơȟɢȶ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋŔ�
un óptimo neurodesarrollo34.

Herramientas de evaluación

 • 7ơŹơȥ�ơǉơƃʋʠŔɭɽơ�ȟơƎǫƃǫȶȥơɽ�ɽơɭǫŔƎŔɽ�Ǝơ�ɢơɽȶ�ȍȶȥǌǫʋʠƎ࢛ʋŔȍȍŔ�ˊ�á-�ˊ�ʋɭŔɽȍŔƎŔɭȍŔɽ�Ŕ�ȍŔɽ�ǌɭŖ˪ƃŔɽ�Ǝơ�
crecimiento según edad corregida (EC) hasta los 2 años.

 • Para la monitorización del crecimiento de los <1500<32 durante la hospitalización y hasta la 
�ࠃࠃ ɽơȟŔȥŔ� Ǝơ� F-� ȍŔɽ� ƃʠɭʽŔɽ� Ǝơ� bơȥʋȶȥ� ɭơʽǫɽŔƎŔɽ� ɽȶȥ� ȍŔɽ� ȟŖɽ� ʠʋǫȍǫ˖ŔƎŔɽ� ʠƃŔȍǌŔɭࡹࡹǠʋʋɢ ࡹƃŔ́ࡳ
ǉơȥʋȶȥࠂࠀ߿ࠁࡹƃǠŔɭʋ35,36. 

 • áȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ɽơ� ɭơƃȶȟǫơȥƎŔȥ� ȍŔɽ�ƃʠɭʽŔɽ�Ǝơ� ȍŔ�¶ɭǌŔȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�¡ʠȥƎǫŔȍ�Ǝơ� ȍŔ�òŔȍʠƎ�  26,28,37ò¡¶
���ȶɽ�ơɽʋŖȥƎŔɭơɽ�Ǝơ�ȍŔ�¶¡ò�ƃȶȥ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔࡳࡹơȥࡹɽʋŔȥƎŔɭƎɽࡹƃǠǫȍƎǌɭȶˁʋǠࡹǫȥʋࡳˁǠȶࡳˁˁˁࡹࡹǠʋʋɢ
nos permiten comparar el crecimiento del niño prematuro con el crecimiento óptimo de los niños 
a término sanos amamantados28,37.

 • El patrón de crecimiento deseable a partir de la edad corregida de recién nacido a término hasta 
el año de edad corregida se muestra en la Tabla 138.

Tabla 1. Parámetros de crecimiento para niños a término o prematuros con edad corregida38

Edad corregida Peso (g/día) Longitud (cm/semana) Perímetro cefálico (cm/semana)

0-3 meses 25-35 0,7-0,8 0,4

4-12 meses 10-20 0,2-0,6 0,2

Cuándo evaluar

Se medirán el peso, la longitud-talla, el PC y los índices de proporcionalidad corporal a la edad de tér-
ȟǫȥȶ�ˊ�Ŕ�ȍŔɽࠃ�ˊ�ࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ƎơɽɢʠƢɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�áȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ȍȶɽ�ŹơŹƢɽ�ɩʠơ�ƃɭơƃơȥ�ȥȶɭȟŔȍȟơȥʋơ�ɢʠơƎơȥ�
ȟȶȥǫʋȶɭǫ˖Ŕɭɽơ�ơȥ�ƃŔƎŔ�ʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽ�ɢơƎǫŖʋɭǫƃŔɽ19,27,28.

Recomendaciones

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȟȶȥǫʋȶɭǫ˖Ŕɭ�ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔࡳ�Fȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ǫȥɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�ɽơ�ŔɽȶƃǫŔ�
ƃȶȥ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ơȥ�ơȍ�ȥơʠɭȶƎơɽŔɭɭȶȍȍȶࡳ��ȶɽ�ɩʠơ�ɢȶɭ�ơȍ�ƃȶȥʋɭŔɭǫȶ�ǌŔȥŔȥ�ɢơɽȶ�ơˉƃơɽǫʽŔȟơȥʋơ�
ʋǫơȥơȥ�ʠȥ�ɭǫơɽǌȶ�ȟŔˊȶɭ�Ǝơ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ơȥ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ŔƎʠȍʋŔ�ȶŹơɽǫƎŔƎ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ƃŔɭƎǫȶʽŔɽƃʠȍŔɭ�
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Problemas frecuentes del crecimiento

��ɢơɽŔɭ�Ǝơ�ȍȶɽ�ŔʽŔȥƃơɽ�ơȥ�ȍŔ�ȟơƎǫƃǫȥŔ�ɢơɭǫȥŔʋŔȍ�ˊ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶɽ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍơɽ�ȟŖɽ�Ŕǌɭơɽǫʽȶɽ�ȍŔ�ǉŔȍʋŔ�
Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ơɽ�ǉɭơƃʠơȥʋơ�ơȥ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎʠɭŔȥʋơ�ɽʠ�ơɽʋŔȥƃǫŔ�ơȥ�-ʠǫƎŔƎȶɽ�zȥʋơȥɽǫʽȶɽ�ˊ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ41.

�ȶɽ�ŹơŹƢɽ�ƃʠˊŔ�ƃʠɭʽŔ�Ǝơ�ɢơɽȶ�ɽơ�ȟŔȥʋǫơȥơ�ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�Ǝơȍ�ɢơɭƃơȥʋǫȍࠂ��ɽơ�ŔɢȍŔȥŔ�ȶ�ƎơɽŔƃơȍơɭŔ�ɽǫȥ�ƃŔʠɽŔ�
ŔɢŔɭơȥʋơ�ɩʠơ�ȍȶ�ǿʠɽʋǫ˪ɩʠơ�ƎơŹơȥ�ɽơɭ�ơʽŔȍʠŔƎȶɽ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ƃȶȟȶ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ȶʋɭȶ�ȥǫȵȶ�ɢŔɭŔ�
ƎơɽƃŔɭʋŔɭ�ǠǫɢȶʋǫɭȶǫƎǫɽȟȶ�ǉơɭɭȶɢơȥǫŔ�ƃơȍǫŔɩʠǭŔ�ơʋƃࡳ�òǫ�ơɽ�ȥơƃơɽŔɭǫȶ�ɽơ�ƎơŹơɭŖ�ɭơƃʠɭɭǫɭ�Ŕȍ�Ŕɢȶˊȶ�Ǝơ�ɢɭȶǉơ-
sionales especialistas en Nutrición o Endocrinología18.

9.2. Alimentación 

Introducción

�Ŕ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ơɽ�ʠȥ�Ŕɽɢơƃʋȶ�ƃȍŔʽơ�ɢȶɭɩʠơ�ƃȶȥƎǫƃǫȶȥŔ�ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ɩʠơ�ƃȶȟȶ�ˊŔ�ɽơ�ǠŔ�ƃȶȟơȥʋŔƎȶ�
ɢŔɭơƃơ�ɩʠơ�ǫȥ˫ʠˊơ�ơȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ƃʠŔȥƎȶ�ȍŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍ�ơɽ� ǫȥɽʠ˪ƃǫơȥ-
te24,29,42�ˊ�ɽơ�ŔɽȶƃǫŔ�ƃȶȥ�ɽǭȥƎɭȶȟơ�ȟơʋŔŹȷȍǫƃȶ�Ǝơȍ�ŔƎʠȍʋȶ�ƃʠŔȥƎȶ�ȍŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ơɽ�ơˉƃơɽǫʽŔ43-45. También 
ơɽ�ʠȥ�Ŕɽɢơƃʋȶ�ɩʠơ�ƃȶȥƎǫƃǫȶȥŔ�ȟʠƃǠŔ�ɢɭơȶƃʠɢŔƃǫȷȥ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ˊ�Ŕ�ʽơƃơɽ�ɽơ�ơɽʋŔŹȍơƃơȥ�ɢŔʠʋŔɽ�ɢȶƃȶ�
adecuadas.

Aspectos a considerar

 • èơɽɢơƃʋȶ�Ŕ�ȍŔ�ƎʠɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ȍȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�ƎȶƃʠȟơȥʋŔɭ�
su duración óptima no incluyen a niños prematuros46�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�ȥȶ�ɽơ�Ǝǫɽɢȶȥơ�Ǝơ�ǫȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�
Ǝơ�ƃŔȍǫƎŔƎࡳ�òơǌʡȥ�ȍŔ�¶¡ò�ȍŔ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠅ��ȟơɽơɽ�ơɽʋŖ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƎŔ�
también para los niños prematuros o enfermos47�ɢơɭȶ�ȥȶ�ɽơ�ɢʠȥʋʠŔȍǫ˖Ŕ�ɽǫ�ɽơ�ɭơ˪ơɭơ�Ŕࠅ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�
edad real o a 6 meses de edad corregida. Por tanto, la interpretación de esta recomendación es 
Ǝǫǉơɭơȥʋơ�ɽơǌʡȥ�ȍŔ�ȍơƃʋʠɭŔ�ɩʠơ�ǠŔǌŔȥ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ˊ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽࡳ��ɽǭ�ǠŔˊ�Ŕʠʋȶɭơɽ�ɩʠơ�Ŕɽʠȟơȥ�
ɩʠơ�ɽơ�ɭơ˪ơɭơ�Ŕ�ơƎŔƎ�ɭơŔȍ48,49�ˊ�ȶʋɭȶɽ�ɩʠơ�ȍȶ�ǫȥʋơɭɢɭơʋŔȥ�ƃȶȟȶ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ50,51. En un estudio 

y diabetes24,25,29-33ࡳ�Fȍ�ȶŹǿơʋǫʽȶ�ƎơɽơŔŹȍơ�ơɽ�ɩʠơ�ơȥ�ȍȶɽ�ʋɭơɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�ȟơɽơɽ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ɽơ�ŔȍƃŔȥ-
ƃơ�ʠȥŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍ�Ǝơࠄࠂ࢛ࠄࠁ��ǌࡹƎǭŔࡳ�Fuerza de recomendación B.

 • áŔɭŔ�ȍŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ơȍ�ʠɽȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ƃʠɭʽŔɽ�Ǝơ�bơȥʋȶȥ�
ɭơʽǫɽŔƎŔɽ�ǠŔɽʋŔ�ȍŔɽࠃࠃ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�F-�ˊ�ɢȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ȍŔɽ�ƃʠɭʽŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�¶¡ò�Ǝơ�ŔƃʠơɭƎȶ�ƃȶȥ�
la EC28,39. Posicionamiento I.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ǝơ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ɩʠơ�Ŕ�ȍȶɽࠂ࢛ࠁ��Ŕȵȶɽ�ʋơȥǌŔȥ�
ʠȥŔ�ʋŔȍȍŔ�ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�Ǝơࠁ��ƎơɽʽǫŔƃǫȶȥơɽ�ơɽʋŖȥƎŔɭ�ơȥ�ȍŔɽ�ǌɭŖ˪ƃŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�¶¡ò�ɽơ�ɭơȟǫʋŔȥ�Ŕȍ�ơȥƎȶƃɭǫ-
ȥȷȍȶǌȶ�ɢŔɭŔ�ƃȶȟɢȍơʋŔɭ�ơȍ�ơɽʋʠƎǫȶ�ˊ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ơȍ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ƃȶȥ�ǠȶɭȟȶȥŔ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ40. Fuerza 
de recomendación B. 
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ɽʠơƃȶ�ɽơ�ɭơ˪ơɭơ�ɩʠơ�ǠŔɽʋŔ�ơȍࠆࠃ�ऻ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơࠇࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ɽơǌʠǭŔȥ�ŔȟŔȟŔȥʋŖȥƎȶɽơ�Ŕ�ȍȶɽ�
 .�ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ˊ�ȟʠƃǠȶɽ�Ǝơ�ơȍȍȶɽ�ȍȶ�ǠŔƃǭŔȥ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ52ࠅ

 • �Ŕ�ǫȥʋɭȶƎʠƃƃǫȷȥ�Ǝơ�ȥʠơʽȶɽ�Ŕȍǫȟơȥʋȶɽ�ȥȶ�ɽơ�ƃȶȥƎǫƃǫȶȥŔ�ɽȶȍȶ�ɢȶɭ�ȍŔ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ȥʠʋɭǫơȥʋơɽ�ɽǫȥȶ�
ɩʠơ�ƎơɢơȥƎơ�ʋŔȟŹǫƢȥ�Ǝơ�ȍŔ�ȟŔƎʠɭơ˖�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�ɩʠơ�ȍơ�
capaciten para ir introduciendo los diferentes alimentos y texturas. En este sentido, dos estudios 
recientes53,54�ɽơȵŔȍŔȥ�ɩʠơ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ơɽʋŖȥ�ɭơƎʠƃǫ-
das en los niños prematuros, aun corrigiendo la edad.

 • -ȶȥɽǫƎơɭŔȥƎȶ� ʋȶƎȶ� ȍȶ�Ŕȥʋơɭǫȶɭ�ɢŔɭơƃơ�ɩʠơ�ǠŔˊ�ƃǫơɭʋȶ�ŔƃʠơɭƎȶ�ǌơȥơɭŔȍ�ơȥ�ɩʠơ� ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�
ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔɭǫŔ�ȥȶ�ƎơŹơ�ǫȥʋɭȶƎʠƃǫɭɽơ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ơɽʋƢ�ɢɭȷˉǫȟȶ�Ŕ�ȍȶɽࠅ��ȟơɽơɽ�ƃȶȥ�ʠȥ�ɢơɽȶ�
Ǝơ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽࠄ��ȇǌ�ɽǫȥ�ơȍ�ɭơ˫ơǿȶ�Ǝơ�ơˉʋɭʠɽǫȷȥ�ɩʠơ�ʋơȥǌŔ�Źʠơȥ�ɽȶɽʋƢȥ�ƃơǉŖȍǫƃȶ�ˊ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ơɽʋŔɭ�
ɽơȥʋŔƎȶ�ơȥ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ŹơŹƢɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎŔ�ƃȶȟơɭ�ƃȶȥ�ƃʠƃǠŔɭŔ�ȶ�ƃȶȟơɭ�ʋɭȶƃǫʋȶɽ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�ɩʠơ�
ʋơȥǌŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔƃơɢʋŔƃǫȷȥ�ȶ�ɭơƃǠŔ˖ȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥʠơʽȶɽ�Ŕȍǫȟơȥʋȶɽ55-57. Para los niños <1500<32 
ʋȶƎȶɽ�ơɽʋȶɽ�ƃɭǫʋơɭǫȶɽ�ɽơ�ɽʠơȍơȥ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕɭ�ȟŖɽ�ƃơɭƃŔ�Ǝơ�ȍȶɽࠅ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ɩʠơ�Ǝơ�ơƎŔƎ�
ɭơŔȍ�ɢơɭȶ�Ǝơ�ʋȶƎŔɽ�ǉȶɭȟŔɽ�ɽʠ�ŔɢȍǫƃŔƃǫȷȥ�ɢơɭȟǫʋơ�ǠŔƃơɭ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍǫ˖ŔƎŔɽࡳ�

Herramientas de evaluación 

�Ŕɽ�ƃʠɭʽŔɽ�Ǝơ�bơȥʋȶȥ�ɭơʽǫɽŔƎŔɽ35,36�ˊ�ȍȶɽ�ơɽʋŖȥƎŔɭơɽ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍŔ�¶¡ò37. 

Cuándo evaluar

Fȥ�ƃŔƎŔ�ʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽ�ʋŔȥʋȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȟȶ�Ǝơȍ�ǠȶɽɢǫʋŔȍࡳ

Recomendaciones

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�Ŕȍǫȟơȥʋơ�ƃȶȥ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠅ��ȟơɽơɽ�ˊ�
ɢȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔƎŔ�ƃȶȥ�ȶʋɭȶɽ�Ŕȍǫȟơȥʋȶɽ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�ȶ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ȟŔƎɭơ�ˊ�ơȍ�
niño deseen47ࡳ�òơ�ǠŔ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ȍŔ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�ɢɭơʽǫơȥơ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎơɽ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ǫȥǌɭơɽȶ�
hospitalario58-62�́ �ȟơǿȶɭŔ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ63,64. Las propuestas más recientes sobre indicadores 
Ǝơ�ƃŔȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�ǫȥƃȍʠˊơȥ�ƃȶȟȶ�ʠȥȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ǫȥƎǫƃŔƎȶɭơɽ�ƃȍŔʽơɽ�ơȍ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�
<1500<32 se den de alta alimentados con leche materna65,66ࡳ�¥ȶ�ơˉǫɽʋơȥ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ƃơȥʋɭŔƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ʽŔ-
ȍȶɭ�Ǝơ�ȍŔ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ơȥ�ơɽʋơ�ǌɭʠɢȶ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽࡳ�Fuerza de la recomendación B.

 • 7ŔƎȶ�ɩʠơ�ȍŔ�ƃȶȟɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơɽ�ȟʠˊ�ʽŔɭǫŔŹȍơ�ơȍ�ʽȶȍʠȟơȥ�Ǝơ�ȍơƃǠơ�ɩʠơ�ɢɭơƃǫɽŔ�
ʠȥ�ȥǫȵȶ�ɢŔɭŔ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕɭ�ơȍ�Ŕɢȶɭʋơ�ƃŔȍȷɭǫƃȶ�ŔƎơƃʠŔƎȶ�ơɽ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ʽŔɭǫŔŹȍơࡳ�áȶɭ�ơȍȍȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�
ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭǫơɽǌȶ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍ�ɩʠơ�ȥȶ�ǠŔˊŔȥ�ŔȍƃŔȥ˖ŔƎȶ�ơȍ�á߿ࠀ�Ŕȍ�ŔȍʋŔ�ɢɭơƃǫɽơȥ�ɭơɽʋɭǫƃƃǫȷȥ�
ǠǭƎɭǫƃŔ�ȶ�ƃʠˊŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍ�ƃȶȥ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ȥȶ�ɽơŔ�ƃȶɭɭơƃʋŔ�ȶ�ɢɭơɽơȥʋơȥ�
osteopenia de la prematuridad) reciban leche materna suplementada con ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ en alguna 
toma o bien sustituir alguna toma por fórmula de prematuros ɽǫơȟɢɭơ�ƎơɽɢʠƢɽ�Ǝơ�ǠŔŹơɭ�ʽơɭǫ˪-
ƃŔƎȶ�ɩʠơ�ȍŔ�ʋƢƃȥǫƃŔ�Ǝơ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơɽ�ƃȶɭɭơƃʋŔࡳ��ȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ȥȶ�ǠŔȥ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ƎǫǉơɭơȥƃǫŔɽ�
ơȥʋɭơ�ȍŔ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�ȶ�Ǝơ�ǉȷɭȟʠȍŔࡳ��ȶɽ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�Ǝơ�ɽʠ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ŕ�ȍŔɭǌȶ�
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ɢȍŔ˖ȶ�ȥȶ�ơɽʋŖȥ�Źǫơȥ�ơɽʋŔŹȍơƃǫƎȶɽ�ɢȶɭɩʠơ�ǠŔˊ�ɢȶƃȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ˊ�ŔƎơȟŖɽ�ʋǫơȥơȥ�ȟʠƃǠŔɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶ-
nes para poder hacer una adecuada interpretación de los resultados 67-69. Sin embargo, cuando 
ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ȥȶ�ơɽ�ŔƎơƃʠŔƎȶ�ȍŔ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ȶ�ǉȷɭȟʠȍŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ɽơ�
mantiene en la mayoría de las guías de alimentación tras el alta. Posicionamiento I.

 • òǫ�ɽơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔȥ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�Ŕ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ơɽʋŖȥ�ȟŔȟŔȥƎȶ�ȍŔ�ɢŔʠʋŔ�ȟŖɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƎŔ�ŔƃʋʠŔȍ-
ȟơȥʋơ�ơɽ�Ǝǫȍʠǫɭ�ȍȶɽ�ƃʠŔʋɭȶ�ȶ�ƃǫȥƃȶ�ǌɭŔȟȶɽ�Ǝơȍ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ƎơɢơȥƎǫơȥƎȶ�Ǝơȍ�ǉŔŹɭǫƃŔȥʋơ�ơȥ�ʠȥȶɽ�
��ȟȍ�Ǝơ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơˉʋɭŔǭƎŔ�ˊ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŖɭɽơȍȶ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍŔ�ʋȶȟŔ�Ǝȶɽ�ȶ�ʋɭơɽ�ʽơƃơɽ߿ࠄ࢛߿ࠂ
al día70ࡳ�¥ȶ�ǠŔˊ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ƃȶȥ�ȍŔ�ȶɽȟȶȍŔɭǫƎŔƎ�ɢȶɭɩʠơ�ȍʠơǌȶ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʽŔ�Ŕ�ȟŔȟŔɭ�ɢơɭȶ�ɽǭ�ɽơ�ƎơŹơ�
ơʽǫʋŔɭ�ŔȵŔƎǫɭ�Ŕ�ơɽŔ�ȍơƃǠơ�ȶʋɭȶɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�ƃȶȟȶ�ʽǫʋŔȟǫȥŔɽ�ˊ�Ǡǫơɭɭȶࡳ�¥ȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɢŔɽŔɭ�
Ǝơࠄࠀ��ǌࡹƎǭŔ�Ǝơ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ɢȶɭɩʠơ�ơˉǫɽʋơ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ǠǫɢơɭʽǫʋŔȟǫȥȶɽǫɽࡳ���òơ�ƎơŹơ�ŔǿʠɽʋŔɭ�ȍŔ�Ǝȶɽǫɽ�
Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ƃʠŔȥƎȶ�ơɽʋŖȥ�ʋȶȟŔȥƎȶ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơࡳ Posicionamiento I.

 • La producción de leche durante las primeras semanas tras el alta se puede incrementar rea-
ȍǫ˖ŔȥƎȶ�ȟƢʋȶƎȶ� ƃŔȥǌʠɭȶ� ơȥ� Ǝȶȟǫƃǫȍǫȶ� ɢȶɭ� ơȍȍȶ� ɽơ� ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ� ɩʠơ� ʋȶƎŔɽ� ȍŔɽ�ȟŔƎɭơɽ� ơȥ� ơȍ�
ȟȶȟơȥʋȶ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ɽơɢŔȥ�ƃȷȟȶ�ɢȶȥơɭ�Ŕ�ɽʠ�Ǡǫǿȶ�ơȥ�ɢȶɽǫƃǫȷȥ�ƃŔȥǌʠɭȶࡳ�¥ʠȟơɭȶɽȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ǠŔȥ�
ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ơɽʋơ�ơǉơƃʋȶ�ɢȶɽǫʋǫʽȶ�Ǝơȍ�ƃŔȥǌʠɭȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ�ɢɭȶƎʠƃƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍơƃǠơ�Ŕʠȥɩʠơ�ȍŔ�
mayor parte de ellos son intrahospitalarios71,72. Fuerza de la recomendación B.

 • Fˉǫɽʋơ�ǌɭŔȥ�ƃȶȥʋɭȶʽơɭɽǫŔ�ơȥʋɭơ�ơȍ�ʠɽȶ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�Ǝơ�ǉȷɭȟʠȍŔ�ŔƎŔɢʋŔƎŔ�ǠŔŹǫʋʠŔȍࠄࠅ��ȇƃŔȍࡹƎȍ�ȶ�
ǉȷɭȟʠȍŔɽ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ߿ࠇ࢛ࠄࠆ��ȇƃŔȍࡹƎȍࡳ�čȥ�ȟơʋŔŔȥŖȍǫɽǫɽ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ�ȥȶ�ǠŔ�ơȥƃȶȥʋɭŔƎȶ�ƎǫǉơɭơȥƃǫŔɽ�
a los 18 meses o dos años de edad corregida73ࡳ�¶ʋɭȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ǠŔȥ�ơȥƃȶȥʋɭŔƎȶ�ȟơǿȶɭ�ơʽȶȍʠ-
ción con respecto a parámetros del crecimiento con fórmula de prematuros74�ˊ�ȶʋɭȶɽ�Ŕ�ǉŔʽȶɭ�
de la fórmula adaptada75. La Sociedad Europea de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición 
Pediátrica (ESPGHAN) recomienda el uso de fórmula de prematuros hasta la 40 semana de EC 
e incluso hasta más tarde si el crecimiento es subóptimo76ࡳ��Ŕ�¶¡ò�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɽʠ�ʠɽȶ�ɽȶȍȶ�
hasta los 2000 g77. No se puede realizar ninguna recomendación en este sentido. En caso de 
ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭɽơ�ǉȷɭȟʠȍŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ɽǫ�ɽơ�ȟŔȥʋǫơȥơ�ȟŖɽ�ŔȍȍŖ�Ǝơ�ȍŔ߿ࠃ��ɽơ-
ȟŔȥŔ�Ǝơ�F-�ǠŔˊ�ɩʠơ�ǫȥʋơȥʋŔɭȍŔ�ɭơʋǫɭŔɭ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕȥʋơɽ�ɢȶɭɩʠơ�ơȍ�Ŕɢȶɭʋơ�Ǝơ�ǉȷɽǉȶɭȶ�ˊ�ƃŔȍƃǫȶ�ɭơɽʠȍʋŔ�
ơˉƃơɽǫʽȶ78ࡳ�òǭ�ɩʠơ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭ�ŔȍǌʠȥŔ�ʋȶȟŔ�Ǝơ�ǉȷɭȟʠȍŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ȟŖɽ�ŔȍȍŖ�Ǝơ�ȍŔ�
��ɽơȟŔȥŔ�ɽǫ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ơɽʋŖ�ƃȶȥ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ȶ�ƃȶȥ�ǉȷɭȟʠȍŔ�Ǝơ�ǫȥǫƃǫȶ�ˊ�ɽơ�ɩʠǫơɭơ�ŔʠȟơȥʋŔɭ߿ࠃ
el aporte calórico. Posicionamiento I.

 • La introducción de la alimentación complementaria debe considerar las capacidades motoras del 
ȥǫȵȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥࡳ�FɽʋŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ɽʠơȍơȥ�ŔƎɩʠǫɭǫɭɽơ�ɽơǌʡȥ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ50,51, 
ɢơɭȶ�ɢʠơƎơȥ�ǠŔƃơɭɽơ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔɭǫŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍǫ˖ŔƎŔ�
ɽơǌʡȥ�ȍŔɽ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎơɽ�Ǝơ�ƃŔƎŔ�ȥǫȵȶ�ˊŔ�ɩʠơ�ȥȶ�ơˉǫɽʋơȥ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ɩʠơ�Ǝơȟʠơɽʋɭơȥ�ȍŔɽ�ʽơȥʋŔǿŔɽ�ȶ�
ƎơɽʽơȥʋŔǿŔɽ�Ǝơ�ǌʠǫŔɭ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ơȥ�ǉʠȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ɭơŔȍ�ȶ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔࡳ�Posicionamiento I.

Problemas frecuentes de la alimentación

 • zȥɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍࡳ�qŔŹɭŖ�ɩʠơ�̔ ŔȍȶɭŔɭ�ƃʠǫƎŔƎȶɽŔȟơȥʋơ�ȍŔ�ǫȥǌơɽʋŔ�́ �ɢȶɭ�ȶʋɭȶ�ȍŔƎȶ�ƃȶȥ-
˪ɭȟŔɭ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ȥȶ�ʋǫơȥơ�ȥǫȥǌʠȥŔ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ɩʠơ�ơɽʋƢ�ǿʠɽʋǫ˪ƃŔȥƎȶ�ȍŔ�ơɽƃŔɽŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍࡳ�
qŔˊ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ȍŔ�ƎơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�Ǝơ�ȥʠʋɭǫƃǫȷȥࡳ�
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 • 7ǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ�ơȥ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥࡳ��ȍǌʠȥȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�Ǝǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ�Ǝơ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ɩʠơ�ɢʠơ-
Ǝơȥ�ɽơɭ�Ǝơ�ȶɭǫǌơȥ�ȟʠȍʋǫǉŔƃʋȶɭǫŔȍ�ɢơɭȶ�ɩʠơ�ơȥ�ȟʠƃǠȶɽ�ƃŔɽȶɽ�ʋǫơȥơ�ɩʠơ�ʽơɭ�ƃȶȥ�ơȍ�ʠɽȶ�ɢɭȶȍȶȥǌŔƎȶ�
de sondas nasogástricas, intubaciones prolongadas y mantenimiento de largos periodos de dieta, 
ɩʠơ�ǌơȥơɭŔȥ�Ǝǫɽǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�Ŕ�ȥǫʽơȍ�Ǝơ�ȍŔ�ƃŔʽǫƎŔƎ�ȶɭŔȍࡳ�-ʠŔȥƎȶ�ɽơ�Ǝơʋơƃʋơȥ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ơȥ�ơɽʋơ�
ɽơȥʋǫƎȶ�ȍŔ�ƎơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕ�ɽơɭʽǫƃǫȶɽ�Ǝơ�ȍȶǌȶɢơƎǫŔ�ɢʠơƎơ�ɽơɭ�Ǝơ�ʠʋǫȍǫƎŔƎࡳ�

9.3. Desarrollo motor

Introducción

�Ŕ�ɢɭơʽŔȍơȥƃǫŔ�Ǝơ�ƎǫɽƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ȟȶʋȶɭŔ�ơȥ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ơɽ�ơȍơʽŔƎŔ�ɽǫơȥƎȶ�ȍŔ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�Ǝơ�parálisis cerebral 
ơȥ�ơȍȍȶɽ�ǫȥʽơɭɽŔȟơȥʋơ�ɢɭȶɢȶɭƃǫȶȥŔȍ�Ŕ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ǝơ�ǌơɽʋŔƃǫȷȥ79,80. La incertidumbre del desarrollo motor es un 
ȟȶʋǫʽȶ�ǉɭơƃʠơȥʋơ�Ǝơ�ɢɭơȶƃʠɢŔƃǫȷȥ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽࡳ�-ȶȥ�ȍŔɽ�ɢɭʠơŹŔɽ�Ǝơ�ǫȟŔǌơȥ�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơɽ�ŔƃʋʠŔȍȟơȥʋơ�ˊ�ȍȶɽ�
ƎŔʋȶɽ�ƃȍǭȥǫƃȶɽ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ơɽ�ɢȶɽǫŹȍơ�ŔȥʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ȟʠƃǠȶɽ�ƃŔɽȶɽ�ƃʠŖȍ�ʽŔ�Ŕ�ɽơɭ�ȍŔ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡳ�

Aspectos a considerar

�ȶɽ�ǉŔƃʋȶɭơɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ɩʠơ�ɽơ�ŔɽȶƃǫŔȥ�ƃȶȥ�ƎǫɽƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ơȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ˊ�ƃȶȥ�ƎǫɽƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ȟȶʋȶɭŔ�ơȥ�ɢŔɭ-
ticular en los <1500<32 son la lesión cerebral grave, la displasia broncopulmonar y la retinopatía de la 
prematuridad grave con tratamiento81ࡳ�Fɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔŹȍơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ʋơȥǌŔȥ�ʠȥŔ�ɢɭʠơŹŔ�Ǝơ�ǫȟŔǌơȥ�ƃơ-
rebral alrededor de la 40.ª semana de edad corregida para poder estimar el riesgo de afectación motora, 
considerando además la información clínica del niño y los datos de las ecografías cerebrales realizadas 
secuencialmente durante el ingreso. 

�ȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ƃȶȥ�ŹʠơȥŔ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ɢʠơƎơȥ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕɭ�ȍŔ�ɽơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ˊ�ȍŔ�ȟŔɭƃǠŔ�ȟŖɽ�ʋŔɭƎơ�ɩʠơ�
los niños a término, aun considerando la edad corregida82. 

�ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɩʠơ�Ŕ�ȍȶɽࠁࠀ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�F-�ǠʠŹǫơɽơȥ�ŔȍƃŔȥ˖ŔƎȶ�ȍŔ�ɽơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ʋǫơȥơȥ�ʠȥŔ�
alta probabilidad de alcanzar la marcha83.

�Ŕ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɽơ�ƎǫŔǌȥȶɽʋǫƃŔ�ơȥ�ŔɢɭȶˉǫȟŔƎŔȟơȥʋơ�ơȍࠆ�ऻ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ǝơ�ȟʠˊ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�Ŕʠȥɩʠơ�
ơˉǫɽʋơ�ŔȍʋŔ�ʽŔɭǫŔŹǫȍǫƎŔƎ�ơȥʋɭơ�ƃơȥʋɭȶɽ�ơȥʋɭơ�ʠȥࠂ��ˊ�ʠȥࠄࠀ�ऻࡳ��ȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�Ǝơ�ȍŔ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�
se acompañan a menudo de alteraciones de la sensación, la percepción, la cognición, la comunicación y 
ȍŔ�ƃȶȥƎʠƃʋŔࡳ��ɽǫȟǫɽȟȶ�ɢʠơƎơȥ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ơɢǫȍơɢɽǫŔ�ˊ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ȟʠɽƃʠȍȶơɽɩʠơȍƢʋǫƃȶɽ�ɽơƃʠȥƎŔɭǫȶɽ�ɢȶɭ�ȍȶ�
ɩʠơ�ɽʠ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ơɽ�ȟʠȍʋǫƎǫɽƃǫɢȍǫȥŔɭࡳ

�ȍǌʠȥŔɽ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎơɽ�ŔʠʋȷȥȶȟŔɽ�ơȥ�FɽɢŔȵŔ�ȥȶ�ʋǫơȥơȥ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ɢŔɭŔ�ƎŔɭ�ơȍ�ɽơɭʽǫƃǫȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�
a todos los <1500<32 y solo se atienden niños de riesgo alto de problema motor. En algunos casos, incluso 
ơɽʋȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�Ŕȍʋȶ�ɽơ�ŔʋǫơȥƎơȥ�ʽŔɭǫȶɽ�ȟơɽơɽ�ƎơɽɢʠƢɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�Fɽʋȶ�ƃɭơŔ�ʠȥ�ɢɭȶŹȍơȟŔ�Ǝơ�ǉŔȍʋŔ�Ǝơ�
ơɩʠǫƎŔƎ�ơȥ�ơȍ�Ŕƃƃơɽȶ�Ŕ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ơȥʋɭơ�ȍŔɽ�ƎǫʽơɭɽŔɽ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎơɽ�ŔʠʋȷȥȶȟŔɽࡳ�

qŔˊ�ɩʠơ�ɽơȵŔȍŔɭ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ơɽɢŔȵȶȍơɽ�ȥȶ�ǠŔȥ�
ɽǫƎȶ�ơʽŔȍʠŔƎȶɽ�ȥǫ�ơȥ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥǫ�ơȥ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕ�ƃȶɽʋơ�Źơȥơ˪ƃǫȶࡳ
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Herramientas de evaluación

 • Fȍ�ơˉŔȟơȥ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃȶ�ɽǫɽʋơȟŔʋǫ˖ŔƎȶ�Ŕ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ʋǫơȥơ�ʽŔȍȶɭ�ɢɭȶȥȷɽʋǫƃȶ�ɢŔɭŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�
anormalidades motoras precozmente84.

 • �Ŕ�ȶŹɽơɭʽŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�movimientos generales de Prechtl puede ayudar a establecer un pronóstico 
motor85. Los metaanálisis más recientes86�ɽơȵŔȍŔȥ�ɩʠơ�ȍŔ�ǠơɭɭŔȟǫơȥʋŔ�ƃȶȥ�ȍŔ�ȟơǿȶɭ�ơʽǫƎơȥƃǫŔ�ˊ�ȟŔˊȶɭ�
ǉȶɭʋŔȍơ˖Ŕ�ɢŔɭŔ�ɢɭơƎơƃǫɭ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ơɽ�ȍŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�ǌơȥơɭŔȍơɽ�Ǝơ�áɭơƃǠʋȍࡳ

 • Para orientación de la edad corregida esperada de sedestación y marcha se pueden utilizar tablas 
Ǝơ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ơɽɢŔȵȶȍŔ�ơȍŔŹȶɭŔƎŔɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔȟơȥʋơ�ƃȶȥ�ǫȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɢơɽȶ�ȟơȥȶɭ�
de 1500 g82 (Anexo 7). 

 • áŔɭŔ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ȟȶʋȶɭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽࠇࠁ�ˊ�ࠃࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ơȍ�Na-
tional Institute of Child Health and Human Development (NICHD)1 propone un algoritmo muy 
simple (Anexo 8�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔɭ� ȍŔ�ǌɭŔʽơƎŔƎ�Ǝơ� ȍŔ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ŹŔɽŖȥƎȶɽơ�ơȥ� ȍŔ�
escala del eɭȶɽɽ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ�òˊɽʋơȟ�e¡b-ò87,88�ɩʠơ�̔ ŔȍȶɭŔ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍȟơȥʋơ�
la limitación funcional en los niños con parálisis cerebral. 

 • El Grupo de Vigilancia de la Parálisis Cerebral en Europa (SCPE)�ɢɭȶɢȶȥơ�ʠȥŔ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�
subtipos de parálisis cerebral89ࡳ�Fɽʋơ�ǌɭʠɢȶ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔ�ȍŔ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ơȥ�ơɽɢŖɽʋǫƃŔ�ʠȥǫȍŔʋơɭŔȍ�
ȶ�ŹǫȍŔʋơɭŔȍ�ƎǫɽƃǫȥƢʋǫƃŔ�ȶ�ŔʋŖˉǫƃŔࡳ�FɽʋŔ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ǠŔ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�ʠȥ�ȟŔˊȶɭ�ǌɭŔƎȶ�Ǝơ�ŔƃʠơɭƎȶ�
ǫȥʋơɭȶŹɽơɭʽŔƎȶɭ�ˊ�ơɽʋơ�Ŕɽɢơƃʋȶ�ơɽ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ƃȶȟɢŔɭŔɭ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�Ǝơ�Ǝǫɽʋǫȥʋȶɽ�ƃơȥ-
tros. El árbol de decisión propuesto por este grupo es útil, tanto para el diagnóstico como para la 
ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ȥǫȵȶɽ�Ǝơ�ŔȍɭơƎơƎȶɭ�Ǝơࠃ��Ŕȵȶɽ89 (Anexo 9). 

 • FɽƃŔȍŔɽ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍơɽࡳ��Ŕɽ�ơɽƃŔȍŔɽ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍơɽ�ɽȶȥ�ǫȥɽʋɭʠȟơȥʋȶɽ�ʡʋǫȍơɽ�ɢȶɭɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơȥ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�
ɽơȥƃǫȍȍŔ�́ �ȶŹǿơʋǫʽŔ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔɭ�ơȍ�ȥǫʽơȍ�Ǝơ�ŔǉơƃʋŔƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽࡳ��Ŕɽ�Ǝȶɽ�ȟŖɽ�ʠʋǫȍǫ˖ŔƎŔɽ�ɽȶȥ�
el GMFCS87,88�ɩʠơ�ʽŔȍȶɭŔ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ǌɭʠơɽŔ�ˊ�ȍŔ�ơɽƃŔȍŔ�BFMF90�ɩʠơ�ɢȶȥƎơɭŔ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�˪ȥŔࡳ�

�| Valoración de la función motriz gruesa (GMFCS).� Fȍ� ɽǫɽʋơȟŔ� Ǝơ� ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ� Ǝơ� ȍŔ� ǉʠȥƃǫȷȥ�
ȟȶʋȶɭŔ�ǌɭʠơɽŔ�ɽơ�ŹŔɽŔ�ơȥ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�ɩʠơ�ɽơ�ǫȥǫƃǫŔ�ʽȶȍʠȥʋŔɭǫŔȟơȥʋơ�ɽȶŹɭơ�
ʋȶƎȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ�ɽơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ˊ�ȍŔ�ȟŔɭƃǠŔࡳ��Ŕ�Ǝǫɽʋǫȥƃǫȷȥ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�Ǝơ�ǉʠȥƃǫȷȥ�
ȟȶʋȶɭŔ�ơɽʋŖ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔƎŔ�ơȥ�ȍŔɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍơɽࡳ�-ȶȟȶ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�
ȟȶʋȶɭŔ�ƎơɢơȥƎơ�Ǝơ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ɽơ�Ǝǫɽɢȶȥơ�Ǝơ�Ǝơɽƃɭǫɢƃǫȶȥơɽ�ŔƎơƃʠŔƎŔɽ�ɽơǌʡȥ�ơɽʋŔࡳ��Ŕ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔ-
ƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ˊ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍơɽ�ɢŔɭŔ�ƃŔƎŔ�ơƎŔƎ�ʋǫơȥơȥ�ƃȶȟȶ�ȶŹǿơʋȶ�ɽơɭʽǫɭ�
ƃȶȟȶ�ǌʠǭŔ�ˊ�Ŕɢȶˊȶ�ɢŔɭŔ�ơʽŔȍʠŔɭ�ȍŔ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡳ�čȥ�Ŕɽɢơƃʋȶ�ŔʋɭŔƃʋǫʽȶ�Ǝơ�ơɽʋŔ�ơɽƃŔȍŔ�ơɽ�
ɩʠơ�ɢȶȥơ�ƢȥǉŔɽǫɽ�ơȥ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ȟŖɽ�ɩʠơ�ơȥ�ɽʠɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽࡳ�FɽʋŔ�ơɽƃŔȍŔ�ɽơ�ɢʠơƎơ�
aplicar de los 2 a los 18 años (Anexo 10).

�| ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋɭǫ˖�˪ȥŔ�%b¡bࡳ�ĪŔȍȶɭŔ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ɢŔɭŔ�ŔǌŔɭɭŔɭ�
ɽȶɽʋơȥơɭ� ˊ�ȟŔȥǫɢʠȍŔɭ� ȶŹǿơʋȶɽ� ƃȶȥ� ƃŔƎŔ�ȟŔȥȶ� ɢȶɭ� ɽơɢŔɭŔƎȶࡳ� 7ǫɽƃɭǫȟǫȥŔ� ƃʠŔȥƎȶ� ʠȥ� Ŕɢȶˊȶ�
ŔƎŔɢʋŔƃǫȷȥ�ȶ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ȟơǿȶɭŔ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥࡳ�FɽʋŔ�ơɽƃŔȍŔ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ŔɢȍǫƃŔɭ�Ǝơ�ȍȶɽࠂ��Ŕ�ȍȶɽࠆࠀ��Ŕȵȶɽ�
y ha sido actualizada recientemente. Se muestra en el Anexo 11. 

 • �ƎơȟŖɽ�ɽơ�Ǝǫɽɢȶȥơ�Ǝơ�ȶʋɭŔɽ�ơɽƃŔȍŔɽ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơȥ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟŔȥʠŔȍơɽ�ơȥ�Ŕƃʋǫ-
ʽǫƎŔƎơɽ�Ǝơ�ȍŔ�̔ ǫƎŔ�ƃȶʋǫƎǫŔȥŔ�¡�-ò�Ǝơȍ�ǠŔŹȍŔ�Īǫȇǫȥǌ�Ǝơ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�Ǝơ�ƃȶȟʠȥǫƃŔƃǫȷȥ�-b-ò�ɢŔɭŔ�
ƃȶȟơɭࡹŹơŹơɭ�F7�-ò�ơʋƃࡳ�Fȥ�ơȍ�Anexo 12 se proporciona más información y accesos a estas escalas. 



26

Protocolo de seguimiento para el recién nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación

Cuándo evaluar

FˉɢȍȶɭŔƃǫȷȥ�ȥơʠɭȶȟȶʋȶɭŔ�ơȥ�ƃŔƎŔ�ʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽࡳ�čȥŔ�ȶɢƃǫȷȥ�ơɽ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ƃȶȥ�ʠȥ�ơˉŔȟơȥ�ȥơʠɭȶȍȷ-
ǌǫƃȶ�ɽơȥƃǫȍȍȶ�ˊ�ƃʠŔȥʋǫ˪ƃŔŹȍơ�ƃȶȟȶ�ơȍ�qŔȟȟơɭɽȟǫʋǠ91�ɩʠơ�ɽơ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȷ�ɢȶɭ�ȥơȶȥŔʋȷȍȶǌȶɽ�ˊ�ɽơ�ʽŔȍǫƎȷ�ɢŔɭŔ�
niños prematuros desde los dos meses a los 24 meses de edad corregida (Anexo 13).

Recomendaciones

 • �ʠȥɩʠơ�ŔɢŔɭơȥʋơȟơȥʋơ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɽơŔ�ŔƎơƃʠŔƎȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʠȥŔ�ƎơʋơȥǫƎŔ�ơʽŔ-
ȍʠŔƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ɢȶɭ�¥ơʠɭȶȍȶǌǭŔ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽ�Ǝȶɽ�ʽơƃơɽ�ơȥ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�Ŕȵȶ�Ǝơ�ʽǫƎŔ1. Los 3 meses de 
F-�ɽȶȥ�ʠȥ�Źʠơȥ�ȟȶȟơȥʋȶ�ɢŔɭŔ� ȍŔ� ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ� ȍȶɽ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�ǌơȥơɭŔȍơɽ�Ǝơ�áɭơƃǠʋȍࡳ� FɽʋŔ�
ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ʋǫơȥơ�ʠȥŔ�ŔȍʋǭɽǫȟŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ɢɭơƎǫƃʋǫʽŔ�ơȥ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ɢȶɽʋơɭǫȶɭ85,86. 
òơɭʽǫɭŖ�ɢŔɭŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɢɭȶŹŔŹȍơȟơȥʋơ�ʽŔȥ�Ŕ�ʋơȥơɭ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�ˊ�ɢȶɭ�
ʋŔȥʋȶ�ɢʠơƎơȥ�ɽơɭ�ơȥʽǫŔƎȶɽ�Ŕ�èơǠŔŹǫȍǫʋŔƃǫȷȥ�ɢȶɭɩʠơ�ɽȶȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ȟŖɽ�ʽŔȥ�Ŕ�Źơȥơ˪ƃǫŔɭɽơ�Ǝơ�ǫȥǫ-
ƃǫŔɭ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ�ʋơȟɢɭŔȥŔࡳ��Ŕ�ɽơǌʠȥƎŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ɽơ�ɢʠơƎơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ơȥ�ʋȶɭȥȶ�Ŕ�ȍȶɽࠁࠀ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�
EC. Fuerza de la recomendación B. 

 • Todos los niños <1500<32 tienen un riesgo incrementado de alteraciones motoras, por tanto, se re-
ƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭȍȶɽ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ɢȶɭɩʠơ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ�ɢɭơƃȶ˖�ɽơ�ǠŔ�
ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ȟơǿȶɭǭŔ�ʋŔȥʋȶ�ơȥ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�ƃȶȟȶ�ȟȶʋȶɭŔ92,93. Fuerza de la recomendación A. 

 • Fɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔŹȍơ�ɩʠơ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ˊ�ɽʠɽ�ƃŔɢŔƃǫƎŔ-
Ǝơɽ�ɽơ�ƎơɽƃɭǫŹŔȥ�ʠʋǫȍǫ˖ŔȥƎȶ�ȍŔɽ�ƎǫʽơɭɽŔɽ�ơɽƃŔȍŔɽ�ɩʠơ�ǠŔˊ�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơɽ�ɢŔɭŔ�ơȍȍȶɽ�7ࡳơ�ơɽʋŔ�ǉȶɭȟŔ�
ɽơ�ɢʠơƎơ�ʽŔȍȶɭŔɭ�Ǝơ�ʠȥŔ�ǉȶɭȟŔ�ȶŹǿơʋǫʽŔ�ȍŔ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡸ�Ŕɽǫȟǫɽȟȶ�ɽơ�ǉŔƃǫȍǫʋŔ�ȍŔ�ƃȶȟɢŔɭŔ-
ƃǫȷȥ�ơȥʋɭơ�ƃơȥʋɭȶɽ�Ŕȍ�ɢơɭȟǫʋǫɭ�ʠȥŔ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ȟŖɽ�ǠȶȟȶǌƢȥơŔࡳ�Posicionamiento I. 

Problemas frecuentes del desarrollo motor

 • Hipertonía transitoria. Alrededor de los 3 meses de EC en muchos niños prematuros se presenta un 
ƃʠŔƎɭȶ�Ǝơ�ǠǫɢơɭʋȶȥǭŔ�ɩʠơ�ɢɭȶǌɭơɽŔ�ƃơǉŔȍȶƃŔʠƎŔȍȟơȥʋơ�ˊ�ɩʠơ�ɽơ�ȟŔȥǫ˪ơɽʋŔ�ǫȥǫƃǫŔȍȟơȥʋơ�ƃȶȟȶ�ɭơ-
ʋɭŔƃƃǫȷȥ�ơɽƃŔɢʠȍŔɭ�ǠȶȟŹɭȶɽ�ǠǫɢơɭơˉʋơȥƎǫƎȶɽ́� �ɢȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�̔ Ŕ�ƎơɽƃơȥƎǫơȥƎȶ�ǠŔɽʋŔ�ŔǉơƃʋŔɭ�Ŕ�ȍȶɽ�
ȟǫơȟŹɭȶɽ�ǫȥǉơɭǫȶɭơɽࡳ�¥ȶ�ɢɭơɽơȥʋŔ�ŔɽǫȟơʋɭǭŔɽ�ȥǫ�ɭơʋɭŔɽŔ�ȍŔ�ŔƎɩʠǫɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɽơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ȶ�ȍŔ�ȟŔɭƃǠŔࡳ�
7ơɽŔɢŔɭơƃơ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍȶɽࠇࠀ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ɽǫȥ�ɭơɢơɭƃʠʋǫɭ�ơȥ�ȍŔ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ94.

 • èơʋɭŔɽȶ�ȟȶʋȶɭ�ɽǫȟɢȍơࡳ�Fȥ�ȍȶɽ�Ǝȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�Ŕȵȶɽ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ǠŔȥ�ȥŔƃǫƎȶ�ɢɭơȟŔʋʠɭŔȟơȥʋơ�
ɽơ�ɭơʋɭŔɽŔȥ�ơȥ�ȍŔ�ŔƎɩʠǫɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽࡳ�¥ȶ�ɽʠơȍơȥ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ȥǫȥǌʡȥ�ǠŔȍȍŔ˖ǌȶ�
ɢŔʋȶȍȷǌǫƃȶ�ơȥ�ȍŔ�ơˉɢȍȶɭŔƃǫȷȥ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃŔ�ȶ�ŔƃŔɽȶ�ʠȥŔ�ȍơʽơ�ǠǫɢȶʋȶȥǭŔ�ɩʠơ�ȥȶ�ǿʠɽʋǫ˪ƃŔ�ơȍ�ɭơʋɭŔɽȶࡳ�
�Ŕ�ƃŔɭŔƃʋơɭǭɽʋǫƃŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭơʋɭŔɽȶ�ȟȶʋȶɭ�ɽǫȟɢȍơ�ơɽ�ɩʠơ�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�ȟʡȍʋǫɢȍơɽ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔɽ�
Ǝơ�ŹŔɽơ�Ǝơ�ƃǫơɭʋŔ�ǌɭŔʽơƎŔƎ�ȶ�ʠȥ�ɭơʋɭŔɽȶ�Ǝơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơࡳ�Fɽʋơ�ƃʠŔƎɭȶ�ɽʠơȍơ�ŔɢŔɭơƃơɭ�
ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ƎǫɽɢȍŔɽǫŔ�ŹɭȶȥƃȶɢʠȍȟȶȥŔɭ�ǌɭŔʽơ94ࡳ�òʠơȍơ�ơʽȶȍʠƃǫȶȥŔɭ�ǉŔʽȶɭŔŹȍơȟơȥʋơ�
ƎơɽƎơ�ơȍ�ɢʠȥʋȶ�Ǝơ�ʽǫɽʋŔ�ȟȶʋȶɭ�ƃʠŔȥƎȶ�ȍŔ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�Ǝơ�ŹŔɽơ�ȟơǿȶɭŔ�ƃȶȥƎǫƃǫȶȥŔȥƎȶ�ɩʠơ�ơȥ�ɢȶƃȶɽ�
ȟơɽơɽ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ŔʽŔȥƃơ�ȟŖɽ�ɭŖɢǫƎȶ�ˊ�ŔƎɩʠǫơɭŔ�ȍȶɽ�Ǡǫʋȶɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�ɩʠơ�ȍơ�ƃȶɭɭơɽɢȶȥƎơȥ�ɢȶɭ�ơƎŔƎ�
corregida.
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 • Los <1500<32 tienen con más frecuencia trastornos de la coordinación motora95. Estas alteraciones 
Ǝơ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ɢʠơƎơȥ�ƎǫŔǌȥȶɽʋǫƃŔɭɽơ�ƃȶȟȶ�ʠȥ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶ�ɽǫ�ƃʠȟɢȍơȥ�ȍȶɽ�ƃʠŔʋɭȶ�
ƃɭǫʋơɭǫȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ơȥʠȟơɭŔȥ�Ŕ�ƃȶȥʋǫȥʠŔƃǫȷȥ�

�| �Ŕ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ˊ�ơȍ�Ǝơɽơȟɢơȵȶ�ȟȶʋȶɭ�ơɽʋŖȥ�ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�Ǝơ�ȍȶ�ơɽɢơɭŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�
y su capacidad intelectual.

�| FɽʋŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�ǫȥʋơɭ˪ơɭơȥ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǠŔŹǫʋʠŔȍơɽ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡳ�

�| Estos problemas motores no son consecuencia de una alteración neurológica o médica espe-
ƃǭ˪ƃŔࡳ

�| òǫ�ǠŔˊ�ʠȥŔ�ƎǫɽƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ǫȥʋơȍơƃʋʠŔȍ�ȍŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�ơˉƃơƎơȥ�Ŕ�ȍȶ�ɩʠơ�ƃŔŹɭǭŔ�ơɽɢơɭŔɭ�
ɢȶɭ� ȍŔ� ȍǫȟǫʋŔƃǫȷȥ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔࡳ�Fɽʋȶɽ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�Ǝơ� ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ơɽ�ɢɭơǉơɭǫŹȍơ�ƎơȥȶȟǫȥŔɭȍȶɽ�
ƃȶȟȶࢩ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ǝơ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥࢪ�ˊ�ȥȶ�ƃȶȟȶࢩ�ƎƢ˪ƃǫʋɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�Ǝǫǉơɭơȥʋơɽ�Ŕ�
ȍŔ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍࡳࢪ

 • �Ŕ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɩʠơ�ơɽ�ȍŔ�ɽơƃʠơȍŔ�ȟȶʋȶɭŔ�ȟŖɽ�ǌɭŔʽơ�ǠŔ�ƎǫɽȟǫȥʠǫƎȶ�ɽʠ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�
de niños con peso entre 1000 y 2500 g; sin embargo, se mantiene constante en el grupo menor 
de 1000 g96. 

9.4. Desarrollo neuropsicológico

Introducción

�Ŕ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơǉơƃʋʠŔƎȶɽ�Ŕ�ȍŔɭǌȶ�ɢȍŔ˖ȶ�ǠŔȥ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�
ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍȟơȥʋơ� ȍȶɽ� औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ� ʋǫơȥơȥ� ɢɭȶŹȍơȟŔɽ� ƎʠɭŔȥʋơ� ȍŔ� ơƎŔƎ� ơɽƃȶȍŔɭ� ɩʠơ� ǫȥƃȍʠˊơȥ� Ǝơ˪ƃǫơȥƃǫŔɽ�
ƃȶǌȥǫʋǫʽŔɽ�ˊ�ǉɭŔƃŔɽȶ�ơɽƃȶȍŔɭࡳ�

òơ�ǠŔ�Ǝơɽƃɭǫʋȶ�ȟŔˊȶɭ�ǫȥƃǫƎơȥƃǫŔ�Ǝơ�ȶʋɭŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ȥơʠɭȶƃȶǌȥǫʋǫʽŔɽ�ƃȶȟȶ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ơȥ�ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�
ȟơȟȶɭǫŔ�ʽǫɽʠȶɢơɭƃơɢƃǫȷȥ�ˊ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ơǿơƃʠʋǫʽŔࡳ�Fȍ�ɭǫơɽǌȶ�ɭơȍŔʋǫʽȶ�ơȥ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ǉɭơȥʋơ�Ŕ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ǌơ-
neral de presentar problemas neuropsicológicos es de 3,7 (1,8-7,7) para el trastorno del espectro autista 
(TEA), de 5,1 (2,6-10) para la discapacidad intelectual, de 1,6 (1,2-2,3), para el ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ɢȶɭ�ƎƢ˪ƃǫʋ�Ǝơ�Ŕʋơȥ-
ción e hiperactividad (TDAH), de 1,1 (0,6-2) para otros trastornos de conducta y comportamiento, de 2,8 
.�ɢŔɭŔ�ȶʋɭȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ97ࠃࠆ࢛ࠀࠃ�ࠄࠄ��ɢŔɭŔ�ȍŔ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ŔɢɭơȥƎǫ˖Ŕǿơ�ˊ�Ǝơࠆࠂ࢛ࠀࠁ

Estos datos determinan la necesidad de un seguimiento más prolongado, probablemente hasta la ado-
ȍơɽƃơȥƃǫŔ�ˊ�ơȥǉȶƃŔƎȶ�Ŕ�ȍŔ�Ǝơʋơƃƃǫȷȥ�ɢɭơƃȶ˖�Ǝơ�ơɽʋȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ƃȶŹɭŔȥƎȶ�ǫȟɢȶɭʋŔȥƃǫŔ�ȍŔ�˪ǌʠɭŔ�Ǝơȍ�ɢɽǫ-
ƃȷȍȶǌȶࡹȥơʠɭȶɢɽǫƃȷȍȶǌȶ�ơȥ�ȍŔɽ�ʠȥǫƎŔƎơɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ17,98-100ࡳ�Fȍ�ɢɽǫƃȷȍȶǌȶ�ɢʠơƎơ�ɢơɭʋơȥơƃơɭ�Ŕ�ʠȥ�ơɩʠǫɢȶ�
Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�Ŕȍ�ǠȶɽɢǫʋŔȍ�ȶ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔࡳ�-ŔƎŔ�ƃơȥʋɭȶ�ȶ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎ�ŔʠʋȷȥȶȟŔ�ʋơȥƎɭŖ�ɩʠơ�
ơȍơǌǫɭ�ȍŔ�ɽȶȍʠƃǫȷȥ�ȟŖɽ�ơ˪ƃǫơȥʋơ�ɢơɭȶ�ɽǫȥ�ƎʠƎŔ�ɽơ�ɢɭơƃǫɽŔ�ȍŔ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ʠȥ�ɢɽǫƃȷȍȶǌȶ�ơȥ�ơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�
Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ơʽŔȍʡơ�ˊ�ȶɭǫơȥʋơ�Ŕ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ˊ�ɽʠɽ�ǉŔȟǫȍǫŔɽࡳ�Fɽʋơ�Ŕɽɢơƃʋȶ�Ǝơ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�
Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȥơʠɭȶɢɽǫƃȶȍȷǌǫƃȶ�ơɽ�ɩʠǫ˖Ŗɽ�ơȍ�ɩʠơ�ȟơȥȶɽ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍŔƎȶ�ơɽʋŖ�ơȥ� ʋȶƎȶɽ� ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�
seguimiento; sin embargo, este tipo de patología se concentra en los <1500<32 y afecta de forma muy 
ɽǫǌȥǫ˪ƃŔʋǫʽŔ�Ŕ�ɽʠ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ˊ�Ŕ�ɽʠ�ǉʠʋʠɭȶ�ơȥ�ȍŔ�ʽǫƎŔ�ŔƎʠȍʋŔࡳ�áȶɭ�ʋŔȥʋȶ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɢŔɭŔ�
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औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎơŹơȥ�ǫȥƃȍʠǫɭ�ȍȶɽ�ɭơƃʠɭɽȶɽ�ɢŔɭŔ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ɢɭơƃȶ˖ȟơȥʋơ�ơɽʋŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ƎơɭǫʽŔɭ�Ŕ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�
ɢŔɭŔ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ�ȍȶ�Ŕȥʋơɽ�ɢȶɽǫŹȍơࡳ�

Aspectos a considerar

 • Fȍ�ȥơʠɭȶƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ơɽ�ȍŔ�ŔƎɩʠǫɽǫƃǫȷȥ�ɢɭȶǌɭơɽǫʽŔ�Ǝơ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍơɽ�7ࡳơɢơȥƎơ�Ǝơ�ȍŔ�ȟŔ-
Ǝʠɭơ˖�Ǝơȍ�ɽǫɽʋơȟŔ�ȥơɭʽǫȶɽȶ�ƃơȥʋɭŔȍ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȷɭǌŔȥȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɽơȥʋǫƎȶɽ�ˊ�Ǝơ�ʠȥ�ơȥʋȶɭȥȶ�ɢɽǫƃȶŔǉơƃʋǫʽȶ�
adecuado y estable99. 

 • Durante los 5 primeros años, las escalas de desarrollo dan una idea adecuada del estado madu-
ɭŔʋǫʽȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡳ�òʠ�˪ȥŔȍǫƎŔƎ�ơɽ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ɭŖɢǫƎŔ�ˊ�ɽơȥƃǫȍȍŔ�ǌɭŔȥ�ɢŔɭʋơ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�
posibles alteraciones del desarrollo101-103.

 • �Ŕɽ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ʋơɽʋ�ǠŔŹǫʋʠŔȍơɽ�%Ŕˊȍơˊ�ŔȍɭơƎơƎȶɭ�Ǝơ�ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�
ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ʋǫơȥơȥ�ȟŔȍŔ�ɽơȥɽǫŹǫȍǫƎŔƎࠄࠄ�ऻ�ɢơɭȶ�ŹʠơȥŔ�ơɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎࠄࠇ�ऻ�Źʠơȥ�ʽŔȍȶɭ�ɢɭơƎǫƃʋǫʽȶ�
ȥơǌŔʋǫʽȶ�ɢŔɭŔ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ơȍ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ơȥ�ơƎŔƎ�ơɽƃȶȍŔɭ104. La función principal de los test 
Ǝơ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ơɽ�ƎơʋơƃʋŔɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɢȶɭ�ŔȍơǿŔɭɽơ�Ǝơ�ȍŔࢩ�ȥȶɭȟŔȍǫƎŔƎࢪ�ƃȶȟɢŔɭŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ɽʠ�
ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔ�ɢʠơƎơȥ�Źơȥơ˪ƃǫŔɭɽơ�Ǝơ�ʠȥŔ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ�ȶ�ɢŔɭŔ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�Ǝơȍ�
ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɩʠơ�ˊŔ�ơɽʋƢȥ�ɢɭơɽơȥʋơɽࡳ�

 • ��ɢŔɭʋǫɭ�Ǝơ�ȍȶɽ߿ࠂ��ȟơɽơɽ�ơˉǫɽʋơȥ�ǠơɭɭŔȟǫơȥʋŔɽ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơȥ�ơʽŔȍʠŔɭ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�ơȍ�ƃȶ-
ƃǫơȥʋơ�Ǝơ�ǫȥʋơȍǫǌơȥƃǫŔ�ˊ�Ǝǫǉơɭơȥʋơɽ�ŖɭơŔɽ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ȟơȟȶɭǫŔ�ʽǫɽʠȶɢơɭƃơɢƃǫȷȥ�ʽǫ-
ɽʠȶȟȶʋɭǫƃǫƎŔƎ� ǉʠȥƃǫȶȥơɽ�ɽȶȟŔʋȶɽơȥɽȶɭǫŔȍơɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ơɽɢŔƃǫŔȍơɽ�ˊ� ǉʠȥƃǫȶȥơɽ�ơǿơƃʠʋǫʽŔɽࡳ��Ŕ�
ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ʋȶƎŔɽ�ơɽʋŔɽ�ŖɭơŔɽ�ɢơɭȟǫʋơ�ȍŔ�ƃȶȥɽʋɭʠƃƃǫȷȥ�Ǝơ�ʠȥ�ɢơɭ˪ȍ�ȥơʠɭȶƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ƎơʋơƃʋŔȥƎȶ�
ȍŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎơȥ�ɭơɢơɭƃʠʋǫɭ�ơȥ�ơȍ�ŔɢɭơȥƎǫ˖Ŕǿơ105.

 • Fˉǫɽʋơȥ�ơɽƃŔȍŔɽ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơȥ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ɽȶƃǫŔȍơɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ�ˊ�ƃȶȥƎʠƃ-
tuales106. 

 • �Ŕɽ�ǫȥʋơɭŔƃƃǫȶȥơɽ�ʋơȟɢɭŔȥŔɽ�ˊ�ȍŔ�ʽǫȥƃʠȍŔƃǫȷȥ�ŔǉơƃʋǫʽŔ�ɢʠơƎơȥ�ʽơɭɽơ�ŔǉơƃʋŔƎŔɽ�ɢȶɭ�ȍŔɽ�ơɽɢơƃǫŔȍơɽ�
ƃŔɭŔƃʋơɭǭɽʋǫƃŔɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ȍŔ�ɽơɢŔɭŔƃǫȷȥ�ɩʠơ�ɽʠǉɭơȥ�Ǝơ�ɽʠɽ�ɢŔƎɭơɽ�ˊ�ơȥʋȶɭȥȶ�ǉŔȟǫȍǫŔɭ�Ǝʠ-
rante el tiempo de ingreso y las circunstancias de la crianza. Todos estos aspectos también deben 
considerarse para intentar detectar las alteraciones de forma precoz107. La escala Alarme Détres-
se Bébé (ADBB)108�ɽơ�ɢʠơƎơ�ŔɢȍǫƃŔɭ�ƎơɽƎơ�ȍȶɽࠁ��ȟơɽơɽ�ɢơɭȶ�ȥȶ�ơɽʋŖ�Ŕʡȥ�ʽŔȍǫƎŔƎŔ�ɢŔɭŔ�FɽɢŔȵŔࡳ�
La prueba de la situación del extraño109,110�ʽŔȍȶɭŔ�ȍŔ�ƃŔȍǫƎŔƎ�Ǝơȍ�Ŕɢơǌȶ�ɢơɭȶ�ơɽ�ʠȥŔ�ɢɭʠơŹŔ�ɩʠơ�
ɭơɩʠǫơɭơ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔȟơȥʋơ�ǉȶɭȟŔƎȶɽ�ˊ�ɭơɩʠǫơɭơ�ȟʠƃǠȶ�ʋǫơȟɢȶ�ɢŔɭŔ�ɽʠ�ŔɢȍǫƃŔƃǫȷȥࡳ

Herramientas de evaluación

 • áɭʠơŹŔɽ�Ǝơ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ǫȥǉŔȥʋǫȍ

�| áɭʠơŹŔɽ�Ǝơ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȟŔƎʠɭŔʋǫʽȶ�ʽơɭ�Tabla 2101,102,111-119.

�| þơɽʋ�Ǝơ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ƃʠŔȥʋǫʋŔʋǫʽŔ�ʽơɭ�Tabla 317,98,99,102,111,119-124.

 • FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǉʠȥƃǫȶȥơɽ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔɽ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ǫȥʋơȍơƃʋʠŔȍࡳ�¡ơƎǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�ǌȍȶŹŔȍ�
ʽơɭ�Tabla 417, 98,99,125.
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Tabla 2. Pruebas de cribado de desarrollo madurativo y cuestionario para padres

Nombre
Modalidad  
de evaluación

Dominio del  
desarrollo  
evaluado

Rango  
de edad

Tiempo  
en minutos 
para su  
realización Observaciones

Haizea Llevant FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ� 
directa del niño  
y preguntas a  
los padres

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

�ơȥǌʠŔǿơ

Personal-social

0-5 años 10-20 Muy fácil de  
aplicar

Sensibilidad y  
ơɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎ� 
media

Denver 

 �7ơʽơȍȶɢȟơȥʋ
Screening Test,  
EE. UU., Glascoe  
et al., 1992)

FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ� 
directa del niño 
y preguntas a  
los padres

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

�ơȥǌʠŔǿơ

Personal-social

0-6 años 10-20 Muy fácil de  
aplicar

Sensibilidad:  
56-83%

Fɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎ� 
43-80% 

Parent report  
of children’s  
abilities (PARCA)

Cuestionario a 
padres

7ơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ� 
ȥȶ�ʽơɭŹŔȍ�ˊ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�
Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ

2 años 15 Buena  
correlación  
con Bayley III

Ages & Stages  
Questionnaires  
(ASQ)

Cuestionario a 
padres

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

Comunicación

Resolución de  
problemas

Social

0-5 años 10-20

Parents’ Evaluation  
of Developmental  
Status (PEDS)

Cuestionario a 
padres

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

�ơȥǌʠŔǿơ

-ȶǌȥǫʋǫʽȶ�ǌȍȶŹŔȍ

FȟȶƃǫȶȥŔȍࡹɽȶƃǫŔȍ

Conducta

Habilidades  
académicas

Autoayuda

0-8 años 2-10 Sensibilidad:  
74- 79%

Fɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎ� 
70-80%
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Tabla 3. Test de valoración cuantitativa

Nombre
Dominio del  
desarrollo evaluado

Rango  
de edad

Tiempo  
en minutos 
para su  
realización Observaciones

Bayley Scales of Infant  
and Toddler Development 
(BSID) 

 �ơʠɭȶƎơʽơȍȶɢȟơȥʋ¥
Screening Test, 3.ª ed.,  
EE. UU., Aylward, 2010)

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

�ơȥǌʠŔǿơ�ƃȶȟɢɭơȥɽǫʽȶࡹơˉɢɭơɽǫʽȶ

Socioemocional 

-ȶǌȥǫʋǫʽȶ

1-42 meses 60 Sensibilidad: 
70-90% 

Fɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎ�
80-90%

Batelle Developmental  
Inventory (BDI)  
Screening Test 

(2.ª ed., EE. UU.,  
Newborg , 2005)

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

�ơȥǌʠŔǿơ�ƃȶȟɢɭơȥɽǫʽȶࡹơˉɢɭơɽǫʽȶ

Personal-social

�ƎŔɢʋŔʋǫʽŔ

-ȶǌȥǫʋǫʽȶ

0-8 años 15-30 èơɩʠǫơɭơ�ɢȶƃȶ�
entrenamiento

Sensibilidad: 
70-90%

Fɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎ�
80-90%

Brunet-Lezine

bɭŔȥƃǫŔ

Motricidad gruesa

¡ȶʋɭǫƃǫƎŔƎ�˪ȥŔ

�ơȥǌʠŔǿơ

Socio-personal

Coordinación oculomotora

0-5 años 15-30

McCarthy scale 6 escalas 2,5-8,5 años

Cumanin

Cuestionario de madurez  
neuropsicológica infantil

(España, Portellano) 

Psicomotricidad

�ơȥǌʠŔǿơ�ŔɭʋǫƃʠȍŔʋȶɭǫȶ� 
ƃȶȟɢɭơȥɽǫʽȶ�ˊ�ɭơƃơɢʋǫʽȶ

bȍʠǫƎơ˖�ʽơɭŹŔȍ

Estructuración espacial 

Īǫɽʠȶɢơɭƃơɢƃǫȷȥ

Memoria

Atención

Lectura

Escritura

3-6 años

7-12 años

30-50 èơɩʠǫơɭơ� 
personal  
entrenado

Aporta un 
ƃȶơ˪ƃǫơȥʋơ�
de desarrollo 
amplio

ĪŔȍǫƎŔƎȶ�ơȥ�
la población 
española
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Tabla 4. Función intelectual. Medición de capacidad cognitiva global

Nombre Dominio evaluado
Rango  
de edad

Tiempo en  
minutos para  
su realización Observaciones

Test breve de  
inteligencia de  
Kaufman:  
test K-bit

Aproximación al  
ƃȶơ˪ƃǫơȥʋơ�Ǝơ�ǫȥʋơȍǫǌơȥƃǫŔ

FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ɭŖɢǫƎŔ�Ǝơ� 
la capacidad intelectual  
ʽơɭŹŔȍ�ˊ�ȥȶ�ʽơɭŹŔȍ

4-90 años 15-30 bŖƃǫȍ�Ǝơ�ŔɢȍǫƃŔɭ

Existen baremos en 
español

áʠơƎơ�ɽơɭʽǫɭ�Ǝơ�ƃɭǫŹŔƎȶ�
ɢŔɭŔ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�
precisa efectuarse un 
test más completo tipo 
Wechsler

Escala de  
inteligencia de 
Wechsler para  
preescolares y  
primaria IV:  
WPPSI-IV

Índice de competencia  
ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�

7ȶȟǫȥǫȶɽ�ơʽŔȍʠŔƎȶɽ� 
ƃȶȟɢɭơȥɽǫȷȥ�ʽơɭŹŔȍ� 
ʽǫɽʠȶơɽɢŔƃǫŔȍ�ȟơȟȶɭǫŔ� 
Ǝơ�ʋɭŔŹŔǿȶ

2,6-7,7 años 45-60 èơɩʠǫơɭơ�ɢơɭɽȶȥŔȍ� 
especializado

Existen baremos en 
español

Wechsler  
Intelligence Scale  
for children:  
WISC-IV 

Cociente de inteligencia  
obtenido a partir de  
4 índices: comprensión  
ʽơɭŹŔȍ�ɭŔ˖ȶȥŔȟǫơȥʋȶ� 
ɢơɭƃơɢʋǫʽȶ�ȟơȟȶɭǫŔ� 
Ǝơ�ʋɭŔŹŔǿȶ�ˊ�ʽơȍȶƃǫƎŔƎ� 
de procesamiento

6-16 años 60-110 èơɩʠǫơɭơ�ɢơɭɽȶȥŔȍ�
especializado. Existen 
baremos en español

Escala no  
verbal de Aptitud  
Intelectual de  
Wechsler

FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ȥȶ�ʽơɭŹŔȍ� 
del funcionamiento  
ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ǌơȥơɭŔȍ

�ƎơƃʠŔƎŔ�ɢŔɭŔ�ʽŔȍȶɭŔɭ�
la aptitud intelectual 
cuando no pueden ser 
exploradas con los test 
ʽơɭŹŔȍơɽ

 • zȥɽʋɭʠȟơȥʋȶɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶɽ�ɢŔɭŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơȍ�ơɽɢơƃʋɭȶ�ŔʠʋǫɽʋŔ�þF111,126,127�:

�| ¡ȶƎǫ˪ơƎ�-Ǡơƃȇȍǫɽʋ�ǉȶɭ��ʠʋǫɽȟ�ǫȥ�þȶƎƎȍơɭɽ࢛¡�-q�þࡳ Esta escala es la recomendada para el 
cribado de TEA en niños entre 16 y 30 meses126ࡳ�òơ�ǠŔ�ɭơǉơɭǫƎȶ�ɩʠơ�ơɽʋơ�ǫȥɽʋɭʠȟơȥʋȶ�ɢŔɭŔ�ɢɭơ-
ȟŔʋʠɭȶɽ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ߿߿ࠄࠀ��ǌ�ʋǫơȥơ�ʠȥŔ�ɽơȥɽǫŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơȍࠁࠄ�ऻ�ˊ�ʠȥŔ�ơɽɢơƃǫ˪ƃǫƎŔƎࠃࠇ�ऻ�7ࡳŔƎȶ�ɩʠơ�
ȍŔ�ɢɭơʽŔȍơȥƃǫŔ�Ǝơ�þF��ơȥ�ơɽʋơ�ǌɭʠɢȶ�ȶɽƃǫȍŔ�ơȥʋɭơ�ơȍࠇࠀ��ˊ�ơȍࠇ�ऻ�ȍŔ�ŔɢȍǫƃŔŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơȍ�¡࢛-q�þ�ơȥ�
esta población puede tener limitaciones128, pero aun así se recomienda su aplicación.

�| Childhood Autism Spectrum Test Scoring (CAST).�Fɽ�ʠȥŔ�ơɽƃŔȍŔ�ɢŔɭŔ�ɢŔƎɭơɽ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơ�ǫƎơȥ-
ʋǫ˪ƃŔɭ�ơȍ�Asperger u otros trastornos relacionados. Se puede utilizar para niños de entre 4 y 
11 años127.
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 • FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɢɽǫƃȶɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ǌơȥơɭŔȍ�ƃȶȥƎʠƃʋŔ�ˊ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ�ʽơɭ�Tabla 517,98-100,106,111.

 • FɽƃŔȍŔɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔɽ�Ǝơ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơ�ƎƢ˪ƃǫʋ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ơ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎ Tabla 6129.

Tabla 5. Evaluación de psicopatología general

Nombre Dominio evaluado
Rango  
de edad

Tiempo en  
minutos para  
su realización Observaciones

Strengths  
ŔȥƎ�7ǫǉ˪ƃʠȍʋǫơɽ� 
Questionnaire (SDQ)

(Goodman)

FɽƃŔȍŔ�Ǝơ�Ǝǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ� 
y fortalezas (suma de  
4 escalas): emoción, conducta, 
ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎࡹǫȥŔʋơȥƃǫȷȥ� 
conducta prosocial

3-16 años 5-10 min Īơɭɽǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ɢŔƎɭơɽ� 
y profesores

ĪŔȍǫƎŔƎŔ�ơȥ�ȍŔ� 
población española

Child Behavior  
-Ǡơƃȇȍǫɽʋ�-%-�

(Achenbach y  
Rescola, 2001)

FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ȟʠˊ�ƃȶȟɢȍơʋŔ� 
de problemas de conducta,  
sociales, atencionales,  
ŔȥɽǫơƎŔƎࡹƎơɢɭơɽǫȷȥ

1,5-5 años

6-18 años

15-30 min qŔˊ�ʽơɭɽǫȷȥ�ɢŔɭŔ�
maestros y para  
padres

Es una de las escalas 
más empleadas

Tabla 6.�FɽƃŔȍŔɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔɽ�Ǝơ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ɢȶɭ�ƎƢ˪ƃǫʋ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ơ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�þ7�q

Nombre Dominio evaluado
Rango  
de edad

Tiempo en  
minutos para  
su realización Observaciones

SNAP IV Adaptación de los  
criterios diagnósticos  
Ǝơȍ�þ7�q�7ò¡�zĪ

6-18 años 10-15 min Existen baremos en 
español

CONNERS FʽŔȍʡŔ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ� 
conductuales,  
emocionales, sociales 

2-6 años

6-18 años

15-20 min qŔˊ�ʠȥŔ�ʽơɭɽǫȷȥ�ɢŔɭŔ�
padres y profesores  
(6-18 años) y un  
autoinforme (8-18 años)

No existen baremos  
en español

EDAH

(Conners revisada)

FɽƃŔȍŔ�Ǝơ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎ� 
y atención y de trastornos 
de conducta

6-12 años 10-15 min Existen baremos en 
español

Escala Magallanes de  
7ơʋơƃƃǫȷȥ�Ǝơ�7Ƣ˪ƃǫʋ� 
de Atención EMA-DDA 

(García y Magaz, 2011)

7Ƣ˪ƃǫʋ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȶ�
ɽǫȥ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎ

�ǌɭơɽǫʽǫƎŔƎ

Ansiedad

Retraimiento 

Rendimiento académico

5-9 años 10-15 min qŔˊ�ʠȥŔ�ʽơɭɽǫȷȥ�ɢŔɭŔ�
padres y otra para 
profesores

Existen baremos en 
español
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Herramientas a emplear y momentos de evaluación

�Ŕ�ǠơɭɭŔȟǫơȥʋŔ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɽơɭŖ�ȍŔ�ǠǫɽʋȶɭǫŔ�ƃȍǭȥǫƃŔ�ƎȶȥƎơ�ƎơŹơȥ�ɩʠơƎŔɭ�ɭơ˫ơǿŔ-
Ǝȶɽ�ˊ�ơʽŔȍʠŔƎȶɽ�ȍȶɽ�ɽǫǌʠǫơȥʋơɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ

 • Antecedentes perinatales y patología neonatal.

 • Patrones de crianza y riesgo socio ambiental (Anexo 5).

 • qǫʋȶɽ�ȟŔƎʠɭŔʋǫʽȶɽ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȟȶʋȶɭ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ˊ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ǠŔƃǫơȥƎȶ�ơɽɢơƃǫŔȍ�ǠǫȥƃŔɢǫƢ�ơȥ�
ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɽǫǌȥȶɽ�Ǝơ�ŔȍŔɭȟŔࡳ

 • �ȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ƃȶȥƎʠƃʋŔ�ˊ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽࡸ�ʽŔȍȶɭŔɭ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ơɽɢơƃǫŔȍ�ȍŔ�ɢȶɽǫŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�
TDAH.

 • Informes académicos y del centro de Atención Temprana.

òơ�ɢɭȶɢȶȥơ�ŔƎơȟŖɽ�ơǉơƃʋʠŔɭ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ȥơʠɭȶɢɽǫƃȶȍȷǌǫƃŔ�7ࡳŔƎŔ�ȍŔ�ǌɭŔȥ�ʽŔɭǫơƎŔƎ�Ǝơ�ơɽƃŔȍŔɽ�ơˉǫɽʋơȥʋơɽ�
ƃȶȥ� ȍŔ�˪ȥŔȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ȶŹʋơȥơɭ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�ʠȥǫ˪ƃŔƎȶɽ�Ǝơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ơȥ�FɽɢŔȵŔ�ˊ�ƃȶȟɢŔɭŔɭȍȶɽ�ƃȶȥ�ȶʋɭȶɽ�
ǌɭʠɢȶɽ�ǫȥʋơɭȥŔƃǫȶȥŔȍơɽ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎŔɽ�ơȍȍŔɽ

 • FɽʋƢȥ�ʽŔȍǫƎŔƎŔɽ�ơȥ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ơɽɢŔȵȶȍŔࡳ

 • FˉǫɽʋŔȥ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔɽ�ơȥ�ȍŔ�ȍǫʋơɭŔʋʠɭŔ�ƃǫơȥʋǭ˪ƃŔ�ǫȥʋơɭȥŔƃǫȶȥŔȍࡳ

 • òʠɽ�ɢʠȥʋʠŔƃǫȶȥơɽ�ɽơ�ɢʠơƎŔȥ�ƃȶȥʽơɭʋǫɭ�ơȥ�z-score�ƃȶȥ�ơȍ�˪ȥ�Ǝơ�ʋơȥơɭ�ʠȥ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ƃȶȟʡȥ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽ�
distintos profesionales.

FɽƃŔȍŔɽ�ˊ�ȟȶȟơȥʋȶɽ�Ǝơ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ɢɭȶɢʠơɽʋŔɽ

 • 7ơɽƎơ�ȍŔ�F-�Ǝơ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠃࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�F-�ʽơɭ�Tabla 717,98,99. 

 • 7ơɽƎơ�ȍȶɽࠂ��Ŕȵȶɽ�Ŕ�ȍȶɽࠁࠀ��Ŕȵȶɽ�ʽơɭ�Tabla 817,98-100.

Tabla 7.�FʽŔȍʠŔƃǫȶȥơɽ�ɢɭȶɢʠơɽʋŔɽ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠃࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ

EC RNT 3 m EC 6 m EC 9 m EC 12 m EC 18 m EC 24 m EC

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɽǫǌȥȶɽ�Ǝơ�ŔȍŔɭȟŔ�ŹŔɽŔƎȶɽ�
ơȥ�ơȍ�ʋơɽʋ�Ǝơ�7ơȥʽơɭ�ȶ�qŔǫ˖ơŔ࢛�ȍơʽŔȥʋ ऍ ऍ ऍ ऍ ऍ ऍ ऍ

M-CHAT ऍ ऍ

Test diagnóstico de desarrollo  
ȟŔƎʠɭŔʋǫʽȶ�%Ŕˊȍơˊ�zzzࡳ�Fȥ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ȥȶ� 
poder efectuarlo, pasar el test PARCA o 
ASQ a los padres

ऍ

EC: edad corregida; RNT: recién nacido en la edad a término.



34

Protocolo de seguimiento para el recién nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación

Tabla 8. Evaluaciones propuestas desde los 3 a los 12 años

3 años 4 años 5 años 6 años 7 años 9 -11 años 12 años

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɽǫǌȥȶɽ�Ǝơ�ŔȍŔɭȟŔ�ŹŔɽŔƎȶɽ� 
ơȥ�ȍȶɽ�ʋơɽʋ�Ǝơ�qŔǫ˖ơŔ࢛��ơʽŔȥʋ�7ơȥʽơɭ�ȶ�
Batelle o cuestionario para padres  
ASQ o PEDS

ऍ ऍ ऍ ऍ ऍ

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ɭơȥƎǫȟǫơȥʋȶ�ơɽƃȶȍŔɭ ऍ ऍ ऍ ऍ ऍ ऍ

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥʋơȍǫǌơȥƃǫŔ�ɽǫ�ɽǫǌȥȶɽ� 
de alarma en neurodesarrollo o alteración 
rendimiento escolar Kaufman o Cumanin 
o PEDS (si no disponibilidad de psicólogo) 
ĭzò-࢛zĪ�ȶ�Ī

ऍ ऍ

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ɢɽǫƃȶɢŔʋȶȍȶǌǭŔ

ò7æࡹ�-%-
ऍ ऍ ऍ

Cribado de TDAH ऍ ऍ ऍ

Nota 1.�òǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ɽơ�Ǝơʋơƃʋơȥ�ɽǫǌȥȶɽ�Ǝơ�ŔȍŔɭȟŔ�ƎơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕȍ�ɢɽǫƃȷȍȶǌȶ�Ǝơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɽǫ�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơ� 
ˊ�ɽǫ�ȥȶ�Ŕȍ�ƃơȥʋɭȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ɽǫ�ơɽ�ɩʠơ�ȥȶ�ơɽʋŖ�ŔƃʠƎǫơȥƎȶ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠅ��Ŕȵȶɽ�ˊ�Ŕȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�ȶɭǫơȥʋŔƃǫȷȥ� 
ɢɽǫƃȶɢơƎŔǌȷǌǫƃŔ�ơȥ�ʋȶƎȶ�ȥǫȵȶ�ơɽƃȶȍŔɭǫ˖ŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔƃǫȷȥ�ˊ�ơɽʋʠƎǫȶ�ȟŖɽ�ƃȶȟɢȍơʋȶ�Ǝơ�ǉʠȥƃǫȶȥơɽ�ơǿơƃʠʋǫʽŔɽ� 
ŔʋơȥƃǫȶȥŔȍơɽ�ʽǫɽʠȶɢơɭƃơɢʋǫʽŔɽ�ʽǫɽʠȶơɽɢŔƃǫŔȍơɽ�ʽǫɽʠȶȟȶʋȶɭŔɽ�ȟơȟȶɭǫŔ�˫ʠǫƎơ˖�ƃȶȟɢɭơȥɽǫȷȥ�ʽơɭŹŔȍ�ˊ�ȍȶǌɭȶɽ� 
académicos (lectura, escritura y matemáticas).

Nota 2.�òǫ�ơȍ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶ�ơɽ�ƃȶȟɢŔʋǫŹȍơ�ƃȶȥ�þF��ȶ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơ�ƃȶȥƎʠƃʋŔ�ȶ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍ�ƎơɭǫʽŔɭ�Ŕȍ�ɢɽǫɩʠǫŔʋɭŔ�ɢŔɭŔ� 
diagnóstico y al centro de Atención Temprana, si procede.

Recomendaciones 

 • El método madre canguro, realizado durante el ingreso hospitalario y tras el alta, disminuye 
ȍȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ�ˊ�ȟơǿȶɭŔ�ȍŔ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�Ŕȍ�ơɽʋɭƢɽ�ơȥ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ơɽƃȶȍŔɭ�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�ơɽ�
una razón más para recomendar su práctica durante el ingreso y después del alta del niño130,131. 
Fuerza de la recomendación A.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ɢȶɭɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�
ȟơǿȶɭǭŔ�ʋŔȥʋȶ�ơȥ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�ƃȶȟȶ�ȟȶʋȶɭŔ93,123. Fuerza de la recomendación A.

 • Se recomienda realizar cribado del TEA, con la escala M-CHAT, a todos los niños <1500<32 entre 
los 18 y 24 meses de EC132ࡳ�òǫ�ȍŔ�ɢɭʠơŹŔ�ơɽ�ɢȶɽǫʋǫʽŔ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�ƎơŹơ�ɭơȟǫʋǫɭ�Ŕ�ʠȥ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔ�ɢŔɭŔ�
ʠȥŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ǉȶɭȟŔȍࡳ�Fuerza de la recomendación B. 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ƃȶȟɢȶɭʋŔȟǫơȥʋȶ�ˊ�Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ�ˊŔ�ɩʠơ�
ɢʠơƎơȥ�ɢŔɽŔɭ�ƎơɽŔɢơɭƃǫŹǫƎŔɽ�ˊ�ɢȶƎɭǭŔȥ�ȟơǿȶɭŔɭ�ƃȶȥ�ʠȥŔ�ŔƎơƃʠŔƎŔ�ȶɭǫơȥʋŔƃǫȷȥ�ˊ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶࡳ�
þȶƎŔʽǭŔ�ȥȶ�ɽơ�ǠŔȥ�ơɽʋʠƎǫŔƎȶ�ɩʠƢ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�ɢʠơƎơȥ�ȟơǿȶɭŔɭ�ȍŔ�ơʽȶȍʠƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ơȥ�
algunos de estos aspectos, pero parece importante tener conocimiento de su frecuencia para 
ǫȟɢʠȍɽŔɭ�ɽʠ�ǫȥʽơɽʋǫǌŔƃǫȷȥ�ˊ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ȶǉɭơƃơɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ʠȥŔ�ǫȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ɢɭȶȥȷɽʋǫƃŔ�ɩʠơ�
contemple todas las áreas de desarrollo del niño100,118. Fuerza de la recomendación B.
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9.5. Visión

Introducción

Los problemas oftalmológicos de los niños prematuros no solo están en relación con la presencia de retinopa-
tía de la prematuridad (ROP), sino también con la prematuridad en sí misma o con la presencia de daño neu-
ɭȶȍȷǌǫƃȶ�ȍơʠƃȶȟŔȍŔƃǫŔ�ɢơɭǫʽơȥʋɭǫƃʠȍŔɭ�ǫȥǉŔɭʋȶɽ�ƃơɭơŹɭŔȍơɽ�ǠǫƎɭȶƃơǉŔȍǫŔࡳ�¡Ŗɽ�Ǝơ�ʠȥ�ʋơɭƃǫȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�
presentan problemas oftalmológicos y esta proporción aumenta al disminuir la edad gestacional133-135. 

La frecuencia de factores de riesgo asociados con ambliopía�ơɽ�ơȍơʽŔƎŔ�ƃȶȥ�ɭơɽɢơƃʋȶ�Ŕ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ǌơȥơ-
ral, presentan estrabismo con una frecuencia del 13-22% de los casos, anisometropía en el 9%, miopía del 
15-22% e hipermetropía con más de 3 dioptrías en el 18%. La frecuencia global de defectos de refracción 
se sitúa en torno al 30%134-136. 

Aspectos a considerar

Se debe realizar cribado de retinopatía de la prematuridad en todos los <1500<32137�ɢʠơɽʋȶ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�
ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ơǉơƃʋǫʽȶ�ɢŔɭŔ�ɢɭơʽơȥǫɭ�ƃŔɽȶɽ�Ǝơ�ƃơǌʠơɭŔ138,139ࡳ�qŔˊ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�ƃơȥʋɭȶɽ�ƃȶȥ�Ŕȟɢȍǫȶ�ʽȶȍʠȟơȥ�Ǝơ�ɢŔ-
ƃǫơȥʋơɽ�ɩʠơ�ƎơɽɢʠƢɽ�Ǝơ�ʠȥ�ŔȥŖȍǫɽǫɽ�ơˉǠŔʠɽʋǫʽȶ�Ǝơ�ɽʠɽ�ƎŔʋȶɽ�ǠŔȥ�ƎơƃǫƎǫƎȶ�ȟȶƎǫ˪ƃŔɭ�ɽʠɽ�ƃɭǫʋơɭǫȶɽ�ɢŔɭŔ�ơȍ�
cribado, siempre estableciendo un margen de seguridad140ࡳ�áȶɭ�ơȍȍȶ�ơɽ�ƃȶȥʽơȥǫơȥʋơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�Ǝơ�
Atención Primaria conozcan los criterios concretos de su hospital de referencia. 

Herramientas de evaluación

 • Cribado de retinopatía tras amplia dilatación pupilar por medio de un oftalmoscopio binocular 
ǫȥƎǫɭơƃʋȶ�ˊ�ʠȥŔ�ȍơȥʋơ�ƃȶȥʽơɭǌơȥʋơ�ơɽǉƢɭǫƃŔࡳ�

 • Cribado de la agudeza visual mediante el sistema de optotipos estandarizados (escala logMAR): 
ɽǭȟŹȶȍȶɽ��ơŔ�ȶ�q¶þĪࡳ�-ɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ơɽʋɭŔŹǫɽȟȶ�ȟơƎǫŔȥʋơ�-ȶʽơɭ࢛ʋơɽʋ141. Si el cribado se realiza antes 
de los 3 años, lo debe realizar el oftalmólogo. 

 • òơ� ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ� ƃȶȥʋŔɭ� ơȥ�ơȍ� ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ� ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ� ƃȶȥ�ɢɽǫƃȷȍȶǌȶɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎŔȥ� ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ� ȍŔɽ�
ơʽŔȍʠŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ȶɭǫơȥʋŔɭ�ˊ�ʋɭŔʋŔɭ�ȍŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ɽơ�Ǝơʋơƃʋơȥ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ˊ�ŔɢȶˊŔɭ�Ŕ�ȍŔɽ�
familias100,118. Fuerza de la recomendación C.

 • Se recomienda realizar al menos el test de Bayley III alrededor de los dos años de edad corre-
ǌǫƎŔ�ɢŔɭŔ�ȶɭǫơȥʋŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�Ŕ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ˊ�ɢȶƎơɭ�ơʽŔȍʠŔɭ�ȍȶɽ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�ȶŹʋơȥǫƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�
Ǝơ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ŔʋơȥƎǫƎȶɽࡳ�FɽʋŔ�ơɽƃŔȍŔ�ơɽ�ȍŔ�ɩʠơ�ʠɽŔȥ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ǌɭʠɢȶɽ�ɩʠơ�ǠŔƃơȥ�ɽơǌʠǫ-
miento98,104. Posicionamiento I.
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Cuándo evaluar
 • Fȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�è¶á�ɽơ�ǫȥǫƃǫŔɭŖ�Ŕ�ȍŔ�ƃʠŔɭʋŔ�ȶ�ɩʠǫȥʋŔ�ɽơȟŔȥŔ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ȥȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍŔ�
��ǠŔɽʋŔ�ƃȶȥ�ȍŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕƃǫȷȥ�Ǝơ�ǉȶȥƎȶɽ�Ǝơ�ȶǿȶɽ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ɽơɭǫŔƎŔ�òơ�ȟŔȥʋơȥƎɭŖࡳ-ж�ɽơȟŔȥŔ�Ǝơ�Fࡳ߿ࠂ
ɩʠơ�ɽơ�ǠŔˊŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔƎȶ�ȍŔ�ʽŔɽƃʠȍŔɭǫ˖Ŕƃǫȷȥ�Ǝơ�ʋȶƎŔ�ȍŔ�ɭơʋǫȥŔ�ȶ�ȍŔ�ɭơǌɭơɽǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�è¶á�ơȥ�ȍȶɽ�ƃŔɽȶɽ�
ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔˊŔ�ƎǫŔǌȥȶɽʋǫƃŔƎȶࡳ�

 • �ʠȥɩʠơ� ơˉǫɽʋơ� ƃǫơɭʋŔ� ƃȶȥʋɭȶʽơɭɽǫŔ� ɽȶŹɭơ� ƃʠŖȥƎȶ� ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ� ʠȥ� ƃȶȥʋɭȶȍ� ȶǉʋŔȍȟȶȍȷǌǫƃȶ� Ŕ� ȍȶɽ� ȥǫȵȶɽ�
औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɽǫȥ�è¶á�ȶ�ƃȶȥ�è¶áࠀ��ȶࠁ��ɩʠơ�ȥȶ�ǠŔˊŔ�ɢɭơƃǫɽŔƎȶ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ135,136�ơȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ɢŔɭơƃơ�ɩʠơ�
ǠŔŹɭǭŔ�ɩʠơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʠȥ�ƃȶȥʋɭȶȍ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ʽǫɽʠŔȍơɽ�ɩʠơ�ơȥ�FɽɢŔȵŔ�ɽơ�
recomienda para todos los niños entre los 3 y los 5 años141. Por tanto, este cribado de las alte-
ɭŔƃǫȶȥơɽ�ʽǫɽʠŔȍơɽ�ŔȟŹȍǫȶɢǭŔ�ơɽʋɭŔŹǫɽȟȶ�ˊ�Ǝơǉơƃʋȶɽ�Ǝơ�ɭơǉɭŔƃƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖ŔɭŖ�
Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍȶɽࠂ��Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ʽǫƎŔࡳ�

Recomendaciones

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟơ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ�
el cribado para la retinopatía de la prematuridad. Si no se hubiera realizado o no se hubiera 
completado, se recomienda remitir al niño sin demora a un oftalmólogo experto en el cribado 
Ǝơ�ɭơʋǫȥȶɢŔʋǭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎࡳ�Fȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơʋǫȥȶɢŔʋǭŔ�ˊ�ơȍ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃŔɽȶɽ�ɩʠơ�
ȍȶ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ǠŔ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�Ǝǫɽȟǫȥʠǫɭ�ȍȶɽ�ƃŔɽȶɽ�Ǝơ�ƃơǌʠơɭŔ138,139. Fuerza de la recomendación A.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɽơ�ơʽŔȍʡơȥ�ɢȶɭ�ʠȥ�ȶǉʋŔȍȟȷȍȶǌȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍȶɽࠂ��Ŕȵȶɽ�Ǝơ�
ơƎŔƎ�ˊŔ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ơȍ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ɢɭơƃȶ˖�Ǝơ�ȍŔ�ŔȟŹȍǫȶɢǭŔ�ƃȶȥȍȍơʽŔ�ʠȥ�ȟơǿȶɭ�
pronóstico135,142,143ࡳ�Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔɭŖ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ�
este control oftalmológico. Fuerza de la recomendación B. 

 • �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭơʋǫȥȶɢŔʋǭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�Ǝơ�ǌɭŔƎȶࠂ��ȶ�ɩʠơ�ǠŔˊŔȥ�ɭơɩʠơɭǫƎȶ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�
ˊ� ȍȶɽ�ɩʠơ�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃŔ�ɢɭơƃǫɽŔȥ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȶǉʋŔȍȟȶȍȷǌǫƃȶ�ơɽɢơƃǫŔȍǫ˖ŔƎȶ�
hasta la adolescencia92,133,135ࡳ��ȶɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔɭŖȥ�ɩʠơ�ɽơ�ơɽʋŖȥ�ɭơŔȍǫ-
zando estos controles. Fuerza de la recomendación B. 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ŔƎơȟŖɽ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ɢȶɭ�ɢŔɭʋơ�Ǝơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�
Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ʽǫɽʠŔȍơɽ�ŔȟŹȍǫȶɢǭŔ�ơɽʋɭŔŹǫɽȟȶ�ˊ�ơɭɭȶɭơɽ�Ǝơ�ɭơǉɭŔƃƃǫȷȥ�Ŕ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ǝơࠄ࢛ࠃ��Ŕȵȶɽ141. 
Fuerza de la recomendación B.

 • �ȥʋơ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�ƎơʋơƃʋŔƎŔ�ɢȶɭ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�ȶ�ɭơǉơɭǫƎŔ�ɢȶɭ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�Ŕʠȥɩʠơ�ơɽʋŔ�ȥȶ�
ɽơ�ɢʠơƎŔ�ɢȶȥơɭ�Ǝơ�ȟŔȥǫ˪ơɽʋȶ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȥɽʠȍʋŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ɢŔɭŔ�ʠȥŔ�ȥʠơʽŔ�
ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ơȍ�ȶǉʋŔȍȟȷȍȶǌȶ143,144. Fuerza de la recomendación B.

Problemas frecuentes del desarrollo visual

�Ŕ�ʽǫɽǫȷȥ�ȥȶ�ɽȶȍȶ�ƎơɢơȥƎơ�Ǝơ�ȍŔ�ŔǌʠƎơ˖Ŕ�ʽǫɽʠŔȍࡳ��ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɢʠơƎơȥ�ʋơȥơɭ�ƎƢ˪ƃǫʋɽ�ʽǫɽʠŔȍơɽ�ƃȶȥ�
ŔǌʠƎơ˖Ŕ�ʽǫɽʠŔȍ�ȥȶɭȟŔȍࡳ�-ʠŔȥƎȶ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʋơȥǌŔ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�Ǝơ�ʽǫɽǫȷȥ�Ŕʠȥɩʠơ�ȍŔ�ŔǌʠƎơ˖Ŕ�ʽǫɽʠŔȍ�ɽơŔ�ȥȶɭȟŔȍ�
ǠŔŹɭŖ�ɩʠơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔɭ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ơȍ�ƃŔȟɢȶ�ʽǫɽʠŔȍ�ȍŔ�ʽǫɽǫȷȥ�Ǝơȍ�ƃȶȍȶɭ�ˊ�ȍŔ�ɽơȥɽǫŹǫȍǫƎŔƎ�Ŕ�ȍȶɽ�ƃȶȥʋɭŔɽʋơɽ133. 
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�Ŕ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ŹʡɽɩʠơƎŔ�ˊ�Ǝơ�˪ǿŔƃǫȷȥ�ʽǫɽʠŔȍ�ǫȥ˫ʠˊơ�ơȥ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�ǫȥʋơȍǫǌơȥƃǫŔࡳ�
æʠơƎŔ�ʠȥ�ƃŔȟɢȶ�ŔŹǫơɭʋȶ�Ǝơ�ȟơǿȶɭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ǫȥʋơȍơƃʋʠŔȍ�ƃȶȥ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�ɩʠơ�ɽơŔȥ�ƃŔɢŔƃơɽ�Ǝơ�ȟơǿȶɭŔɭ�
ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ʽǫɽʠŔȍ145.

9.6. Audición

Introducción

�Ŕ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�Ǝơ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ǌɭŔʽơ�ȶ�ɢɭȶǉʠȥƎȶ�ơȥ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ơɽ�Ǝơȍ़ࠁ��ˊ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�
Ǝơ�ȟʠˊ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�Ǝơȍࠁ�ऻ�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�ơɽʋơ�ǌɭʠɢȶ�ɽơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�Ǝơ�ơɽɢơƃǫŔȍ�ɭǫơɽǌȶ146,147, debiendo ser 
ʽŔȍȶɭŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ʋɭȶȥƃȶ�ƃơɭơŹɭŔȍࡳ�¥ȶ�ơɽʋŖ�ƃȍŔɭȶ�ŔƃʋʠŔȍȟơȥʋơ�ɽǫ�ơȥ�ɽǭ�ȟǫɽȟȶ�ơȍ�
pesar menos de 1500 g o tener una edad gestacional inferior a 32 semanas son realmente factores de 
ɭǫơɽǌȶ�ȶ�ɽȶȥ�ȶʋɭŔɽ�ƃǫɭƃʠȥɽʋŔȥƃǫŔɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɽʠȟŔȥ�ƎʠɭŔȥʋơ�ɽʠ�ǫȥǌɭơɽȶ�ȍŔɽ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ǠŔƃơȥ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�
ʽʠȍȥơɭŔŹȍơɽ�Ŕȍ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ŔʠƎǫʋǫʽȶࡳ��ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ơɽʋŖȥ�ơˉɢʠơɽʋȶɽ�Ŕ�ȍŔ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�Ŕȟǫȥȶǌȍǫ-
ƃȷɽǫƎȶɽ�ˊ�Ǝơ�ƎǫʠɭƢʋǫƃȶɽ�Ǝơ�ŔɽŔ�ǫȥǉơƃƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ƃǫʋȶȟơǌŔȍȶʽǫɭʠɽ�ǠǫɢơɭŹǫȍǫɭɭʠŹǫȥơȟǫŔ�ǠǫɢȶˉǫŔ�ˊ�Ŕȍ�ɭʠǫƎȶ�
Ǝơ�ȍŔɽ�čȥǫƎŔƎơɽ�¥ơȶȥŔʋŔȍơɽࡳ���ɽʠ�ʽơ˖�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�ʠȥ�ɭǫơɽǌȶ�ŔʠȟơȥʋŔƎȶ�Ǝơ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍŔɭ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�
ɢɭȶǌɭơɽǫʽȶ�ȶ�Ǝơ�ǫȥǫƃǫȶ�ʋŔɭƎǭȶ�ɢȶɽǫŹȍơȟơȥʋơ�ŔɽȶƃǫŔƎȶ�Ŕ�ȶʋɭŔɽ�Ǝǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ�ơȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�
es una prioridad el ofrecerles tratamiento audiológico de la forma más precoz posible, para no limitar 
sus capacidades148,149.

Aspectos a considerar

 • �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ʋǫơȥơȥ�ƃȶȥ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ɢƢɭƎǫƎŔɽ�ŔʠƎǫʋǫʽŔɽ�Ǝơ�ʋɭŔȥɽȟǫɽǫȷȥ�ɢȶɭ�ƎơɭɭŔȟơɽ�
en el oído medio150�ɩʠơ�ʋǫơȥƎơȥ�Ŕ�ɭơɽȶȍʽơɭɽơ�ơɽɢȶȥʋŖȥơŔȟơȥʋơࡳ�òǫ�ɢơɭɽǫɽʋơȥ�ƎơŹơ�ɢȍŔȥʋơŔɭɽơ�
ɽʠ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ˊŔ�ɩʠơ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ɢʠơƎơȥ�ȍǫȟǫʋŔɭ�ȍŔ�ŔɢŔɭǫƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ˊ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ơȥ�
general. 

 • En los casos de ingreso muy prolongado se puede retrasar mucho la realización del cribado 
ŔʠƎǫʋǫʽȶ�Ŕɽǭ�ɩʠơ�ơɽ�ŔƃȶȥɽơǿŔŹȍơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭȍȶ�ʠȥ�ʋǫơȟɢȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɢʠơƎŔ�Źơ-
ȥơ˪ƃǫŔɭɽơ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ˊŔ�ɽơŔ�ƃȶȥ�Ŕȟɢȍǫ˪ƃŔƎȶɭơɽ�ȶ�ƃȶȥ�ǫȟɢȍŔȥʋơɽ�ƃȶƃȍơŔɭơɽ151. 

 • òơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ŔʠƎǫȶȍȷǌǫƃȶ�ˊ�Ǝơ�ȍŔ�ŔƎɩʠǫɽǫƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ɢŔɭŔ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ɢƢɭƎǫƎŔɽ�ŔʠƎǫʋǫʽŔɽ�Ǝơ�
ƃȶȟǫơȥ˖ȶ�ʋŔɭƎǭȶࡳ��ȍ�ȟơȥȶɽ�ǠŔƃǫŔ� ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ɽơ� ȍơɽ�ƎơŹơɭǭŔ�ʽȶȍʽơɭ�Ŕ� ɭơŔȍǫ-
˖Ŕɭ�ʠȥŔ�ɢɭʠơŹŔ�ȶŹǿơʋǫʽŔ�Ǝơ�ŔʠƎǫƃǫȷȥ�ŔʠƎǫȶȟơʋɭǭŔ�ƃȶȥƎʠƃʋʠŔȍ�ŔƎơƃʠŔƎŔ�Ŕ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�
ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ǠŔˊŔ�ɽȶɽɢơƃǠŔ�ƃȍǭȥǫƃŔ�ȶ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ɭơ˪ơɭŔȥ�ɢɭơȶƃʠɢŔƃǫȷȥ�ȶ�ƎʠƎŔɽ�ɽȶŹɭơ�ȍŔ�
audición1,3,152. 

Herramientas de evaluación

Los potenciales evocados auditivos automatizados (PEAA), los potenciales evocados auditivos de tronco 
cerebral (PEATC), los potenciales evocados auditivos de estado estable (PEAEE) y la audiometría serán 
ȍŔɽ�ǠơɭɭŔȟǫơȥʋŔɽ�ǠŔŹǫʋʠŔȍơɽ�Ǝơ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥࡳ�òǫ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ʠȥǫʽơɭɽŔȍ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ƃȶȥ�
otoemisiones acústicas, existen una serie de limitaciones. Por un lado, con las otoemisiones se obtienen 
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ǉŔȍɽȶɽ�ȥơǌŔʋǫʽȶɽ�ɢȶɭɩʠơ�ȥȶ�ɽơ�ơˉɢȍȶɭŔ�ȍŔ�ʽǭŔ�ɭơʋɭȶƃȶƃȍơŔɭ�ɩʠơ�ơɽ�ƎȶȥƎơ�ɽơ�ƎơʋơƃʋŔ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ơȥ�ʠȥ�ɢȶɭ-
ƃơȥʋŔǿơ�ɭơȍơʽŔȥʋơ�Ǝơ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ߿߿ࠄࠀ��ǌ�ƃȶȥ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ146, por otro, hasta en el 13% de los niños de 
ȟʠˊ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�ŔɢŔɭơƃơȥ�ǉŔȍɽȶɽ�ɢȶɽǫʋǫʽȶɽ�ơȥ�ȍŔ�ɢɭʠơŹŔ�Ǝơ�ȶʋȶơȟǫɽǫȶȥơɽ150ࡳ�áȶɭ�ʋŔȥʋȶ�ɽǫ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ʠȥǫʽơɭɽŔȍ�
ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ƃȶȥ�ȶʋȶơȟǫɽǫȶȥơɽ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎơŹơ�ʽŔȍȶɭŔɭɽơ�ƃȶȥ�áF���ȶ�áF�þ-ࡳ�

Cuándo evaluar

-ɭǫŹŔƎȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ƃȶȥ�áF���Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ˊ�ơȥ�ȍȶɽ�ƃŔɽȶɽ�Ǝơ�ǫȥǌɭơɽȶ�ȟʠˊ�ɢɭȶȍȶȥǌŔƎȶ�ǠŔƃơɭ�
ʠȥ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ǫȥǌɭơɽȶ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɢʠơƎŔ�Źơȥơ˪ƃǫŔɭɽơ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ɢȶɽǫŹȍơ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶࡳ�

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ŔʠƎǫȶȍȷǌǫƃŔ�ǠŔƃǫŔ�ȍȶɽ�Ǝȶɽ�Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔࡳ�

Recomendaciones 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ƃȶȥ�áF���ȶ�áF�þ-�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�Ǝơ�ȍŔ�ʠȥǫƎŔƎ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�
a todos los recién nacidos <1500<32146-149ࡳ�Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔ-
ɭŖ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶࡳ�Fuerza de la recomendación B.

 • Se recomienda realizar una audiometría conductual adecuada a la edad del niño hacia los dos 
Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ɢŔɭŔ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ȍȶɽ�ƎƢ˪ƃǫʋɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ƃȶȟǫơȥ˖ȶ�ʋŔɭƎǭȶ146-148ࡳ�Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�
Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔɭŖ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶࡳ�Fuerza de la recomendación B.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭ�ɢŔɭŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ŔʠƎǫȶȍȷǌǫƃŔ�Ŕ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ȥǫȵȶ�ƃȶȥ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ȍơȥ-
ǌʠŔǿơ�ˊ�ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ɭơ˪ơɭŔȥ�ƎʠƎŔɽ�ɽȶŹɭơ�ȍŔ�ŔʠƎǫƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡳ�Fuerza de la reco-
mendación B.

Problemas frecuentes del desarrollo auditivo

Como ya se ha referido, los niños <1500<32 tienen más frecuencia de hipoacusia neurosensorial y de 
ʋɭŔȥɽȟǫɽǫȷȥࡳ�òơ�ƎơŹơ�ʽǫǌǫȍŔɭ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ȍŔ�ŔƎɩʠǫɽǫƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ɢȶɭɩʠơ�ɢʠơƎơ�ŔȍơɭʋŔɭ�Ǝơ�ɢɭȶŹȍơ-
ȟŔɽ�Ǝơ�ŔʠƎǫƃǫȷȥ�ɢɭȶǌɭơɽǫʽȶɽ�ȶ�ɩʠơ�ȥȶ�ɽơ�ǠŔˊŔȥ�ƎơʋơƃʋŔƎȶ�ǫȥǫƃǫŔȍȟơȥʋơ�ơȥ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶࡳ�

9.7. Suplementos de vitaminas y minerales

Introducción

Están muy poco estudiadas las necesidades de suplementos de los niños <1500<32 tras el alta. La mayoría 
de los estudios disponibles hacen referencia al tiempo de ingreso. Con la limitada información disponible, 
ɢŔɭơƃơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�Ǝȶɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�ȟŖɽ�ŔȟɢȍǫŔȟơȥʋơ�ŔƃơɢʋŔƎȶɽ�ɽȶȥ�ȍŔ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ˊ�ơȍ�Ǡǫơɭɭȶ�ˊ�ɢȶɭ�ơȍȍȶ�ɽȶȥ�
ȍȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ʽŔȥ�Ŕ�ƃȶȟơȥʋŔɭࡳ�
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Vitamina D

Aspectos a considerar

 • èơɽɢơƃʋȶ�Ŕ�ȍŔ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ɽơ�ǠŔȥ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ�ơȥɽŔˊȶɽ�ƃȍǭȥǫƃȶɽ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ˊ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔȟơȥ-
ʋơ�ơȥ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ߿߿ࠄࠀ��ǌ�ƃȶȟɢŔɭŔȥƎȶ�Ǝǫǉơɭơȥʋơɽ�Ǝȶɽǫ˪ƃŔƃǫȶȥơɽ153-155ࡳ�òơ�ǠŔ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ơȍ�Źơȥơ˪ƃǫȶ�
Ǝơ�ȍŔ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ơȥ�ƎơʋơɭȟǫȥŔȥʋơɽ�ɽʠŹɭȶǌŔƎȶɽ�Źǫȶɩʠǭȟǫƃȶɽ�ˊ�Ǝơ�Ŕƃɭơƃǫȷȥ�
ósea), pero no en resultados en salud. 

 • En un ensayo clínico reciente se mostró cómo en prematuros menores de 34 semanas de EG la 
Ǝȶɽǫɽ�Ǝơ߿߿ࠇ��ʠȥǫƎŔƎơɽ�ɢʠơƎơ�ơȥ�ŔȍǌʠȥŔɽ�ȶƃŔɽǫȶȥơɽ�ɽơɭ�ơˉƃơɽǫʽŔ154. 

 • La Academia Americana de Pediatría156, la Asociación Española de Pediatría de Atención Prima-
ria157 y la Sociedad Española de Neonatología39 mantienen la recomendación de suplemento de 
�ࡳ�ǫȥƃȍʠǫƎȶɽ�ȍȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽƎǭŔ�ɢŔɭŔ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽࡹ�čz߿߿ࠃ

 • �ȶɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ƃȶȟơɭƃǫŔȍǫ˖ŔƎȶɽ�ɢʠơƎơȥ�ơɽʋŔɭ�ɢɭơɢŔɭŔƎȶɽ�Ŕ�ɢŔɭʋǫɭ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�
D2ࢳȶ�73ࡳ�qŔˊ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ɩʠơ�ȟʠơɽʋɭŔȥ�ɩʠơ�ȍŔ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�73ࢳɢʠơƎơ�ɽơɭ�ǠŔɽʋŔ�ʋɭơɽ�ʽơƃơɽࢳȟŖɽ�ɢȶʋơȥʋơ�
ɩʠơ�ȍŔ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7ࢳࠁơȥ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�ɢŔɭŔ�ơȍơʽŔɭ�ȍȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�Ǝơࠄࠁ�¶q7158࢛. Por ello se recomienda 
ɢɭǫȥƃǫɢŔȍȟơȥʋơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭ�ȍȶɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�ƃȶȥ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�73.

 • áŔɭŔ�ȍŔ�Ǝȶɽǫɽ�Ŕ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭ�ȶ�ɢŔɭŔ�ɢȍŔȥʋơŔɭ�ȍŔ�ɭơʋǫɭŔƎŔ�Ǝơȍ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶ�ǠŔŹɭŖ�ɩʠơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔɭ�ȍŔ�
ɢǫǌȟơȥʋŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɢǫơȍࡳ�čȥŔ�ɢơɭɽȶȥŔ�Ǝơ�ơʋȥǫŔ�ǫȥƎǫȶŔɽǫŖʋǫƃŔ�ɭơɩʠǫơɭơ�ʋɭơɽ�ʽơƃơɽ�ȟŖɽ�ʋǫơȟɢȶ�Ǝơ�
ơˉɢȶɽǫƃǫȷȥ�ɽȶȍŔɭ�ɢŔɭŔ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕɭ�ơȍ�ȟǫɽȟȶ�ȥǫʽơȍ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ɩʠơ�ȶʋɭŔ�Ǝơ�ɢǫơȍ�ƃȍŔɭŔ�ˊ�ȍŔɽ�ɢơɭ-
ɽȶȥŔɽ�Ǝơ�ơʋȥǫŔ�ŔǉɭȶŔȟơɭǫƃŔȥŔ�Ǝơ�ɢǫơȍ�ȟʠˊ�ɢǫǌȟơȥʋŔƎŔ߿ࠀ��ʽơƃơɽ�ȟŖɽ159. Para los niños de piel 
ȶɽƃʠɭŔ�ɩʠơ�ǠŔˊŔȥ�ȟǫǌɭŔƎȶ�Ŕ�ɢŔǭɽơɽ�ɽǫʋʠŔƎȶɽ�ơȥ�ȍŔʋǫʋʠƎơɽ�ɢȶɭ�ơȥƃǫȟŔ�Ǝơࠁࠃ�ॿ�Ǝơ�ȍŔʋǫʋʠƎ�¡ŔƎɭǫƎ�
ơɽʋŖ�Ŕࠈࠂ�ॿ�Ǝơ�ȍŔʋǫʋʠƎ�ȥȶɭʋơ�ɽơɭŖ�ȟʠƃǠȶ�ȟŖɽ�Ǝǫǉǭƃǫȍ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕɭ�ȍȶɽ�ʋǫơȟɢȶɽ�Ǝơ�ơˉɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ŕ�ȍŔ�ȍʠ˖�
ɽȶȍŔɭ�ŔƎơƃʠŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�ɽǫȥʋơʋǫ˖Ŕɭ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7ࡳ

 • òǫ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ơɽʋŖ�ɭơƃǫŹǫơȥƎȶ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ǠŔˊ�ɩʠơ�ʋơȥơɭ�ơȥ�ƃʠơȥʋŔ�ȍŔ�ƃŔȥʋǫƎŔƎ�
Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ɩʠơ�ŔɢȶɭʋŔ�ơȍ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ˊ�ɽȶŹɭơ�ʋȶƎȶ�ȍŔ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔࡳ���áŔɭŔ�ơʽǫʋŔɭ�ơȍ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�
ǠǫɢơɭʽǫʋŔȟǫȥȶɽǫɽ�ȥȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɢɭȶɢȶɭƃǫȶȥŔɭ�ȟŖɽ�Ǝơࠄࠀ��ǌ�Ǝơ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ɢȶɭ�ƎǭŔࡳ�

Herramientas de evaluación

Controles analíticos en sangre.

Cuándo evaluar

¥ȶ�ǠŔˊ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔɽ�ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ȶɽʋơȶɢơȥǫŔ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔࡳ�òơ�ɢʠơƎơ�ŔɢɭȶʽơƃǠŔɭ�ȍŔ�
ŔȥŔȍǭʋǫƃŔ�Ǝơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ǉơɭɭȶɢơȥǫŔ�ɢŔɭŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ǉȶɽǉŔʋŔɽŔ�ŔȍƃŔȍǫȥŔ�-Ŕ�ˊ�áࡳ�Fȥ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʋơȥǌŔ�
ƎǫŔǌȥȷɽʋǫƃȶ�Ǝơ�ȶɽʋơȶɢơȥǫŔ�ɢɭơʽǫȶ�Ŕȍ�ŔȍʋŔ�ɽơ�ʋɭŔʋŔɭŖ�ˊ�ƃȶȥʋɭȶȍŔɭŖ�ɽơǌʡȥ�ơȍ�ɢɭȶʋȶƃȶȍȶ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶ�Ǝơ�ƃŔƎŔ�
centro. 
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Recomendaciones 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ�ʠȥ�Ŕȵȶ�Ǝơ�F-�ɭơƃǫŹŔȥ�ʠȥ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶ�Ǝơ�
ʽǫʋŔȟǫȥŔ�73�Ǝơ߿߿ࠃ��čzࡹƎǭŔ153-155. Fuerza de la recomendación A.

 • �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ŔȵŔƎǫƎȶ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ʠɽȶ�Ǝơ�ƎǫʠɭƢʋǫƃȶɽ�Ǝơȍ�ŔɽŔ�ɭơɽʋɭǫƃƃǫȷȥ�
hídrica, corticoides posnatales de forma prolongada, administración de fórmulas hidrolizadas) 
ɢʠơƎơȥ�ɭơƃǫŹǫɭ�ǠŔɽʋŔ�ʠȥ�ȟŖˉǫȟȶ�Ǝơ߿߿߿ࠀ��čzࡹƎǭŔ153-155. Posicionamiento I.

Problemas frecuentes con el suplemento de vitamina D

qŔˊ�ɩʠơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔɭ�ɩʠơ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�ɽơ�ɢʠơƎơȥ�ɢɭȶƎʠƃǫɭ�ɽǫʋʠŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ǠǫɢơɭʽǫʋŔȟǫȥȶɽǫɽ�ˊ�ơǉơƃ-
ʋȶɽ� ɽơƃʠȥƎŔɭǫȶɽ�ȶ� ǫȥƎơɽơŔŹȍơɽࡳ� òơ�ƎơŹơȥ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ȶʋɭŔɽ� ǉʠơȥʋơɽ�Ǝơ� ɽʠɢȍơȟơȥʋȶ� ƃȶȟȶ�ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ� ȍȶɽ�
Ŕɢȶɭʋơɽ�ɩʠơ�ȍȍơʽŔȥ�ȍŔɽ�ǉȷɭȟʠȍŔɽ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ȶ�Ǝơ�ǫȥǫƃǫȶࡳ�

�Ŕ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�Ǝȶɽǫɽ�ŔȍʋŔɽ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ɢʠơƎơ�ɢɭȶƎʠƃǫɭ�ǫȥɽʠ˪ƃǫơȥƃǫŔ�ɭơȥŔȍࡳ�¡Ŕȥʋơȥơɭ�ȍŔɽ�ǉȷɭȟʠȍŔɽ�
de prematuro de forma prolongada también puede afectar al riñón por el alto contenido de Ca y P. 

�Ŕ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȟŖɽ�Ǝơࠄࠀ��ǌࡹƎǭŔ�Ǝơ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ɢʠơƎơ�ɢɭȶƎʠƃǫɭ�ǠǫɢơɭʽǫʋŔȟǫȥȶɽǫɽ���ˊ�7ࡳ�
-ʠŔȥƎȶ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʋȶȟơ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơ�ǠŔˊ�ɩʠơ�ŔǿʠɽʋŔɭ�ȍŔ�Ǝȶɽǫɽ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7ࡳ�

Hierro

Aspectos a considerar

 • òơ�ǠŔ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ɩʠơ�ʋȶȟŔȥ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ʋǫơȥơȥ�ȟŔˊȶɭơɽ�ƃǫ-
fras de hemoglobina, menos frecuencia de anemia ferropénica y mayores depósitos de hierro. No 
ɽơ�ǠŔ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ȟơǿȶɭơȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃȶ�ȶ�ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�Ŕ�ȟơƎǫȶ�́ �ȍŔɭǌȶ�ɢȍŔ˖ȶ160. 

 • La Sociedad Española de Neonatología39�ȍŔ�¶¡ò77 y expertos en la nutrición del niño prematuro78 
recomiendan el suplemento de hierro para todos los niños prematuros. 

 • qŔˊ�ɩʠơ� ǫɭ�ŔǿʠɽʋŔȥƎȶ�ȍȶɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ɽơǌʡȥ�ơȍ�ɢơɽȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶࡳ�áŔɭŔ� ȍȶɽ�ƃŖȍƃʠȍȶɽ�Ǝơ� ȍŔ�
ƃŔȥʋǫƎŔƎ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�Ŕ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔɭ�ɽơ�ƎơŹơ�ƃȶȥʋŔɭ�ƃȶȥ�ơȍ�Ŕɢȶɭʋơ�ơˉʋɭŔ�ɩʠơ�ȍȍơʽŔ�ȍŔ�ȍơƃǠơ�Ǝơ�ǉȷɭȟʠȍŔࡳ

 • ¥ȶ�ǠŔˊ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ɩʠơ�ǠŔˊŔȥ�ʽŔȍȶɭŔƎȶ�ơȍ�ȟȶȟơȥʋȶ�ȷɢʋǫȟȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ɭơʋǫɭŔƎŔ�Ǝơȍ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶ�Ǝơȍ�Ǡǫơɭɭȶ�
ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽࡳ�Fȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ɽơ�ŔƃȶȥɽơǿŔ�ȟŔȥʋơȥơɭȍȶ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔˊŔ�ǫȥʋɭȶƎʠƃǫƎȶ�ȍŔ�ƃŔɭȥơ�
ɭȶǿŔ�ˊ�ƃơɭơŔȍơɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔƎȶɽ�ƃȶȥ�Ǡǫơɭɭȶࡳ�qŔˊ�ɩʠơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔɭ�ɩʠơ�ŔƃʋʠŔȍȟơȥʋơ�ȥȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�
ơȍ�ƃȶȥɽʠȟȶ�ƎǫŔɭǫȶ�Ǝơ�ƃŔɭȥơ�ɭȶǿŔ� ��ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃơɭơŔȍơɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ɢȶɭ�ȶʋɭȶ�ȍŔƎȶ́
Ǡǫơɭɭȶ�ơɽʋŖȥ�ȟʠˊ�ǠǫƎɭȶȍǫ˖ŔƎȶɽ�ˊ�ɽȶȥ�ʠȥŔ�ǉʠơȥʋơ�Ǝơ�Ŕ˖ʡƃŔɭ�ȍǫŹɭơ�ɩʠơ�ɢʠơƎơ�ǉŔʽȶɭơƃơɭ�ơȍ�ɽǭȥƎɭȶȟơ�
ȟơʋŔŹȷȍǫƃȶࡳ�æʠǫ˖Ŗɽ�ʠȥŔ�ŔȍʋơɭȥŔʋǫʽŔ�ɭŔ˖ȶȥŔŹȍơ�ɽơŔ�ɢɭȶȍȶȥǌŔɭ�ơȍ�ʋǫơȟɢȶ�Ǝơ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔƃǫȷȥ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶࡳ�

 • �Ŕ�ŔŹɽȶɭƃǫȷȥ�Ǝơȍ�Ǡǫơɭɭȶ�ơɽ�ȟŔˊȶɭ�ɽǫ�ȍŔ�ƎǫơʋŔ�ʋǫơȥơ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�Ŕɢȶɭʋơ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�-�ǉɭʠʋŔɽ�ˊ�Ǡȶɭ-
talizas)161ࡳ��ʠȥɩʠơ�ȥȶ�ǠŔˊ�ơɽʋʠƎǫȶɽ�ơɽɢơƃǭ˪ƃȶɽ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ơɽ�ʠȥŔ�ơɽʋɭŔʋơǌǫŔ�Ŕ�ʋơȥơɭ�ơȥ�
cuenta para disminuir el riesgo de ferropenia. 
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Herramientas de evaluación

Controles analíticos en sangre.

Cuándo evaluar

Fȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ȷɢʋǫȟȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�Ǝơ˪ƃǫơȥƃǫŔ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ȟŖɽ�ŔȍȍŖ�Ǝơȍ�ɢơɭǫȶƎȶ�ɢơɭǫȥŔʋŔȍ�ơɽʋŖ�Ŕʡȥ�ɢȶɭ�ƎơʋơɭȟǫȥŔɭࡳ�
qŔˊ�ŔƃʠơɭƎȶ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽ�Ŕʠʋȶɭơɽ�ơȥ�ɩʠơ�ɽơ�ƎơŹơ�ǠŔƃơɭ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ŕ�ʠȥŔ�ơƎŔƎ�ȟŖɽ�ʋơȟɢɭŔȥŔ�Ǝơ�ȍŔ�ɩʠơ�ɭơƃȶ-
ȟǫơȥƎŔ�ȍŔ��ƃŔƎơȟǫŔ��ȟơɭǫƃŔȥŔ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ʠȥǫʽơɭɽŔȍࠁࠀ��ȟơɽơɽࡳ�òơ�ɢɭȶɢȶȥơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʠȥ�
cribado antes de la retirada del suplemento de hierro (hemoglobina y ferritina). Como los depósitos de 
Ǡǫơɭɭȶ�ɽȶȥ�ȟʠˊ�ʽŔɭǫŔŹȍơɽ�ƎơɢơȥƎǫơȥƎȶ�Ǝơȍ�ǌɭŔƎȶ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�˫ơŹȶʋȶȟǭŔɽ� ʋɭŔȥɽǉʠɽǫȶȥơɽ�ɢɭơʽǫŔɽ�
ʽơȍȶƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ʋǫɢȶ�Ǝơ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ơʋƃࡳ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�ɩʠơ�ƃȶȥʋɭȶȍơ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ʽŔȍȶɭŔɭŖ�ȍȶɽ�ɭǫơɽǌȶɽ�
añadidos para adelantar el control o hacer otros posteriores162,163. 

Recomendaciones 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɽʠɢȍơȟơȥʋŔɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ŔȍǫȟơȥʋŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ƃȶȥࠃ��ȟǌࡹ
ȇǌࡹƎǭŔ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ơȥ�ǉȶɭȟŔ�Ǝơ�ɽʠȍǉŔʋȶ�ǉơɭɭȶɽȶ�ǠŔɽʋŔ�ʠȥ�ȟŖˉǫȟȶ�Ǝơࠄࠀ��ȟǌࡹƎǭŔ�ƎơɽƎơ�ơȍ�ȟơɽ�Ǝơ�
ơƎŔƎ�ǠŔɽʋŔ�ơȍ�Ŕȵȶ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ȶ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔɭǫŔ�Ŕɢȶɭʋơ�
ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�Ǡǫơɭɭȶ28,162,163. Fuerza de la recomendación B.

 • En caso de recibir fórmula de prematuros o fórmula de inicio o de continuación, se recomienda 
ʠȥ�Ŕɢȶɭʋơ�ơˉʋɭŔ�Ǝơࠄࠀ��ȟǌࡹȇǌࡹƎǭŔ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ơȥ�ǉȶɭȟŔ�Ǝơ�ɽʠȍǉŔʋȶ�ǉơɭɭȶɽȶ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�Ŕȵȶ�
Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ȶ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔɭǫŔ�Ŕɢȶɭʋơ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�Ǡǫơɭɭȶ28,162,163. 
Fuerza de la recomendación B.

Problemas frecuentes con los suplementos de hierro

�Ŕɽ�Ǝȶɽǫɽ�ŔȍʋŔɽ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ɢʠơƎơȥ�ɢɭȶƎʠƃǫɭ�ʽȷȟǫʋȶɽ�ƎǫŔɭɭơŔ�ˊ�ƎơɽǠǫƎɭŔʋŔƃǫȷȥࡳ

9.8. Prevención de las infecciones 

Introducción

�Ŕ�ȟȶɭŹǫȟȶɭʋŔȍǫƎŔƎ�ɢȶɭ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎơɽ�ǫȥǉơƃƃǫȶɽŔɽ�ơȥ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ơɽ�ȟŔˊȶɭ�ɩʠơ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ɽǫȥ�
enfermedades de base, en parte por las complicaciones propias del prematuro, pero también debido 
Ŕȍ� ǫȥƃȶȟɢȍơʋȶ� ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ� Ǝơȍ� ɽǫɽʋơȟŔ� ǫȥȟʠȥơ� ơȥ� ơɽʋȶɽ� ȥǫȵȶɽࡳ� FɽʋŔ� ʽʠȍȥơɭŔŹǫȍǫƎŔƎ� Ǝơȍ� ɭơƃǫƢȥ� ȥŔƃǫƎȶ�
ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�Ŕ�ȍŔɽ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ƎơʋơɭȟǫȥŔ�ȍŔ�ɢɭǫȶɭǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍȍơʽŔɭ�Ŕ�ƃŔŹȶ�ɽʠɽ�ǫȥȟʠȥǫ˖Ŕƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ʠȥŔ�ǉȶɭȟŔ�
correcta164. 
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Prevención de la infección respiratoria

Aspectos a considerar

 • La infección respiratoria es la principal causa de reingreso en los niños <1500<32 y por ello su 
ɢɭơʽơȥƃǫȷȥ�ŔƎɩʠǫơɭơ�ʠȥŔ�ơɽɢơƃǫŔȍ�ɭơȍơʽŔȥƃǫŔࡳ��ƎơȟŖɽ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�Ǝơ�ơɽʋȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ǠŔȥ�ɢɭơɽơȥʋŔƎȶ�
ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔ�ǌɭŔʽơ�ƎʠɭŔȥʋơ�ɽʠ�ǫȥǌɭơɽȶ�ơȥ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�ȍȶ�ɩʠơ�ɢʠơƎơ�ƃȶȟɢȍǫƃŔɭ�ơȍ�
ƃʠɭɽȶ�Ǝơ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ǫȥǉơƃƃǫȷȥ�ɢȶɽʋơɭǫȶɭ165. 

 • áŔɭŔ�ȍŔ�ɢɭơʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔɽ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔɽ�ɽơ�ɢʠơƎơȥ�ɽơǌʠǫɭ�ƃǫơɭʋŔɽ�ɢŔʠʋŔɽ�ǌơȥơɭŔȍơɽ�ɩʠơ�
ɽơ�ǠŔȥ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ơǉơƃʋǫʽŔɽ�ƃȶȟȶ�ɽȶȥ�ȍŔ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃȶȥʽǫʽǫơȥʋơɽ�ƃȶȥ�
ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭǫɢơ�ˊ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ŔƎơƃʠŔƎŔɽ�ȟơƎǫƎŔɽ�Ǝơ�Ǡǫǌǫơȥơ�Ǝơ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�Ǝơ�ȍŔ�ʋȶɽࡳ�þŔȟŹǫƢȥ�ɽơ�
ƎơŹơ�ơʽǫʋŔɭ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ơɽʋƢȥ�ơˉɢʠơɽʋȶɽ�Ŕȍ�Ǡʠȟȶ�Ǝơȍ�ʋŔŹŔƃȶ�ˊ�ɩʠơ�ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ɽơŔ�ɢȶɽǫŹȍơ�ȥȶ�
ŔƃʠƎŔȥ�Ŕ�ǌʠŔɭƎơɭǭŔɽ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�ǫȥʽǫơɭȥȶ166. 

 • áŔɭŔ�ȍŔ�ɢɭơʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǫȥǉơƃƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ʽǫɭʠɽ�ɽǫȥƃǫʋǫŔȍ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫȶ�Īèò�ȍŔ�ǫȥȟʠȥȶɢɭȶ˪ȍŔˉǫɽ�ɽǫǌʠơ�
ɽǫơȥƎȶ�ʠȥŔ�ȶɢƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ʠȥ�ȥʡȟơɭȶ�ɢơɩʠơȵȶ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽࡳ��Ŕ��ƃŔƎơȟǫŔ��ȟơɭǫƃŔȥŔ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�ƃȶȥ-
ɽǫƎơɭŔ�ɩʠơ�ȥȶ�ơˉǫɽʋơȥ�ɢɭʠơŹŔɽ�ɩʠơ�Ŕɢȶˊơȥ�ȍŔ�ǫȥȟʠȥȶɢɭȶ˪ȍŔˉǫɽ�ǌơȥơɭŔȍ�ƃȶȥ�ɢŔȍǫʽǫ˖ʠȟŔŹ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�
nacidos con una edad gestacional igual o mayor a 29 semanas sin comorbilidad (displasia bron-
copulmonar)166. La Sociedad Española de Neonatología mantiene unas recomendaciones menos 
ɭơɽʋɭǫƃʋǫʽŔɽ�ơ�ǫȥƎǫƃŔ�ɢŔȍǫʽǫ˖ʠȟŔŹ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ʠȥŔ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�Ŕȍ�ȥŔƃǫȟǫơȥʋȶ�ơȥʋɭơࠈࠁ��
ɽơȟŔȥŔɽ�́ �ɽơȟŔȥŔɽ�́ࠀࠂ� ��ȟơɽơɽ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ǫȥǫƃǫȶ�Ǝơ�ȍŔ�ơɽʋŔƃǫȷȥ�ǫȥʽơɭȥŔȍࠅ��ƎǭŔɽ�ɽǫ�ʋǫơȥơȥ�ȟơȥȶɽ�Ǝơࠅ�
ˊ�ơȥʋɭơ�ȍŔࠁࠂ��ˊ�ȍŔࠃࠂ��ɽơȟŔȥŔɽ�ˊࠅ��ƎǭŔɽ�ɽǫ�ơȍ�ȥǫȵȶ�Ŕȍ�ǫȥǫƃǫȶ�Ǝơȍ�ǫȥʽǫơɭȥȶ�ʋǫơȥơ�ȟơȥȶɽ�Ǝơ߿ࠀ��ɽơȟŔȥŔɽ�
y tiene un hermano en edad escolar o en guardería167. 

Recomendaciones

 • òơ� ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɽơǌʠǫɭ�Ǝơ� ǉȶɭȟŔ�ơɽʋɭǫƃʋŔ� ȍŔɽ�ɢŔʠʋŔɽ�ǌơȥơɭŔȍơɽ�Ǝơ�ɢɭơʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ� ȍŔ� ǫȥǉơƃƃǫȷȥ�
ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃȶȥʽǫʽǫơȥʋơɽ�ƃȶȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭǫɢơ�ȍŔɽ�
ŔƎơƃʠŔƎŔɽ�ȟơƎǫƎŔɽ�Ǝơ�Ǡǫǌǫơȥơ�Ǝơ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�Ǝơ�ȍŔ�ʋȶɽ�ơʽǫʋŔɭ�ȍŔ�ơˉɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ŕȍ�Ǡʠȟȶ�Ǝơ�ʋŔŹŔƃȶ�ˊ�
ȍŔ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�Ŕ�ǌʠŔɭƎơɭǭŔ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�ǫȥʽǫơɭȥȶࡳ�Fuerza de la recomendación A.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȍŔ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥȟʠȥȶɢɭȶ˪ȍŔˉǫɽ�ƃȶȥ�ɢŔȍǫʽǫ˖ʠȟŔŹ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ�
 �ɽơȟŔȥŔɽ�ɩʠơ�ơɽ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�ơȥ�ơȍ�ɩʠơ�ǠŔˊ�ŔƃʠơɭƎȶ�ơȥ�ȍŔɽ�ɽȶƃǫơƎŔƎơɽ�ƃǫơȥʋǭ˪ƃŔɽ166,167. Paraࠈࠁ
ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɩʠơ�ʋơȥǌŔȥ�ʠȥŔ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ǫǌʠŔȍ�ȶ�ȟŔˊȶɭ�Ŕࠈࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ƃŔƎŔ�ơɩʠǫɢȶ�
podrá decidir las recomendaciones a seguir, considerando su alto coste económico y la limita-
ƎŔ�ơʽǫƎơȥƃǫŔ�ɩʠơ�ǠŔˊ�ɢŔɭŔ�ǿʠɽʋǫ˪ƃŔɭ�ɽʠ�ʠɽȶࡳ�Fuerza de la recomendación B.

Vacunación

Aspectos a considerar

 • �Ŕ�ǫȥȟŔƎʠɭơ˖�ǫȥȟʠȥȶȍȷǌǫƃŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƃȶȥƎǫƃǫȶȥŔ�ǿʠȥʋȶ�ƃȶȥ�ȶʋɭȶɽ�ǉŔƃʋȶɭơɽ�ɽʠ�Ŕʠȟơȥʋȶ�Ǝơ�
ɽʠɽƃơɢʋǫŹǫȍǫƎŔƎ�Ŕ�ȍŔɽ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ˊ�ʠȥŔ�ȟơȥȶɭ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�Ŕ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�Ŕȥʋǭǌơȥȶɽ�ʽŔƃʠȥŔȍơɽ168. 
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 • �ȶɽ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ƎơŹơȥ�ɭơƃǫŹǫɭ�ơȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ȍŔɽ�ȟǫɽȟŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥŔ-
cidos a término164,168,169ࡳ� Fȥ�ƃʠŔȥʋȶ�Ŕ�Ǝȶɽǫɽ� ǫȥʋơɭʽŔȍȶɽ�ˊ� ȍʠǌŔɭ�Ǝơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�ɽơ� ʋơȥƎɭŖȥ�ơȥ�
ƃʠơȥʋŔ�ȍŔɽ�ȟǫɽȟŔɽ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥŔƃǫƎȶɽ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶࡳ�Fȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�
ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕɭ�ŔǌʠǿŔɽ�ȟŖɽ�ƃȶɭʋŔɽ�Ǝơ�ơȍơƃƃǫȷȥࠄࠁ�eࠅࠀ��ȟȟࡳ�

 • �Ŕ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�ǫȥȟʠȥȶȍȷǌǫƃŔ�Ŕ�ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ơɽ�ɽǫȟǫȍŔɭ�Ŕ�ȍŔ�ȶŹʋơȥǫƎŔ�ơȥ�ơȍ�ɭơƃǫƢȥ�
nacido a término para DTPa, poliomelitis 1 y 2, neumococo y meningococo, pero inferior para he-
patitis B, oŔƟȜȲɝǝǨȊʙɷ�ǨȢ˪ʙƟȢˏŔƟ�tipo B (Hib) y poliomelitis 3168ࡳ��Ŕɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ƃȶȟŹǫȥŔƎŔɽ�ǠơˉŔ-
ʽŔȍơȥʋơɽ�ŔƎȟǫʋơȥ�ɢŔʠʋŔɽ�Ǝơࠂ��ऍࠀ��ơȥ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽࡳ

 • Fɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔŹȍơ�ɩʠơ�ƃʠŔȥƎȶ�ɽơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭơȥ�ȍŔɽ�ɢɭǫȟơɭŔɽ�Ǝȶɽǫɽ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔ�ơɽʋŔȥƎȶ�ǫȥǌɭơɽŔƎȶ�ơȍ�
ȥǫȵȶ�ơɽʋƢ�ȟȶȥǫʋȶɭǫ˖ŔƎȶ�́ �ɩʠơ�ȥȶ�ɽơ�̔ Ŕƃʠȥơ�ơȍ�ȟǫɽȟȶ�ƎǭŔ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ɽǫȥȶ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽࠇࠃ��ȶࠁࠆ��ǠȶɭŔɽ�Ŕȥʋơɽࡳ

 • �Ŕ�ɽʠɢơɭʽǫɽǫȷȥ�Ǝơȍ�ƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ�ʽŔƃʠȥŔȍ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ȥŔƃǫƎȶ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ơɽ�ɭơɽɢȶȥɽŔŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ʋȶƎȶɽࡳ�
No obstante, mientras el niño permanezca ingresado en el hospital, serán los profesionales de 
¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔ�ȍȶɽ�ơȥƃŔɭǌŔƎȶɽ�Ǝơ�ʽơȍŔɭ�ɢȶɭ�ɽʠ�ǫȥǫƃǫȶ�ˊ�ƃʠȟɢȍǫȟǫơȥʋȶࡳ�čȥŔ�ʽơ˖�ƎŔƎȶ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ɽơɭŖȥ�
los profesionales de Atención Primaria los encargados de asumir este seguimiento.

 • Inmunización prenatal frente a la tosferina. La inmunización prenatal frente a la tosferina a tra-
ʽƢɽ�Ǝơ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ȟŔʋơɭȥŔ�ƎʠɭŔȥʋơ�ȍŔ�ǌơɽʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ƎþɢŔ�ơɽ�ȍŔ�ȟơƎǫƎŔ�ȟŖɽ�ơǉơƃʋǫʽŔ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�
ɢɭơʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�ȟơɽơɽ�Ǝơ�ʽǫƎŔࡳ

Tabla 9. áŔʠʋŔ�Ǝơ�ǫȥȟʠȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�ǉɭơȥʋơ�Ŕ�ǠơɢŔʋǫʋǫɽ�%�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ

Serología materna áơɽȶ�Ŕȍ�ȥŔƃơɭ�क߿߿߿ࠁ��ǌ Peso al nacer < 2000 g

¡ŔƎɭơ�q%ɽ�ǌ�ȥơǌŔʋǫʽȶ Al menos 3 dosis*. Pautas posibles:

RN, 2 y 6-12 meses

(RN) 2, 4 y 6-12 meses

Al menos 3 dosis*, con 1.ª dosis  
ʽŖȍǫƎŔ�ƃȶȥ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽࠀ��ȟơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�
cronológica: (RN) 2, 4 y 6-12 meses

¡ŔƎɭơ�q%ɽ�ǌ�ɢȶɽǫʋǫʽȶ� 
o desconocido

ĪŔƃʠȥŔ�q%�ऍ�ǫȥȟʠȥȶǌȍȶǌʠȍǫȥŔ�ơɽɢơƃǭ˪ƃŔ�Ŕȥʋǫ࢛q%�ơȥࡳࠀ�Ŕɽࠁࠀ��Ǡ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ȥŔƃǫȟǫơȥʋȶ� 
independiente del peso y la EG

Al menos 3 dosis*: RN, 2, (4) y 6-12 meses Siempre 4 dosis: RN, 2, 4 y 6-12 meses

EG: edad gestacional; HB: hepatitis B; HBsAg: Ŕȥʋǭǌơȥȶ�Ǝơ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�Ǝơ�ȍŔ�ǠơɢŔʋǫʋǫɽ�%ࡸ�RN: recién nacido. 

òơ�ŔƎȟǫʋơȥ�ȍŔɽ�ɢŔʠʋŔɽ�Ǝơࠃ��Ǝȶɽǫɽ�ơȥ�ơȍ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ȥơȶȥŔʋŔȍࡳ��Ŕ�Ǝȶɽǫɽ�ȥơȶȥŔʋŔȍ�ɽơ�ɭơ˪ơɭơ�ơȥ�ȍŔ�ʋŔŹȍŔ�ƃȶȟȶ�è¥ࡳ�

 �ж�Ǝȶɽǫɽࡳࠂ�ˊ�жࡳࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ơȥʋɭơ�ȍŔࠇ�ࡸж�Ǝȶɽǫɽࡳࠁ�ж�ˊ�ȍŔࡳࠀ��ɽơȟŔȥŔɽ�ơȥʋɭơ�ȍŔࠃ��zȥʋơɭʽŔȍȶ�ȟǭȥǫȟȶ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƎȶ�ơȥʋɭơ�Ǝȶɽǫɽࡥ
ˊ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽࠅࠀ��ɽơȟŔȥŔɽ�ơȥʋɭơ�ȍŔࡳࠀ�ж�ˊ�ȍŔࡳࠂ�ж�Ǝȶɽǫɽࡳ��Ŕ�Ǝȶɽǫɽ�˪ȥŔȍ�Ǝơ�ȍŔ�ɽơɭǫơ�ǠŔ�Ǝơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭɽơ�ƃȶȥ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽ� 
24 semanas de edad. 

 • Vacuna frente a la hepatitis B. áȶɭ�ŔƃʠơɭƎȶ�Ǝơȍ�-ȶȥɽơǿȶ�zȥʋơɭʋơɭɭǫʋȶɭǫŔȍ�Ǝơȍ�òǫɽʋơȟŔ�¥ŔƃǫȶȥŔȍ�Ǝơ�òŔ-
ȍʠƎ�ɽơ�ƎơƃǫƎǫȷ�ɽơǌʠǫɭ�ơȥࠆࠀ߿ࠁ��ȍŔ�ɢŔʠʋŔ�ʽŔƃʠȥŔȍ�Ǝơ�ʋɭơɽ�Ǝȶɽǫɽ�ƃȶȥ�ɢɭơɢŔɭŔƎȶ�ǠơˉŔʽŔȍơȥʋơ�Ŕ�ȍȶɽࠃ�ࠁ��ˊ�
�ж�Ǝȶɽǫɽ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǠơɢŔʋǫʋǫɽ�%�ɽǫ�ɽơ�ŔɢȍǫƃŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥࡳࠃ��ŔƎȟǫʋǫƢȥƎȶɽơ�ʠȥŔ�ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎࠀࠀ
ȥơȶȥŔʋŔȍ�ʋŔȥʋȶ�ɽǫ�ơɽ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ʠȥǫʽơɭɽŔȍ�ƃȶȟȶ�ɽǫ�ɽơ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕ�ơȥ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ170ࡳ�Fȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠ-
nación del recién nacido siempre se empleará el preparado monocomponente. Se ha de considerar 
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el peso al nacimiento y el estado materno en cuanto a esta infección (Tabla 9ࡳ�Fȍ�ơɽɩʠơȟŔ�Ǝơ�ʽŔ-
ƃʠȥŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�Ǝȶɽǫɽ�Ŕ�ȍȶɽࠀࠀ�ˊ�ࠃ�ࠁ�߿��ȟơɽơɽ�ơɽ�ŔƃơɢʋŔŹȍơ�ˊ�ŔƎơƃʠŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ɢơɽȶ�Ŕȍ�ȥŔƃơɭ�ˊ�
ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�ɽơɭȶȍȷǌǫƃŔ�Ǝơ�ȍŔ�ȟŔƎɭơ�ɭơɽɢơƃʋȶ�Ŕȍ�Ŕȥʋǭǌơȥȶ�Ǝơ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�Ǝơ�ȍŔ�ǠơɢŔʋǫʋǫɽ�%�q%ɽ�ǌࡳ

 • Vacunas frente al neumococo.��Ŕɽ�Ǝȶɽ�ʡȍʋǫȟŔɽ�̔ ŔƃʠȥŔɽ�ŔȥʋǫȥơʠȟȶƃȷƃǫƃŔɽ�ƃȶȥǿʠǌŔƎŔɽ�ȍŔ࢛߿ࠀ�ʽŔȍơȥʋơ�
-�ɽȶȥ�Źǫơȥ�ʋȶȍơɭŔƎŔɽ�ˊ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕȥ�ơȍ�Ǝǫȥʋơȍ�ɢɭȶࠂࠀ-¥Ī�ʽŔȍơȥʋơ࢛ࠂࠀ��ȍŔˊ�߿ࠀ-¥Ī
ʋơƃʋȶɭ�Ǝơ�Ŕȥʋǫƃʠơɭɢȶɽ�ɽǫ�Źǫơȥ�ȍŔ�Ī¥-ࠂࠀ�ơɽ�ȍŔ�ɩʠơ�ȟơǿȶɭ�ƃȶŹơɭʋʠɭŔ�ɢɭȶɢȶɭƃǫȶȥŔ�ɢŔɭŔ�ȍȶɽ�ɽơɭȶʋǫɢȶɽ�
ƃǫɭƃʠȍŔȥʋơɽ�ơȥ�ȥʠơɽʋɭȶ�ɢŔǭɽࡳ�òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔȥ�ɢŔʠʋŔɽ�Ǝơࠃ��Ǝȶɽǫɽࠂ��ऍࠀ��Ŕ�ȍȶɽࠄࠀ࢛ࠀࠀ�ˊ�ࠅ�ࠃ�ࠁ��ȟơɽơɽ�ơȥ�
ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎŔƎŔ�ɽʠ�ȟŔˊȶɭ�ɽʠɽƃơɢʋǫŹǫȍǫƎŔƎ�Ŕ�ȍŔɽ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ȥơʠȟȶƃȷƃǫƃŔɽ�ǌɭŔʽơɽ168,171.

 • Vacuna frente a la gripe.ࢳþȶƎȶɽ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎơŹơȥ�ɭơƃǫŹǫɭ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ǫȥŔƃʋǫʽŔƎŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭǫɢơ�Ŕ�ɢŔɭ-
tir de los 6 meses de edad, antes de iniciarse el brote epidémico, en especial los menores de 32 
semanas de edad gestacional o con patología crónica (displasia broncopulmonar, neurológica, 
desnutrición…). Se administrará de forma anual. En la primera ocasión son dos dosis de 0,25 ml 
��Fȥ�ɽʠƃơɽǫʽŔɽ�ʋơȟɢȶɭŔƎŔɽ�Ǝơ�ǫȥ˫ʠơȥ˖Ŕ�ɽȶȍȶࡳ�ɽơȟŔȥŔɽࠃ��ɽơɢŔɭŔƎŔɽ�ɢȶɭƎơɽơƃǠŔȥƎȶ�ȟơƎǫŔ�Ǝȶɽǫɽ
ɽơ�ɭơɩʠơɭǫɭŖ�ʠȥŔ�Ǝȶɽǫɽ168,172ࡳ�Fȥ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʋơȥǌŔ�ȟơȥȶɽ�Ǝơࠅ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�
ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢơɭǫȶƎȶ�Ǝơ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�Ŕȍ�ȥȶ�ɢȶƎơɭ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŖɭɽơȍŔ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�
ʽŔƃʠȥơȥ�ȍȶɽ�ƃʠǫƎŔƎȶɭơɽ�Ǝǫɭơƃʋȶɽ�ˊ�ƃȶȥʽǫʽǫơȥʋơɽࡳ

 • Vacuna oral frente al rotavirus. �ƃʋʠŔȍȟơȥʋơ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ơȥ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�Ǝơࠅࠂ࢛ࠄࠁ��
ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�Fe�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ơɽʋŔȥƎȶ�ƃȍǭȥǫƃŔȟơȥʋơ�ơɽʋŔŹȍơɽ�ˊ�ƃȶȥ�ơȍ�ȟǫɽȟȶ�ơɽɩʠơȟŔ�
Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȍŔƃʋŔȥʋơɽ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶࡳ�¥ȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɽʠ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�ơȥ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�
¥ơȶȥŔʋŔȍ�ȥǫ� ơȥ�ơȍ�ȟơƎǫȶ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ɢȶɭ�ơȍ�ɢȶʋơȥƃǫŔȍ� ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ƎǫɽơȟǫȥŔƃǫȷȥ� ˊŔ�ɩʠơ�ơɽ�ʠȥŔ�
ʽŔƃʠȥŔ�Ǝơ�ʽǫɭʠɽ�ʽǫʽȶɽ168ࡳ�òǫȥ�ơȟŹŔɭǌȶ�ơɽʋơ�Ŕɽɢơƃʋȶ�ɽơ�ơȥƃʠơȥʋɭŔ�ơȥ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥࡳ��Ŕ�ơƎŔƎ�Ǝơ�ŔƎȟǫ-
ȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭǫȟơɭŔ�Ǝȶɽǫɽ�ơɽ�Ǝơࠁࠀ࢛ࠅ��ɽơȟŔȥŔɽ�ɢŔɭŔ�èȶʋŔþơɩ® y de 6-20 semanas para Rotarix®. 
�Ŕ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ŔȥʋǫɭɭȶʋŔʽǫɭʠɽ�ȥȶ�ơɽʋŖ�˪ȥŔȥƃǫŔƎŔ�ơȥ�FɽɢŔȵŔ�ɢȶɭ�ơȍ�ɽǫɽʋơȟŔ�ɢʡŹȍǫƃȶ�ˊ�ȥȶ�ǠŔˊ�ǌɭʠɢȶɽ�
Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ˪ȥǫƎȶɽࡳ�

 • Vacuna frente al meningococo B. áʠơƎơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭɽơ�Ŕ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�Ŕʠȥɩʠơ�ƎơŹơɭŖ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔɭ-
se el posible riesgo de apnea y la necesidad de control respiratorio durante 48-72 horas tras la 
ɢɭǫȟȶʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ȟʠˊ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ǫȥǌɭơɽŔƎȶɽ�ȥŔƃǫƎȶɽ�ƃȶȥ�खࠇࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�ǌơɽʋŔƃǫȷȥ�
���Ŕ�ɢŔʠʋŔ�ƃȶȥɽǫɽʋơ�ơȥࡳ�Ŕ�Ŕɩʠơȍȍȶɽ�ƃȶȥ�ʠȥ�ǠǫɽʋȶɭǫŔȍ�ɢɭơʽǫȶ�Ǝơ�ǫȥȟŔƎʠɭơ˖�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔ�ơȥ�ɢŔɭʋǫƃʠȍŔɭ́
ƃʠŔʋɭȶ�Ǝȶɽǫɽࠂ��ऍࠀ��ˊ�ɽơ�ǫȥǫƃǫŔ�Ŕ�ȍȶɽࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎࡳ�Fɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔŹȍơ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�
Ǝơ�ȍŔƃʋŔȥʋơɽ�ȥŔƃǫƎȶɽ�ȟʠˊ�ɢɭơȟŔʋʠɭŔȟơȥʋơ�ɽơɢŔɭŔɭ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�Ŕȥʋǫȟơȥǫȥǌȶƃȶƃȶ�%�Ǝơ�ȍŔɽ�ƎơȟŖɽ�Ŕȍ�
ȟơȥȶɽࠄࠀ��ƎǭŔɽ�ɢŔɭŔ�Ǝǫɽȟǫȥʠǫɭ�ȍȶɽ�ƃŔɽȶɽ�Ǝơ�˪ơŹɭơ�ɢȶɽʽŔƃʠȥŔȍ168-173. FɽʋŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ȥȶ�ơɽʋŖ�˪ȥŔȥƃǫŔƎŔ�
ɢȶɭ�ơȍ�ɽǫɽʋơȟŔ�ɢʡŹȍǫƃȶ�ɽŔȍʽȶ�ɢŔɭŔ�ƃǫơɭʋȶɽ�ǌɭʠɢȶɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ŔɽɢȍơȥǫŔ�ƎƢ˪ƃǫʋ�Ǝơȍ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋȶ�ˊ�
antecedente de enfermedad meningocócica. 

Cuándo vacunar

Fȍ�ƃȶȥɽơȥɽȶ�ǌơȥơɭŔȍ�ơɽ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ƎơŹơȥ�ɽơǌʠǫɭ�ơȍ�ȟǫɽȟȶ�ƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ�ʽŔƃʠȥŔȍ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ŕ�
término168,169,172. -ȶȟơȥ˖ŔɭŖȥ�ɢȶɭ�ʋŔȥʋȶ�ɽʠ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�Ŕ�ȍȶɽࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�Ŕȍ�
nacimiento en algunas comunidades autónomas), independientemente de su edad gestacional o peso 
Ŕȍ�ȥŔƃǫȟǫơȥʋȶ�ǫȥƃȍʠɽȶ�ɽǫ�ơɽʋŖȥ�ǫȥǌɭơɽŔƎȶɽ�ɢơɭȶ�ƎơŹǫơȥƎȶ�ơȥƃȶȥʋɭŔɭɽơ�ɢŔɭŔ�ơɽʋơ�˪ȥ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�
estabilidad clínica. 
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Calendarios vacunales

 • -ŔȍơȥƎŔɭǫȶ�ƃȶȟʡȥ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥࠆࠀ߿ࠁ��ơɽʋŔŹȍơƃǫƎȶ�ɢȶɭ�ơȍ�-ȶȥɽơǿȶ�zȥʋơɭʋơɭɭǫʋȶɭǫŔȍ�Ǝơȍ�-ȶȥɽơǿȶ�¥Ŕ-
cional de Salud 170�7ࡳǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�ǠʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳȟɽɽɽǫࡳǌȶŹࡳơɽࡹƃǫʠƎŔƎŔȥȶɽࡹɢɭȶʋơƃƃǫȶȥòŔȍʠƎࡹʽŔƃʠȥŔ-
ƃǫȶȥơɽࡹƎȶƃɽࡹ-ŔȍơȥƎŔɭǫȶĪŔƃʠȥŔƃǫȶȥࡳࠆࠀ߿ࠁɢƎǉ�

Tabla 10.  Calendario común de vacunación infantil de 2017. Consejo Interterritorial del Sistema Nacional 
de Salud

Edad

Vacunación 0 meses 2 meses 4 meses 11 meses 12 meses 15 meses 3-4 años 6 años 12 años 14 años

Poliomielitis Īáz Īáz Īáz Īáza

Difteria, tetanos y 
pertussis DTPa DTPa DTPa DTPaa Td

Haemophilus  
ǨȢ˪ʙƟȢˏŔƟ�tipo b Hib Hib Hib

Sarampión, rubeola  
y parotiditis þĪ þĪ

Hepatitis Bb HBb HB HB HB

Enfermedad  
meningocócica C MenCc MenC MenC

ĪŔɭǫƃơȍŔ ĪĪŁ ĪĪŁ ĪĪŁd

Īǫɭʠɽ�Ǝơȍ�ɢŔɢǫȍȶȟŔ�
humano Īáqe

Enfermedad  
neumocócica Ī-¥ࠀ Ī-¥ࠁ Ī-¥ࠂ

HB: hepatitis B; DTPa: difteria, tétanos y tosferina acelular con carga antigénica estándar; VPI:�ɢȶȍǫȶȟǫơȍǫʋǫɽ�ǫȥŔƃʋǫʽŔƎŔࡸ� 
Hib: oŔƟȜȲɝǝǨȊʙɷ�ǨȢ˪ʙƟȢˏŔƟ tipo b; dTpa:�ƎǫǉʋơɭǫŔ�Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔ�ʋƢʋŔȥȶɽ�ˊ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�ŔƃơȍʠȍŔɭ�Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔ�ŔȥʋǫǌƢȥǫƃŔࡸ� 
dT:�ƎǫǉʋơɭǫŔ�Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔ�ˊ�ʋƢʋŔȥȶɽࡸ�VNC:�ʽŔƃʠȥŔ�Ǝơȍ�ȥơʠȟȶƃȶƃȶ�ƃȶȥǿʠǌŔƎŔࡸ�MenC:�ʽŔƃʠȥŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕȍ�ȟơȥǫȥǌȶƃȶƃȶ� 
serogrupo C; TV:�ʽŔƃʠȥŔ�ʋɭǫɢȍơ�ʽǭɭǫƃŔࡸ�VVZ:�ʽŔƃʠȥŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕ�ȍŔ�ʽŔɭǫƃơȍŔࡸ�VPH:�ʽŔƃʠȥŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕȍ�ʽǫɭʠɽ�Ǝơȍ�ɢŔɢǫȍȶȟŔ�ǠʠȟŔȥȶࡳ
a��òơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭŖ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȟŹǫȥŔƎŔ�7þáŔࡹĪáz�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ʽŔƃʠȥŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ɢŔʠʋŔࠁ��ऍࠀ��ƃʠŔȥƎȶ�ŔȍƃŔȥƃơȥ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ǝơࠅ��
Ŕȵȶɽࡳ��ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ʽŔƃʠȥŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ɢŔʠʋŔࠂ��ऍࠀ��ɭơƃǫŹǫɭŖȥ�ƎþɢŔࡳ

b��áŔʠʋŔࠀࠀ�ࠃ�ࠁ�߿��ȟơɽơɽࡳ�òơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭŖ�ȍŔ�ɢŔʠʋŔࠀࠀ�ˊ�ࠃ�ࠁ��ȟơɽơɽ�ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ɽơ�Ŕɽơǌʠɭơ�ʠȥŔ�ŔȍʋŔ�ƃȶŹơɭʋʠɭŔ�Ǝơ�ƃɭǫŹŔƎȶ�
ɢɭơȥŔʋŔȍ�Ǝơ�ȍŔ�ơȟŹŔɭŔ˖ŔƎŔ�ˊ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�Ǝơ�Ǡǫǿȶɽ�Ǝơ�ȟŔƎɭơɽ�ɢȶɭʋŔƎȶɭŔɽ�Ǝơ��ǌ�q%ɽ�ơȥ�ȍŔɽ�ɢɭǫȟơɭŔɽࠃࠁ��ǠȶɭŔɽ�Ǝơ�ʽǫƎŔ�
ǿʠȥʋȶ�ƃȶȥ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥȟʠȥȶǌȍȶŹʠȍǫȥŔ�q%ࡳ�

c�òơǌʡȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ʠʋǫȍǫ˖ŔƎŔ�ɢʠơƎơ�ɽơɭ�ȥơƃơɽŔɭǫŔ�ȍŔ�ɢɭǫȟȶʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ƃȶȥࠀ��Ǝȶɽǫɽࠃ��ȟơɽơɽ�ȶࠁ��Ǝȶɽǫɽࠃ�ˊ�ࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎࡳ�
d�áơɭɽȶȥŔɽ�ɩʠơ�ɭơ˪ơɭŔȥ�ȥȶ�ǠŔŹơɭ�ɢŔɽŔƎȶ�ȍŔ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ȥǫ�ǠŔŹơɭ�ɽǫƎȶ�ʽŔƃʠȥŔƎŔɽ�ƃȶȥ�ŔȥʋơɭǫȶɭǫƎŔƎࡳ�áŔʠʋŔ�ƃȶȥࠁ��Ǝȶɽǫɽࡳ�
e�ĪŔƃʠȥŔɭ�ɽȶȍȶ�Ŕ�ȍŔɽ�ȥǫȵŔɽ�ƃȶȥࠁ��Ǝȶɽǫɽࡳ�
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 • -ŔȍơȥƎŔɭǫȶɽ�Ǝơ�̔ ŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ơɽɢŔȵȶȍơɽ�ɢȶɭ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎơɽ�ŔʠʋȷȥȶȟŔɽ174�7ࡳǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�ǠʋʋɢࡹࡹʽŔƃʠ-
ȥŔɽŔơɢࡳȶɭǌࡹɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽࡹƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ࢛ʽŔƃʠȥŔɽ

 • -ŔȍơȥƎŔɭǫȶ�Ǝơ�̔ ŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƎȶ�ɢȶɭ�ȍŔ��ɽȶƃǫŔƃǫȷȥ�FɽɢŔȵȶȍŔ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ175. Disponible en: 
ǠʋʋɢࡹࡹʽŔƃʠȥŔɽŔơɢࡳȶɭǌࡹɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽࡹƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ࢛Ǝơ࢛ʽŔƃʠȥŔƃǫȶȥơɽ࢛Ǝơ࢛ȍŔ࢛Ŕơɢࡱࠆࠀ߿ࠁ࢛ƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ

Fȥ�ơȍ�ȟȶȟơȥʋȶ�Ǝơ�˪ȥŔȍǫ˖Ŕɭ�ơɽʋơ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶ�ơɽʋŖ�ˊŔ�ŔɢȍǫƃŖȥƎȶɽơ�ơȥ�ʋȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎơɽ�ŔʠʋȷȥȶȟŔɽ�
ơɽɢŔȵȶȍŔɽ�ơȍ�ƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ�ƃȶȟʡȥ�Ǝơࠆࠀ߿ࠁ��ŔɢɭȶŹŔƎȶ�ɢȶɭ�ơȍ�-ȶȥɽơǿȶ�zȥʋơɭʋơɭɭǫʋȶɭǫŔȍ�Ǝơȍ�òǫɽʋơȟŔ�¥ŔƃǫȶȥŔȍ�Ǝơ�
Salud en el 2016170 (Tabla 10ࡳ��Ŕ�ȟȶƎǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ŔǉơƃʋŔ�ǉʠȥƎŔȟơȥʋŔȍȟơȥʋơ�Ŕ�ȍŔ�ɢŔʠʋŔ�Ǝơ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ǠơˉŔʽŔ-
ȍơȥʋơ�ƃȶȥ�ȟơȥȶɭ�ȥʡȟơɭȶ�Ǝơ�Ǝȶɽǫɽ�ˊ�ȟȶƎǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥʋơɭʽŔȍȶɽ�ƃȶȟȶ�Ŕɽǭ�ɽơ�ǠŔ�ǠơƃǠȶ�ˊŔ�ơȥ�Ŕȍǌʠȥȶɽ�ɢŔǭ-
ses de nuestro entorno, facilitando de esta manera la adaptación a la situación actual de falta de algunas 
ʽŔƃʠȥŔɽ�ƃȶȥ�ƃȶȟɢȶȥơȥʋơ�Ǝơ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�ˊ�ȟơǿȶɭŔȥƎȶ�ȍŔ�ǫȥȟʠȥȶǌơȥǫƃǫƎŔƎ�ɢŔɭʋǫƃʠȍŔɭȟơȥʋơ�ơȥ�ơȍ�ƃŔɽȶ�Ǝơ�ȍŔ�
ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ǉɭơȥʋơ�Ŕ�ȍŔ�ǠơɢŔʋǫʋǫɽ�%ࡳ

Recomendaciones 

 • Fȍ�ȥǫȵȶ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎơŹơ�ɭơƃǫŹǫɭ�ơȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�Ŕ�ȍŔ�ȟǫɽȟŔ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ˊ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�
ȟǫɽȟŔɽ�ɢŔʠʋŔɽ�ˊ�Ǝȶɽǫɽ�ɩʠơ�ɽʠɽ�ƃȶơʋŖȥơȶɽ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭŔ�ɩʠơ�ɽơŔ�ɽʠ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ˊ�ɢơɽȶ168,172. 
Fuerza de la recomendación A.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ơʽǫʋŔɭ�ɭơʋɭŔɽȶɽ�ơȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ɢɭơƃȶ˖ȟơȥʋơ�ȥǫʽơȍơɽ�Ǝơ�Ŕȥʋǫ-
ƃʠơɭɢȶɽ�ɢɭȶʋơƃʋȶɭơɽ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơɽ�ˊ�ȟŔȥʋơȥǫƎȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�ȟơɽơɽ�Ǝơ�ʽǫƎŔ�ɩʠơ�ɽȶȥ�ȍȶɽ�Ǝơ�
mayor riesgo168,172. Posicionamiento I.

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ʽŔƃʠȥŔɭ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭǫɢơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�Ŕȵȶɽ�Ŕ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࡳࠁࠂ�òǫ�ƃʠŔȥƎȶ�ȍȍơǌʠơ�ȍŔ�ʋơȟɢȶɭŔ-
ƎŔ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʋǫơȥơ�ȟơȥȶɽ�Ǝơࠅ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȥȶ�ʽŔ-
ƃʠȥŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�ʽŔƃʠȥŔɭ�Ŕ�ȍŔɽ�ɢơɭɽȶȥŔɽ�ɩʠơ�ƃȶȥʽǫʽơȥ�ƃȶȥ�Ƣȍ168,172. Fuerza de la recomendación B. 

 • Los niños prematuros menores de 32 semanas o de menos de 1700 g de peso al nacer tienen 
ȟŖɽ�ɢɭȶŹŔŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ʠȥŔ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ǫȥʽŔɽǫʽŔ�ɢȶɭࢳStreptococcus pneumoniaeࢳɩʠơ�
ȍȶɽ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�ɽơ�ƎơŹơ�ɭơƃȶȟơȥƎŔɭ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ơȥ�ơɽʋȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȍŔ�
Ī¥-ࠂࠀ�ƃȶȥࢳɢŔʠʋŔࠂ��ऍࠀ��ɽǫȥ�ʽŔƃʠȥŔ�ɢȶȍǫɽŔƃŔɭǭƎǫƃŔࠂࠁ��ʽŔȍơȥʋơ�Ī¥áࠂࠁ�ɢȶɽʋơɭǫȶɭ�ɽŔȍʽȶ�ɩʠơ�Ŕɽȶƃǫơȥ�
otros factores de riesgo176. Fuerza de la recomendación B. 

 • òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�Ŕɩʠơȍȍȶɽ�ʋɭŔŹŔǿŔƎȶɭơɽ�ɽŔȥǫʋŔɭǫȶɽ�ɩʠơ�ơɽʋƢȥ�ơȥ�ƃȶȥʋŔƃʋȶ�ƃȶȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔ-
ʋʠɭȶɽ�ˊ�ɩʠơ�ȥȶ�ǠŔˊŔȥ�ɽǫƎȶ�ʽŔƃʠȥŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȥʋɭŔ�ȍŔ�ƎǫǉʋơɭǫŔ�ơȍ�ʋƢʋŔȥȶɽ�ˊ�ȍŔ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�
Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔ�ŔȥʋǫǌƢȥǫƃŔ�ƎþɢŔ�ɭơƃǫŹŔȥ�ʠȥŔ�Ǝȶɽǫɽ�Ǝơ�ơɽʋŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ɭơɽɢơʋŔȥƎȶ�ʠȥ�ȟŔɭǌơȥ�Ǝơ�Ŕȍ�
ȟơȥȶɽࠃ��ɽơȟŔȥŔɽ�ƃȶȥ�ȍŔ�ʡȍʋǫȟŔ�Ǝȶɽǫɽ�ɭơƃǫŹǫƎŔ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȟŹǫȥŔƎŔ�ŔȥʋǫƎǫǉʋƢɭǫƃŔ�ˊ�ŔȥʋǫʋơʋŖȥǫ-
ca de tipo adulto (Td)177. Posicionamiento I.

 • Es importante promocionar la estrategia de nido (cocooning)�ʽŔƃʠȥŔȥƎȶ�Ŕ�ȍȶɽ�ƃȶȥʽǫʽǫơȥʋơɽ�ˊ�
cuidadores de todos los prematuros, tanto en el seno de la familia como en las Unidades Neo-
natales178,179. Posicionamiento I.
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Problemas frecuentes

 • zȥƃʠȟɢȍǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơȍ� ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ� ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ� ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽࡳ� �Ŕ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ� ȍŔɽ� ƎơɽʽǫŔ-
ƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ơɽɩʠơȟŔ�Ǝơ�ǫȥȟʠȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�ɽơ�ɢɭȶƎʠƃơȥ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽࠅ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ʽǫƎŔ�ɽȶŹɭơ�ʋȶƎȶ�
ƎʠɭŔȥʋơ�ɽʠ�ơɽʋŔȥƃǫŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔࡳ�áʠơƎơ�ʋơȥơɭ�̔ ŔɭǫŔɽ�ơˉɢȍǫƃŔƃǫȶȥơɽ�ƃȶȟȶ�ƃȶȥʋɭŔǫȥƎǫƃŔƃǫȶȥơɽ�ʋơȟ-
ɢȶɭŔȍơɽ�Ǝơ�ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ƎơŹǫƎȶ�Ŕ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ǫȥʋơɭƃʠɭɭơȥʋơɽ�ȶ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎơɽ�ƃɭȷȥǫƃŔɽ�
ɽơƃʠȥƎŔɭǫŔɽ�Ŕ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�ˊ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ƃǫơɭʋŔ�ɢŔɭŔƎȷǿǫƃŔ�ɭơʋǫƃơȥƃǫŔ�Ŕ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭ�ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�
ɢɭȶʋơƃʋȶɭŔɽ�Ŕ�ơɽʋơ�ǌɭʠɢȶ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ʋŔȥ�ʽʠȍȥơɭŔŹȍơɽࡳ�

 • 7ơɽƃȶȥȶƃǫȟǫơȥʋȶ�ɽȶŹɭơ� ȍŔ�ɽơǌʠɭǫƎŔƎ�Ǝơ� ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ơȥ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽࡳ��Ŕ� ɭơŔƃʋȶǌơȥǫƃǫƎŔƎ�Ǝơ� ȍŔɽ�
ʽŔƃʠȥŔɽ�ơȥ�ơȍ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ơɽ�ŹŔǿŔ�ɽǫȟǫȍŔɭ�Ŕ�ȍŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ˊ�ȍŔ�ɽơǌʠɭǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�
satisfactoria180. Algunos estudios han mostrado en prematuros muy inmaduros, en la adminis-
tración de la primera dosis, la aparición de apneas, bradicardia y desaturaciones durante los 
ʋɭơɽ�ƎǭŔɽ�ɽǫǌʠǫơȥʋơɽ�Ŕ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ181. No se han referido estos problemas en la administración 
ambulatoria tras el alta. 

 • 7ơɽŔŹŔɽʋơƃǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�̔ ŔƃʠȥŔɽ̔���ࡳ ơƃơɽ�ȶƃʠɭɭơ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ɢʠȥʋʠŔȍ�ʽŔƃʠȥŔɽ�ƃȶȟŹǫȥŔƎŔɽ́� �ơȥ�ȶʋɭŔɽ�
ȶƃŔɽǫȶȥơɽ�ƎʠɭŔȥʋơ�ȟŖɽ�ʋǫơȟɢȶ�ƃȶȟȶ�ɽʠƃơƎǫȷ�ǠŔɽʋŔ�ǠŔƃơ�ɢȶƃȶ�ƃȶȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕ�ȍŔ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�
ǠơƃǠȶ�ɩʠơ�ǠŔ�ɢɭȶɢǫƃǫŔƎȶ�ơȥ�ɢŔɭʋơ�ʠȥŔ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȷȥ�ʋơȟɢȶɭŔȍ�Ǝơȍ�ƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ�ʽŔƃʠȥŔȍࡳ

10  Cronograma de intervenciones y revisiones

En las Tablas 11, 12 y 13�ɽơ�ɭơƃȶǌơȥ�ȍŔɽ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�ˊ�ɭơʽǫɽǫȶȥơɽ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔɽ�ˊ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�
ɩʠơ�ɽơ�ŔƃȶȥɽơǿŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶࡳ�

11  Indicadores de calidad del protocolo de seguimiento

 • áȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɩʠơ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�Ǝơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ�¥ơȶȥŔʋŔȍ�ɽơ�ƃȶȥʋŔƃʋŔ�ƃȶȥ�ơȍ�ɢơƎǫŔ-
tra de Atención Primaria.

 • áȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơȟǫʋơȥ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔࡳ

 • áȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ơȍ�ʋơɽʋ�Ǝơ�%Ŕˊȍơˊ�zz�ȶ�zzz�ơȥʋɭơ�ȍȶɽ߿ࠂ�ˊ�ࠇࠀ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�F-ࡳ

 • áȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ʠȥŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ŔʠƎǫʋǫʽŔ�ŔʠƎǫȶȟơʋɭǭŔ�ƃȶȥƎʠƃʋʠŔȍ�ơȥʋɭơ�
los 18 y los 30 meses de EC. 

 • áȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ɢŔɭŔ�þF��ƃȶȥ�¡࢛-ǠŔʋ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽࠃࠁ�ˊ�ࠇࠀ��ȟơɽơɽ�
de EC. 

 • áȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ʽǫɽʠŔȍơɽ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ɩʠơ�ƃʠȟ-
plan los 3 años de edad cronológica.
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Tabla 11.��òơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ˊ�ơȥ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƎơɽƎơ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ǠŔɽʋŔ� ȍȶɽࠃࠁ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�
corregida

Revisiones
1.ª visita 

tras el altaa
2 m 
EC

3 m 
EC

4 m 
EC

6 m 
EC

9 m 
EC

12 m 
EC

15 m 
EC

18 m 
EC

24 m 
EC

èơʽǫɽǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥǉȶɭȟơ�ˊ�ȍǫɽʋŔ�Ǝơ� 
comprobación al alta

+

7ơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ� Ƒ

-ɭơƃǫȟǫơȥʋȶࡹŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ

7ơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕ�ȥʠʋɭǫƃǫȷȥ�ɽǫ�ǫȥƎǫƃŔƃǫȷȥ
+ + Ƒ ż + Ƒ + ż Ƒ +

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�7ơȥʽơɭ�ȶ� 
qŔǫ˖ơŔ࢛�ȍơʽŔȥʋ

+ + Ƒ ż + Ƒ + ż Ƒ +

bŔƃʋȶɭơɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ƃɭǫŔȥ˖Ŕ� 
ˊ�ʽǫȥƃʠȍŔƃǫȷȥ

+ + Ƒ ż + Ƒ + ż Ƒ +

Controles establecidos dentro del 
Programa de Salud de la Infanciab

ż ż ż ż ż ż ż

Analítica (cribado de osteopenia  
y ferropenia)

Ƒ

ĪŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ɽơǌʡȥ�ơȍ�ƃŔȍơȥƎŔɭǫȶ�
ʽǫǌơȥʋơ�ˊ�ơƎŔƎ�ɭơŔȍࡸ�ɭơƃȶɭƎŔɭ� 
antigripal)

Cribado de TEA: M-Chat (al menos  
ʠȥŔ�ʽơ˖

+ +

Bayley III Ƒ

+: común; �ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔȟơȥʋơࡸ�  �EC: edad corregida; TEA: trastornos delࡸ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔȟơȥʋơ
espectro autista.
a 1.a�ʽǫɽǫʋŔ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ơȥ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơࠄ��ƎǭŔɽ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ƃŔƎŔࠆ࢛ࠂ��ƎǭŔɽ�ǠŔɽʋŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍ�ओࠄࠁ��ǌࡹƎǭŔࡳ�òǫ�ȥȶ�
ƃȶȥɽơǌʠǫƎŔ�ǫȥʋơɭʽơȥǫɭࡳ�qȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ơȥࠄࠀ��ƎǭŔɽࡳ
b Controles establecidos dentro del Programa de Salud de la Infancia en Atención Primaria: incluye la medida de presión 
arterial al menos en dos ocasiones hasta los 24 meses de EC.
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Tabla 12.�ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ȶʋɭȶɽ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔɽ�7ࡳơɽƎơ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽࠃࠀ��Ŕȵȶɽ

Otros especialistas
1.ª visita 

tras el alta 3 m EC 6 m EC 9 m EC 12 m EC 18 m EC 24 m EC 3 años

Neurólogo

ࢮ  A todos
ࢮ   Si alto riesgo o afectación 
neurológica: cuando se  
considere indicado 

+ +

¶ǉʋŔȍȟȷȍȶǌȶ�

ࢮ  A todos
ࢮ   Alto riesgo. Cuando se  
considere indicado 

+

(antes de 
cumplir los  

3 años)

¶ʋȶɭɭǫȥȶ

ࢮ   A todos (audiometría  
conductual)

+

EC: edad corregida.

�ƎơȟŖɽ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ŔƃʠƎǫɭŖȥ�Ŕȍ�ơɽɢơƃǫŔȍǫɽʋŔ�ɩʠơ�ɢɭơƃǫɽơ�ʋŔȥʋŔɽ�ʽơƃơɽ�ƃȶȟȶ�ɽơ�ƃɭơŔ�ǫȥƎǫƃŔƎȶࡳ�

Tabla 13.�òơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ˊ�ơȥ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�7ࡳơɽƎơ�ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�Ŕ�ȍȶɽࠃࠀ��Ŕȵȶɽ

Revisiones 3 años 4 años 5 años 6 años 7 años 9 años 12 años 14 años

Crecimiento + + + Ƒ + + +

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�7ơȥʽơɭ�ȶ� 
qŔǫ˖ơŔ࢛�ȍơʽŔȥʋ

ż ż

Controles establecidos dentro del 
Programa de Salud de la Infancia

ż ż ż ż ż

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ʽǫɽǫȷȥ ż ż

ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɽǫǌȥȶɽ�Ǝơ�ŔȍŔɭȟŔ� 
test Batelle 

Ƒ Ƒ

Cuestionario sobre rendimiento 
escolar

Ƒ Ƒ Ƒ Ƒ Ƒ Ƒ Ƒ

Kaufman y Cumanin o PEDS (si no 
disponibilidad de psicólogo)

Ƒ

WISC (si disponibilidad de psicólogo 
ȶ�ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ơˉǫɽʋŔ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�
rendimiento escolar)

Ƒ Ƒ

FʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ɢɽǫƃȶŔǉơƃʋǫʽŔ�ˊ� 
comportamental:

ࢮ  SDQ
ࢮ  CBCL
ࢮ  Conners

Ƒ Ƒ

+: común; �ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫȶ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔȟơȥʋơ ࡸ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔȟơȥʋơࡳ
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13  Glosario de siglas

<1500<32: niños nacidos con peso menor de 1500 gramos (1500 g) o con una edad gestacional menor de 
32 semanas.

BCG: bacillus�Ǝơ�-Ŕȍȟơʋʋơ�ˊ�eʠƢɭǫȥ�ơɽ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȥʋɭŔ�ȍŔ�ʋʠŹơɭƃʠȍȶɽǫɽ�ɽơ�ɢɭơɢŔɭŔ�Ŕ�ɢŔɭʋǫɭ�Ǝơ�ơˉʋɭŔƃʋȶ�
atenuado de Mycobacterium bovis�ɩʠơ�ǠŔ�ɢơɭƎǫƎȶ�ɽʠ�ʽǫɭʠȍơȥƃǫŔ�ơȥ�ƃʠȍʋǫʽȶɽ�Ŕɭʋǫ˪ƃǫŔȍơɽ�ȟŔȥʋơȥǫơȥƎȶ�ɽʠ�
poder antigénico.

BFMF:�%ǫȟŔȥʠŔȍ�bǫȥơ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥࡳ

CAP: centros de Atención Primaria.

CAST: Childhood Autism Spectrum Test Scoring.

DBP: displasia broncopulmonar.

DTPa:�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȥʋɭŔ�ƎǫǉʋơɭǫŔ�ʋƢʋŔȥȶɽ�ˊ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ƃŔɭǌŔ�ŔȥʋǫǌƢȥǫƃŔࡳ

dTPa:�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȥʋɭŔ�ƎǫǉʋơɭǫŔ�ʋƢʋŔȥȶɽ�ˊ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔ�ŔȥʋǫǌƢȥǫƃŔࡳ

EC: edad corregida.

ESPGHAN: European Society for Paediatric Gastroenterology Hepatology and Nutrition.
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GMFCS:�eɭȶɽɽ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ�òˊɽʋơȟࡳ

Hib:�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȥʋɭŔ�oŔƟȜȲɝǝǨȊʙɷ�ǨȢ˪ʙƟȢˏŔƟ tipo b.

M-CHAT:�¡ȶƎǫ˪ơƎ�-Ǡơƃȇȍǫɽʋ�ǉȶɭ��ʠʋǫɽȟ�ǫȥ�þȶƎƎȍơɭɽࡳ

MDI:�¡ơȥʋŔȍ�7ơʽơȍȶɢȟơȥʋ�zȥƎơˉࡳ�

MMC: método madre canguro.

NICHD:�¥ŔʋǫȶȥŔȍ�zȥɽʋǫʋʠʋơ�ȶǉ�-ǠǫȍƎ�qơŔȍʋǠ�ŔȥƎ�qʠȟŔȥ�7ơʽơȍȶɢȟơȥʋࡳ

OMS:�¶ɭǌŔȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�¡ʠȥƎǫŔȍ�Ǝơ�ȍŔ�òŔȍʠƎࡳ

P10: percentil 10.

PEAA:�ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ�ơʽȶƃŔƎȶɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�ŔʠʋȶȟŔʋǫ˖ŔƎȶɽࡳ

PEAEE:�ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ�ơʽȶƃŔƎȶɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ơɽʋŔƎȶ�ơɽʋŔŹȍơࡳ

PEATC:�ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ�ơʽȶƃŔƎȶɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ʋɭȶȥƃȶ�ƃơɭơŹɭŔȍࡳ

RN: recién nacido.

RNMBP:�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶ�Ǝơ�ȟʠˊ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶࡳ

ROP: retinopatía de la prematuridad.

SPCE:�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�-ơɭơŹɭŔȍ�áŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơࡳ

Td:�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȟŹǫȥŔƎŔ�ŔȥʋǫƎǫǉʋƢɭǫƃŔ�ˊ�ŔȥʋǫʋơʋŖȥǫƃŔ�ʋǫɢȶ�ŔƎʠȍʋȶࡳ

TDAH:�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơ�ƎƢ˪ƃǫʋ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ơ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎࡳ

TEA: trastorno del espectro autista.

VNC10:�ʽŔƃʠȥŔ�ŔȥʋǫȥơʠȟȶƃȷƃǫƃŔ�ƃȶȥǿʠǌŔƎŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕ߿ࠀ��ɽơɭȶʋǫɢȶɽࡳ

VNC13:�ʽŔƃʠȥŔ�ŔȥʋǫȥơʠȟȶƃȷƃǫƃŔ�ƃȶȥǿʠǌŔƎŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕࠂࠀ��ɽơɭȶʋǫɢȶɽࡳ

VNP23:�ʽŔƃʠȥŔ�ŔȥʋǫȥơʠȟȶƃȷƃǫƃŔ�ƃȶȥǿʠǌŔƎŔ�ǉɭơȥʋơ�Ŕࠂࠁ��ɽơɭȶʋǫɢȶɽࡳ

14  Glosario de definiciones

Agudeza visual:�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơȍ�ȶǿȶ�ɢŔɭŔ�Ǝǫɽʋǫȥǌʠǫɭ�ƃȶȟȶ�ɽơɢŔɭŔƎȶɽ�Ǝȶɽ�ɢʠȥʋȶɽ�ʠ�ȶŹǿơʋȶɽ�ɢɭȷˉǫȟȶɽ�ơȥʋɭơ�ɽǭࡳ

Ambliopía:�ŔǌʠƎơ˖Ŕ�ʽǫɽʠŔȍ�ɭơƎʠƃǫƎŔ�ơȥ�ŔʠɽơȥƃǫŔ�Ǝơ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ȶɭǌŖȥǫƃŔ�ɩʠơ�ȥȶ�ȟơǿȶɭŔ�ƃȶȥ�ơȍ�ʠɽȶ�Ǝơ�ȍơȥʋơɽࡳ

Anisometropía:�ƎǫǉơɭơȥƃǫŔ�ɭơǉɭŔƃʋǫʽŔ�ơȥʋɭơ�ŔȟŹȶɽ�ȶǿȶɽࢳࡳ

Astigmatismo: error de refracción causado por irregularidades en la córnea o el cristalino y caracterizado 
ɢȶɭɩʠơ�ƃŔƎŔ�ȟơɭǫƎǫŔȥȶ�Ǝơȍ�ȶǿȶ�ʋǫơȥơ�ʠȥŔ�ɭơǉɭŔƃƃǫȷȥ�Ǝǫǉơɭơȥʋơࡳ
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Atención Temprana:�ƃȶȥǿʠȥʋȶ�Ǝơ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȶȥơɽ�ƎǫɭǫǌǫƎŔɽ�Ŕ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ǫȥǉŔȥʋǫȍ�Ǝơࠅ࢛߿��Ŕȵȶɽ�Ŕ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�
ˊ�Ŕȍ�ơȥʋȶɭȥȶ�ɩʠơ�ʋǫơȥơȥ�ɢȶɭ�ȶŹǿơʋǫʽȶ�ƎŔɭ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�ȍȶ�ȟŖɽ�ɢɭȶȥʋȶ�ɢȶɽǫŹȍơ�Ŕ�ȍŔɽ�ȥơƃơɽǫƎŔƎơɽ�ʋɭŔȥɽǫʋȶɭǫŔɽ�
ȶ�ɢơɭȟŔȥơȥʋơɽ�ɩʠơ�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ơȥ�ɽʠ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȶ�ɩʠơ�ʋǫơȥơȥ�ơȍ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ɢŔƎơ-
cerlos (Libro Blanco de la Atención Temprana).

Bimanual Fine Motor Function (BFMF): ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋɭǫ˖�˪ȥŔ�ȟơƎǫŔȥʋơ�ȍŔ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�
ɢŔɭŔ�ȟŔȥǫɢʠȍŔɭ�ȶŹǿơʋȶɽ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ƎǫŔɭǫŔɽ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơɽ�7ࡳǫɽƃɭǫȟǫȥŔ�ơȥ�ɩʠƢ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�ơɽ�ǫȥƎơɢơȥƎǫơȥʋơ�
ơȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�ɩʠƢ�ƃŔȥʋǫƎŔƎ�Ǝơ�ɽȶɢȶɭʋơ�ˊ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȷȥ�ȥơƃơɽǫʋŔࡳ

Childhood Autism Spectrum Test Scoring (CAST): el test del espectro autista de la infancia, inicialmente 
conocido como prueba del síndrome de Asperger de la niñez, es una herramienta (cuestionario para 
ɢŔƎɭơɽ�ƎǫɽơȵŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�ȍȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ǫȥƃȍʠǫƎȶɽ�Ǝơȥʋɭȶ�Ǝơȍ�ơɽɢơƃʋɭȶ�ŔʠʋǫɽʋŔ�Ŕ�ʋɭŔʽƢɽ�Ǝơ�ȍŔ�ʽŔȍȶ-
ración de las habilidades sociales y de comunicación. Consta de 37 preguntas con respuestas de sí o no y 
está diseñada para niños entre 4 y 11 años. 

Defectos de refracción: astigmatismo, hipermetropía y miopía.

Discapacidad: toda restricción o ausencia (debida a una pérdida o anormalidad de una estructura o fun-
ƃǫȷȥ�ɢɽǫƃȶȍȷǌǫƃŔ�˪ɽǫȶȍȷǌǫƃŔ�ȶ�ŔȥŔʋȷȟǫƃŔ�Ǝơ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʠȥŔ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�ơȥ�ȍŔ�ǉȶɭȟŔ�ȶ�Ǝơȥʋɭȶ�
Ǝơȍ�ȟŔɭǌơȥ�ɩʠơ�ɽơ� ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ȥȶɭȟŔȍ�ɢŔɭŔ�ʠȥ�ɽơɭ�ǠʠȟŔȥȶࡳ�,ȊŔɷǨ˩ƂŔƂǨȳȢ� wȢʄƟɧȢŔƂǨȲȢŔȊ�ƌƟ�5Ɵ˩ƂǨƟȢƂǨŔɷ�
Discapacidades y Minusvalías (CIDDM)�ɢʠŹȍǫƃŔƎŔ�ɢȶɭ�ȍŔ�¶¡ò�ơȥࡳ߿ࠇࠈࠀ��

Displasia broncopulmonar (DBP): ơɽ�ʠȥŔ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ɢʠȍȟȶȥŔɭ�ȶŹɽʋɭʠƃʋǫʽŔ�ƃɭȷȥǫƃŔ�ɩʠơ�ɽơ�ɢɭơɽơȥʋŔ�ƃŔɽǫ�
totalmente en prematuros y sigue constituyendo una de las secuelas más frecuentes de la prematuridad, 
aun cuando existe una tendencia a disminuir su incidencia, como consecuencia de múltiples factores, 
ƎŔȥƎȶ�ȍʠǌŔɭ�Ŕ�ʠȥŔ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȷȥ�ơȥ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔ�Ǝơ�ǌɭŔƎȶ�ʽŔɭǫŔŹȍơࡳ�

Edad corregida (EC): ɽơ�ơȥʋǫơȥƎơ�ɢȶɭ�ơƎŔƎ�ƃȶɭɭơǌǫƎŔ�ȍŔ�ɩʠơ�ʋơȥƎɭǭŔ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɽǫ�ǠʠŹǫơɭŔ�ȥŔƃǫƎȶ�ơȍ�ƎǭŔ�ɩʠơ�
cumpliera la 40.ª semana de gestación.

Estabilidad clínica:�ɽơࢳƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ơɽʋŔŹȍơ�ƃʠŔȥƎȶࢳȥȶ�ɢɭơƃǫɽŔࢳʋơɭŔɢǫŔ�ɢŔɭŔ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ǌɭŔʽơɽ�ȶࢳơɽʋơɭȶǫƎơɽ�
ɽơࢳơȥƃʠơȥʋɭŔ�ơȥ�ǉŔɽơ�Ǝơ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ɽȶɽʋơȥǫƎȶࢳɽǫȥ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽࢳȟơʋŔŹȷȍǫƃŔɽ�ƃŔɭƎǫȶʽŔɽƃʠȍŔɭơɽࢳȥǫࢳɭơɽɢǫɭŔ-
ʋȶɭǫŔɽ�ɽǫǌȥǫ˪ƃŔʋǫʽŔɽࡳ�Fȍ�ȥǫȵȶ�ƎơŹơ�ơɽʋŔɭ�ȟȶȥǫʋȶɭǫ˖ŔƎȶ�ƃʠŔȥƎȶ�ɽơ�ʽŔƃʠȥŔ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔࡳ�òǫ�ơɽʋŖ�ɢɭȷˉǫȟŔ�ơȍ�
ŔȍʋŔࢳƎơŹơ�ʽŔƃʠȥŔɭɽơࠇࠃ��ȶࠁࠆ��ǠȶɭŔɽ�Ŕȥʋơɽࢳࡳ

Estrabismo: ƎơɽʽǫŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ȍǭȥơŔ�ʽǫɽʠŔȍ�ȥȶɭȟŔȍ�Ǝơ�ʠȥȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȶǿȶɽ�ȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�Ǝȶɽ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ơǿơɽ�
ʽǫɽʠŔȍơɽ�ȥȶ�ʋǫơȥơȥ�ȍŔ�ȟǫɽȟŔ�Ǝǫɭơƃƃǫȷȥࡳ

Estrategia de nido (cocooning): ɢɭơʋơȥƎơࢳɢɭơʽơȥǫɭ�ȍŔ�ǫȥǉơƃƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȍŔƃʋŔȥʋơ�ơʽǫʋŔȥƎȶ�ɩʠơ�ɽơ�ƃȶȥʋŔǌǫơ�Ǝơ�
ȍȶɽ�ŔƎʠȍʋȶɽ�ȟŖɽ�ƃơɭƃŔȥȶɽ�Ŕ�Ƣȍࡳ�áȶɭ�ơȍȍȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�Ŕ�ŔȟŹȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ˊ�Ŕ�Ŕɩʠơȍȍȶɽࢳȟǫơȟ-
Źɭȶɽ�Ǝơ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ƃʠǫƎŔƎȶɭơɽ�Ǝơȍ�ȍŔƃʋŔȥʋơ�ȟơȥȶɭࢳƎơ�ɽơǫɽ�ȟơɽơɽ�ƃȶȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ƎþɢŔࡳ

Fórmula de prematuro:� ǉȷɭȟʠȍŔɽ� ŔƎŔɢʋŔƎŔɽ� ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ� ƎǫɽơȵŔƎŔɽ� ɢŔɭŔ� ȍȶɽ� ɭơɩʠơɭǫȟǫơȥʋȶɽ� Ǝơ� ȍȶɽ�
prematuros, cuando no pueden recibir lactancia materna o precisan suplementación. Mayor densidad 
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calórica, predominio de seroproteínas (taurina, aminoácido esencial), parte de la lactosa es sustituida por 
ɢȶȍǭȟơɭȶɽ�Ǝơ�ǌȍʠƃȶɽŔ�ȍŔɽ�ǌɭŔɽŔɽ�ƃȶȥʋǫơȥơȥ�ʠȥ�ɢȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ʋɭǫǌȍǫƃƢɭǫƎȶɽ�Ǝơ�ƃŔƎơȥŔ�ȟơƎǫŔ�́ �ȟŔˊȶɭ�Ŕɢȶɭʋơ�
de calcio y fósforo (relación 1:7).

bȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�ɽʠɢȍơȟơȥʋȶɽ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍơɽ�ƃȶȥ�ƃȶȟɢȶȥơȥʋơɽ�ȟʡȍʋǫɢȍơɽ�ɩʠơ�ŔȵŔƎǫƎȶɽ�Ŕ�ȍŔ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�
proporcionan nutrientes adicionales para complementarla (en la forma de proteínas, calcio, fosfato e 
ǠǫƎɭŔʋȶɽ�Ǝơ�ƃŔɭŹȶȥȶ�Ŕɽǭ�ƃȶȟȶ�ʋŔȟŹǫƢȥ�ʽǫʋŔȟǫȥŔɽ�ˊ�ȶȍǫǌȶơȍơȟơȥʋȶɽࡳ

eɭȶɽɽ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ�òˊɽʋơȟ�e¡b-ò�òǫɽʋơȟŔ�Ǝơ�-ȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�bʠȥƃǫȷȥ�¡ȶʋȶɭŔ�eɭʠơ-
ɽŔ�ŹŔɽŔƎȶ�ơȥ�ȍŔ�Ǝơɽƃɭǫɢƃǫȷȥ�ƃʠŔȥʋǫʋŔʋǫʽŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�́ �ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍơɽ�ɢŔɭŔ�ƃŔƎŔ�ơƎŔƎ�Ǝơȍ�
ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�ɽȶŹɭơ�ʋȶƎȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ�ɽơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ˊ�ȍŔ�ȟŔɭƃǠŔࡳ�-ȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ȶŹǿơʋǫʽŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȶȥŔ-
ȍǫƎŔƎ�Ǝơȍ�ɢŔƃǫơȥʋơ�ɽǫɭʽơ�ƃȶȟȶ�ǌʠǭŔ�ˊ�Ŕɢȶˊȶ�ɢŔɭŔ�ơʽŔȍʠŔɭ�ȍŔ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�ȥơƃơɽǫƎŔƎơɽ�ȶ�
ơɽʋŔŹȍơƃơɭ�ŔʽŔȥƃơɽࡳ�

Hipermetropía: ơɭɭȶɭ�Ǝơ�ɭơǉɭŔƃƃǫȷȥ�ơȥ�ơȍ�ɩʠơ�ȍŔ�ǫȟŔǌơȥ�ɽơ�ơȥǉȶƃŔ�ɢȶɭ�ƎơʋɭŖɽ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơʋǫȥŔࡳ�áʠơƎơ�ƃȶɭɭơǌǫɭɽơ�
ƃȶȥ�ʠȥŔ�ȍơȥʋơ�ƃȶȥʽơˉŔࡳ

Lesión cerebral grave: ȍŔɽ�ȍơɽǫȶȥơɽ�ƃơɭơŹɭŔȍơɽ�ȟŖɽ�ǉɭơƃʠơȥʋơɽ�ơȥ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ɽȶȥ�ȍŔ�ǠơȟȶɭɭŔǌǫŔ�ǫȥʋɭŔʽơȥ-
ʋɭǫƃʠȍŔɭ�ǫȥǉŔɭʋȶ�ǠơȟȶɭɭŖǌǫƃȶ�ɢơɭǫʽơȥʋɭǫƃʠȍŔɭ�ȍơʠƃȶȟŔȍŔƃǫŔ�ɢơɭǫʽơȥʋɭǫƃʠȍŔɭ�ˊ�ʽơȥʋɭǫƃʠȍȶȟơǌŔȍǫŔ�ɢȶɽǠơȟȶɭɭŖǌǫƃŔࡳ�

Método madre canguro (MMC): contacto piel con piel entre la madre y el niño prematuro o recién nacido a 
ʋƢɭȟǫȥȶ�ơȥǉơɭȟȶ�Ǝơ�ȍŔ�ǉȶɭȟŔ�ȟŖɽ�ɢɭơƃȶ˖�ƃȶȥʋǫȥʠŔ�ˊ�ɢɭȶȍȶȥǌŔƎŔ�ɢȶɽǫŹȍơ�ƃȶȥ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ɢŔɭŔ�ɩʠơ�
ŔȟŹȶɽ�ɽơ�Źơȥơ˪ƃǫơȥ�Ǝơ�ɽʠɽ�ʽơȥʋŔǿŔɽ�ƃȶȟȶ�ŔȍʋơɭȥŔʋǫʽŔ�Ŕȍ�ƃʠǫƎŔƎȶ�ơȥ�ȍŔ�ǫȥƃʠŹŔƎȶɭŔ�ƎŔƎȶ�ɩʠơ�ơɽ�ơǉơƃʋǫʽȶ�
ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�Ǝơ�ȍŔ�ʋơȟɢơɭŔʋʠɭŔ�ɭơƎʠƃơ�ơȍ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�ˊ�Ǝơ�ơɢǫɽȶƎǫȶɽ�Ǝơ�ŔɢȥơŔ�ǉŔʽȶɭơƃơ�ȍŔ�
ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ɢơɭȟǫʋơ�ˊ�ǉȶɭʋŔȍơƃơ�ȍŔ�ʽǫȥƃʠȍŔƃǫȷȥ�ȟŔƎɭơࡹɢŔƎɭơ࢛Ǡǫǿȶ�Ǝơʽʠơȍʽơ�Ŕ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ơȍ�ɢɭȶʋŔǌȶ-
ȥǫɽȟȶ�Ǝơȍ�ƃʠǫƎŔƎȶ�Ǝơ�ɽʠɽ�Ǡǫǿȶɽ�ˊ�ɭơƎʠƃơ�ȍŔ�ơɽʋŔȥƃǫŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔࡳ�

Mental Developmental Index (MDI): ơȍ�ʋơɽʋ�Ǝơ�%Ŕˊȍơˊ�ơɽ�ʠȥȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȟƢʋȶƎȶɽ�Ǝơ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�
Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ơȥʋɭơࠁࠃ�ˊ�ࠀ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎࡳ�¡ơƎǫŔȥʋơ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ʠȥŔ�ɽơɭǫơ�Ǝơ�ʋŔɭơŔɽ�ɽơ�ƎơɭǫʽŔ�ʠȥ�ƃȶƃǫơȥʋơ�
Ǝơ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɩʠơ�ƎơʋơɭȟǫȥŔ�ơȍ�ɭơȥƎǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�Ŕȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȥȶɭȟŔȍ�ɢŔɭŔ�ɽʠ�ơƎŔƎࡳ�Fȥ�
ȍŔ�ʽơɭɽǫȷȥ�%Ŕˊȍơˊ࢛zz�ɽơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ɩʠơ�ơȍ�ɢʠȥʋȶ�Ǝơ�ƃȶɭʋơ�ɢŔɭŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�ɭơʋɭŔɽȶ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ơɽ�ơȍ�Ǝơ�ʠȥ�
índice de desarrollo mental (MDI) inferior a 70. La edición más reciente, Bayley-III, consta de tres escalas: 
ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ˊ�ȟȶʋȶɭŔ�ˊ�ɽơ�ǠŔ�ƃŔȍƃʠȍŔƎȶ�ʠȥ�ɢɭȶȟơƎǫȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɢʠȥʋʠŔƃǫȶȥơɽ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔɽ�ˊ�ȍǫȥǌʧǭɽ-
ticas de Bayley-III (puntuación de CB-III) para comparar con las puntuaciones de MDI, considerando como 
punto de corte de retraso del desarrollo un CB inferior a 80. 

Miopía:�ơɭɭȶɭ�Ǝơ�ɭơǉɭŔƃƃǫȷȥ�ơȥ�ơȍ�ɩʠơ�ȍŔ�ǫȟŔǌơȥ�ɽơ�ơȥǉȶƃŔ�ɢȶɭ�ƎơȍŔȥʋơ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơʋǫȥŔࡳ�áʠơƎơ�ƃȶɭɭơǌǫɭɽơ�ƃȶȥ�
ȍơȥʋơɽ�ƃȷȥƃŔʽŔɽࡳ

¡ȶƎǫ˪ơƎ�-Ǡơƃȇȍǫɽʋ�ǉȶɭ��ʠʋǫɽȟ�ǫȥ�þȶƎƎȍơɭɽ࢛¡�-q�þ�ȍŔ�ȍǫɽʋŔ�Ǝơ�ʽơɭǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ȟȶƎǫ˪ƃŔƎŔ�ɢŔɭŔ�ơȍ�Ŕʠʋǫɽȟȶ�ơȥ�
ȥǫȵȶɽ�ơɽ�ʠȥŔ�ǠơɭɭŔȟǫơȥʋŔ�Ǝơ�Ǝơʋơƃƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ɭơʋɭŔɽȶ�ơȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɢŔɭŔ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ɢʠơ-
Ǝơȥ�Źơȥơ˪ƃǫŔɭɽơ�Ǝơ�ʠȥŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ȟŖɽ�ɢɭȶǉʠȥƎŔ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ˊ�ơȥ�ơɽɢơƃǫŔȍ�Ǝơ�ȍȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ǫȥƃȍʠǫƎȶɽ�
Ǝơȥʋɭȶ�Ǝơȍ�ơɽɢơƃʋɭȶ�ŔʠʋǫɽʋŔࡳ�Fɽ�ʠȥ�ƃʠơɽʋǫȶȥŔɭǫȶ�ɢŔɭŔ�ɢŔƎɭơɽ�ɩʠơ�ƃȶȥɽʋŔ�Ǝơࠂࠁ��ɢɭơǌʠȥʋŔɽ�ƃȶȥ�ɭơɽɢʠơɽʋŔɽ�Ǝơ�
ɽǭ�ȶ�ȥȶ�ˊ�ơɽʋŖ�ʽŔȍǫƎŔƎŔ�ɢŔɭŔ�ȥǫȵȶɽ�ơȥʋɭơ߿ࠂ�ˊ�ࠅࠀ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎࡳ
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Movimientos generales de Prechtl: ŔŹȶɭƎŔǿơ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃŔ�ŹŔɽŔƎȶ�ơȥ�ȍŔ�ȶŹɽơɭʽŔƃǫȷȥ�Ǝơ�
ȍŔ�ȟȶʋǫȍǫƎŔƎ�ơɽɢȶȥʋŖȥơŔ�Ǝơ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ˊ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ƎŔƎȶ�ɩʠơ�ƎǫƃǠȶɽ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�ǌơȥơɭŔƎȶɽ�Ǝơ�
ǉȶɭȟŔ�ơȥƎȷǌơȥŔ�Ŕȍ�ǫȥʽȶȍʠƃɭŔɭ�Ŕ�ʋȶƎȶ�ơȍ�ƃʠơɭɢȶ�́ �ɢȶɽơơɭ�ʠȥŔ�ŔȍʋŔ�ƃȶȟɢȍơǿǫƎŔƎ�ɽȶȥ�ȍȶɽ�ȟŖɽ�ŔƎơƃʠŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�
ȍŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ƃȍǭȥǫƃŔࡳ

Parálisis cerebral (PC): ǌɭʠɢȶ�Ǝơ� ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ɢơɭȟŔȥơȥʋơɽ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ� Ǝơȍ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ� ˊ� ȍŔ�ɢȶɽʋʠɭŔ�
ɩʠơ�ƃŔʠɽŔȥ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�ŔʋɭǫŹʠǫƎȶɽ�Ŕ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ȥȶ�ɢɭȶǌɭơɽǫʽŔɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɢɭȶƎʠƃơȥ�ơȥ�ơȍ�
desarrollo del cerebro fetal o infantil. Los trastornos motores de la PC a menudo son acompañados de 
alteraciones de la sensibilidad, la percepción, la cognición, la comunicación y el comportamiento, por la 
ơɢǫȍơɢɽǫŔ�ˊ�ɢȶɭ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ȟʡɽƃʠȍȶ�ơɽɩʠơȍƢʋǫƃȶɽ�ɽơƃʠȥƎŔɭǫȶɽࡳ�

Potenciales evocados auditivos:�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�ȥơʠɭȶơȍƢƃʋɭǫƃŔ�Ǝơȍ�ɽǫɽʋơȟŔ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ƎơɽƎơ�ơȍ�ȥơɭʽǫȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ǠŔɽʋŔ�
el tubérculo cuadrigémino inferior, situado en el tronco encefálico) ante un estímulo sonoro. El estudio de es-
ʋȶɽ�ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ�ơʽȶƃŔƎȶɽ�ơɽ�Ǝơ�ǌɭŔȥ�ǫȥʋơɭƢɽ�ƃȍǭȥǫƃȶ�ˊŔ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơ�ƎǫŔǌȥȶɽʋǫƃŔɭ�ɢȶɭ�ƃȶȟɢŔɭŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ɭơɽ-
ɢʠơɽʋŔɽ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔƎŔɽ�ȥȶɭȟŔȍơɽ�ƎǫʽơɭɽŔɽ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔɽ�ȶ�Ǝǫɽǉʠȥƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ŔɢŔɭŔʋȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ˊ�ȍŔɽ�ʽǭŔɽ�ȥơɭʽǫȶɽŔɽࡳ

Potenciales evocados auditivos automatizados (PEAA):�ʽŔɭǫŔȥʋơ�ȟŖɽ�ɭơƃǫơȥʋơ�ˊ�ɽơȥƃǫȍȍŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɢȶʋơȥƃǫŔ-
ȍơɽ�ơʽȶƃŔƎȶɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�ƃȍŖɽǫƃȶɽ�ɩʠơ�ɽơ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕȥ�ƃȶȟȶ�ɢɭȶƃơƎǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�
ȥơȶȥŔʋŔȍơɽ�ƃʠˊŔ�ɢŔɭʋǫƃʠȍŔɭǫƎŔƎ�ơɽ�ɩʠơ�ơȍ�ŔɢŔɭŔʋȶ�Ŕ�ʋɭŔʽƢɽ�Ǝơ�ʠȥȶɽ�Ŕȍǌȶɭǫʋȟȶɽ�ȟŔʋơȟŖʋǫƃȶɽ�ƎơʋơƃʋŔ�ɽǫ�
ǠŔˊ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�ơȍƢƃʋɭǫƃŔ�ơʽȶƃŔƎŔ�ʋɭŔɽ�ʠȥȶɽ�ȟǫȍǫɽơǌʠȥƎȶɽ�ƎơɽɢʠƢɽ�Ǝơ�ȍŔ�ơɽʋǫȟʠȍŔƃǫȷȥࡳ

Potenciales evocados auditivos de estado estable (PEAEE): esta técnica ayuda en el diagnóstico audioló-
ǌǫƃȶ�Ŕ�ȍȶɽ�áF�þ-�ƃȶȥʽơȥƃǫȶȥŔȍơɽ�ˊ�ɢơɭȟǫʋơ�ʠȥŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ʠȟŹɭŔȍ�ŔʠƎǫȶȍȷǌǫƃȶ�ȥȶ�ơɽʋʠƎǫŔƎȶ�ƃȶȥ�ơȍȍȶɽ�
ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ȍŔɽ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔɽ�ǌɭŔʽơɽࡳ�èŔɽʋɭơŔȥ�ȍŔ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�ơȍƢƃʋɭǫƃŔ�ơȥ�ʠȥ�ŔŹŔȥǫƃȶ�Ǝơ�ʋȶȥȶɽ�ɢʠɭȶɽ�ɩʠơ�
ɢʠơƎơȥ�ɭơȟơƎŔɭ�ƃȶȥ�ɽŔȍʽơƎŔƎơɽ�ʠȥ�ŔʠƎǫȶǌɭŔȟŔࡳ�

Potenciales evocados auditivos del tronco cerebral (PEATC):� ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ� ơʽȶƃŔƎȶɽ� ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ� ƃȍŖɽǫƃȶɽ�
constituyen una herramienta fundamental en los programas de detección temprana de sorderas, como 
Ŕɢȶˊȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ȶʋȶơȟǫɽǫȶȥơɽ�ŔƃʡɽʋǫƃŔɽ�ˊ�ȟǫƃɭȶǉȶȥǭŔ�ƃȶƃȍơŔɭࡳ�¥ȶ�ɽȶȥ�ơˉŔƃʋŔȟơȥʋơ�ʠȥŔ�ɢɭʠơŹŔ�ŔʠƎǫʋǫʽŔ�ɢơɭȶ�
ƃȶȥ�ơȍȍȶɽ�ɢʠơƎơ�ǫƎơȥʋǫ˪ƃŔɭɽơ�́ �ƃʠŔȥʋǫ˪ƃŔɭɽơ�ȍŔ�ɢƢɭƎǫƎŔ�ŔʠƎǫʋǫʽŔ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢơɩʠơȵȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ơɽ�Ǝǫǉǭƃǫȍ�ȶŹ-
tener resultados de una audiometría, permitiendo el diagnóstico de hipoacusias cocleares y retrococleares. 

Programa de Asistencia Domiciliaria: ƃȶȥɽǫɽʋơ�ơȥ�ơȍ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫȶ�Ǝơ�ơɽʋơ�ɢȶɭ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�
ɽŔȍʠƎ�ɭơɽɢȶȥɽŔŹȍơ�Ǝơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�ʠȥŔ�ʽơ˖�ơȍ�ȥǫȵȶ�ǠŔ�ɽʠɢơɭŔƎȶ�ȍȶɽ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ŔǌʠƎȶɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�Ǝơȍ�ɢơɭǫȶƎȶ�
neonatal inmediato y se ha capacitado a su familia para ofrecerle los cuidados necesarios para el mante-
ȥǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ɽʠ�ɽŔȍʠƎ�ǠŔɽʋŔ�ŔȍƃŔȥ˖Ŕɭ�ơȍ�ŔȍʋŔ�Ǝơ˪ȥǫʋǫʽŔ�Ǝơȍ�ǠȶɽɢǫʋŔȍࡳ

Pulsioxímetro: ơɽ�ʠȥ�ȟƢʋȶƎȶ�ȥȶ�ǫȥʽŔɽǫʽȶ�ɩʠơ�ɢơɭȟǫʋơ�ƎơʋơɭȟǫȥŔɭ�ơȍ�ɢȶɭƃơȥʋŔǿơ�Ǝơ�ɽŔʋʠɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȶˉǭǌơȥȶ�
de la hemoglobina en sangre de un paciente con ayuda de métodos fotoeléctricos.

Recién nacido de muy bajo peso (RNMBP): ɽơ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�Ŕɽǭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ȥŔƃơȥ�ƃȶȥ�ȟơȥȶɽ�Ǝơ߿߿ࠄࠀ��ǌ�
independientemente de su edad gestacional.

Retinopatía de la prematuridad (ROP): ̔ ǫʋɭơȶɭɭơʋǫȥȶɢŔʋǭŔ�̔ ŔɽȶɢɭȶȍǫǉơɭŔʋǫʽŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠ-
ros, generalmente sometidos a oxigenoterapia y de etiopatogenia no conocida totalmente.
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Síndrome de Asperger:�ƃȶȥǿʠȥʋȶ�Ǝơ�ƃŔɭŔƃʋơɭǭɽʋǫƃŔɽ�ȟơȥʋŔȍơɽ�ˊ�ƃȶȥƎʠƃʋʠŔȍơɽ�ɩʠơ�ǉȶɭȟŔ�ɢŔɭʋơ�Ǝơ�ȍȶɽ�ʋɭŔɽ-
ʋȶɭȥȶɽ�Ǝơȍ�ơɽɢơƃʋɭȶ�ŔʠʋǫɽʋŔࡳ��Ŕ�ɢơɭɽȶȥŔ�ŔǉơƃʋŔƎŔ�ȟʠơɽʋɭŔ�Ǝǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ�Ǝơ�ǌɭŔʽơƎŔƎ�ʽŔɭǫŔŹȍơ�ơȥ�ȍŔ�ǫȥʋơɭŔƃ-
ƃǫȷȥ�ɽȶƃǫŔȍ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȟʠȥǫƃŔƃǫȷȥ�Ŕɽǭ�ƃȶȟȶ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ơ�ǫȥʋơɭơɽơɽ�ơȥ�ŖɭơŔɽ�ɩʠơ�ɽʠơȍơȥ�ɽơɭ�ȟʠˊ�ɭơɽʋɭǫȥ-
ǌǫƎŔɽ�ˊ�ơȥ�ȟʠƃǠȶɽ�ƃŔɽȶɽ�ơɽʋơɭơȶʋǫɢǫŔɽࡳ�òơ�ƎǫǉơɭơȥƃǫŔ�ɢȶɭɩʠơ�ȥȶ�ɽơ�ȶŹɽơɭʽŔ�ɭơʋɭŔɽȶ�ơȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ǝơȍ�
ȍơȥǌʠŔǿơ�Ŕʠȥɩʠơ�ɢʠơƎơȥ�ơˉǫɽʋǫɭ�ɢŔɭʋǫƃʠȍŔɭǫƎŔƎơɽ�ƃʠŔȍǫʋŔʋǫʽŔɽ�Ŕɽǭ�ƃȶȟȶ�ʠȥŔ�ɢɭơɽơɭʽŔƃǫȷȥ�ǌơȥơɭŔȍǫ˖ŔƎŔ�
de la inteligencia. 

Situación del extraño de Ainsworth: técnica empleada por la psicología del desarrollo, diseñada por Mary 
�ǫȥɽˁȶɭʋǠ�ɢŔɭŔ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔɭ�ơȍ�ʋǫɢȶ�Ǝơ�Ŕɢơǌȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ɽǫȟʠȍŔȥƎȶ�

 • zȥʋơɭŔƃƃǫȶȥơɽ�ȥŔʋʠɭŔȍơɽ�ơȥʋɭơ�ơȍ�ƃʠǫƎŔƎȶɭ�ˊ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ơȥ�ɢɭơɽơȥƃǫŔ�Ǝơ�ǿʠǌʠơʋơɽࡳ

 • òơɢŔɭŔƃǫȶȥơɽ�Źɭơʽơɽ�Ǝơȍ�ƃʠǫƎŔƎȶɭ�ˊ�ơȥƃʠơȥʋɭȶɽ�Źɭơʽơɽ�ƃȶȥ�ơˉʋɭŔȵȶɽࡳ

 • Episodios de reunión con el cuidador.

òȶŹɭơ�ȍŔ�ŹŔɽơ�Ǝơ�ơɽʋŔ�ʋƢƃȥǫƃŔ�ɽơ�ǠŔȥ�ơɽʋŔŹȍơƃǫƎȶ�ƃʠŔʋɭȶ�ƃŔʋơǌȶɭǭŔɽ�Ǝơ�Ŕɢơǌȶ�ɽơǌʠɭȶ�ɭơɽǫɽʋơȥʋơ�ơʽŔɽǫʽȶ�ˊ�
ƎơɽȶɭǌŔȥǫ˖ŔƎȶࡹƎơɽȶɭǫơȥʋŔƎȶࡳ

Síndrome metabólico: ƃȶȥǿʠȥʋȶ�Ǝơ�ƎơɽȷɭƎơȥơɽ�ȟơʋŔŹȷȍǫƃȶɽ�ˊ�ȟƢƎǫƃȶɽࡳ��ȍ�ȟơȥȶɽ�ɽơ�ƎơŹơȥ�ƎŔɭ�ʋɭơɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�
ƃǫȥƃȶ�ɽǫǌʠǫơȥʋơɽ�ȶŹơɽǫƎŔƎ�Ŕȍʋȶ�ȥǫʽơȍ�Ǝơ�ʋɭǫǌȍǫƃƢɭǫƎȶɽ�ŹŔǿȶ�ȥǫʽơȍ�Ǝơ�ƃȶȍơɽʋơɭȶȍ�q7��Ǡǫɢơɭʋơȥɽǫȷȥ�ˊ�ɢɭơɽơȥ-
cia de diabetes tipo 2 o alteración de la tolerancia a la glucosa. Panel III de Tratamiento de Adultos (ATP 
III) del Programa Nacional de Educación sobre el Colesterol de los EE. UU. 

Surveillance of Cerebral Palsy in Europe (SPCE): el grupo de seguimiento de parálisis cerebral en Europa, 
ǫȥŔʠǌʠɭŔƎȶ�ơȥࠅࠆࠈࠀ��ơɽʋŖ�ƃȶȥɽʋǫʋʠǫƎȶ�ɢȶɭ�ơˉɢơɭʋȶɽ�ơʠɭȶɢơȶɽࠁࠁ��ƃơȥʋɭȶɽ�Ǝơࠄࠀ��ɢŔǭɽơɽ�ɩʠơ�ŔƎơȟŖɽ�Ǝơ�ɢɭȶɢȶ-
ȥơɭ�ʠȥŔ�Ǝơ˪ȥǫƃǫȷȥ�ƃȶȟʡȥ�Ǝơ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ǠŔȥ�ŔɢȶɭʋŔƎȶ�ǫȥɽʋɭʠȟơȥʋȶɽ�ƎǫŔǌȥȷɽʋǫƃȶɽ�ˊ�Ǝơ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥࡳ�
áŔɭŔ�ƎǫǉʠȥƎǫɭ�ơȍ�ʠɽȶ�Ǝơ�ʠȥ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ƃȶȟʡȥ�ɽơ�ǠŔ�ƃɭơŔƎȶ�ʠȥ�ȟŔȥʠŔȍ�Ǝơ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔ�ơȥ�ɽȶɢȶɭʋơ�-7࢛è¶¡�SCPE 
Reference and Training Manual�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�ȍŔ�ɢŖǌǫȥŔ�ˁơŹ�Ǝơ�ò-áF�Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁ࢛ɭǠơȶɢࡳʠǿǉ࢛ǌɭơȥȶŹȍơࡳǉɭࡹ
ɽƃɢơࡹࠁɽǫʋơࡽɽƃɢơࡹǫȥƎơˉࡳɢǠɢ�ɩʠơ�ǫȥƃȍʠˊơ�ȥȶ�ɽȶȍȶ�ȍŔɽ�Ǝơ˪ȥǫƃǫȶȥơɽ�ˊ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȶȥơɽ�ŔƎȶɢʋŔƎŔɽ�ɢȶɭ�ò-áF�ɽǫȥȶ�
ʋŔȟŹǫƢȥ�ʽǭƎơȶɽ�ǫȍʠɽʋɭŔʋǫʽȶɽ�ˊ�ʠȥ�ȍǫɽʋŔƎȶ�Ǝơ�ʽŔɭǫŔŹȍơɽ�ȟǭȥǫȟŔɽ�ɩʠơ�ƎơŹơȥ�ɭơǌǫɽʋɭŔɭɽơ�ơȥ�ƃŔƎŔ�ȥǫȵȶࡳ

þɭŔɽʋȶɭȥȶ�ɢȶɭ�ƎƢ˪ƃǫʋ�Ǝơ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ơ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�þ7q� el TDAH es un trastorno de inicio en la infancia 
ɩʠơ�ƃȶȟɢɭơȥƎơ�ʠȥ�ɢŔʋɭȷȥ�ɢơɭɽǫɽʋơȥʋơ�Ǝơ�ƃȶȥƎʠƃʋŔɽ�Ǝơ�ƎơɽŔʋơȥƃǫȷȥ�ǠǫɢơɭŔƃʋǫʽǫƎŔƎ�ơ� ǫȟɢʠȍɽǫʽǫƎŔƎࡳ�òơ�
ƃȶȥɽǫƎơɭŔ�ɩʠơ�ơȍ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ơɽʋŖ�ɢɭơɽơȥʋơ�ƃʠŔȥƎȶ�ơɽʋŔɽ�ƃȶȥƎʠƃʋŔɽ�ʋǫơȥơȥ�ȟŔˊȶɭ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ơ�ǫȥʋơȥɽǫƎŔƎ�
Ǝơ�ȍȶ�ɩʠơ�ơɽ�ǠŔŹǫʋʠŔȍ�ɽơǌʡȥ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ˊ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ǝơ�ȍŔ�ɢơɭɽȶȥŔ�ˊ�ʋŔȍơɽ�ȟŔȥǫǉơɽʋŔƃǫȶȥơɽ�ǫȥʋơɭ˪ơɭơȥ�Ǝơ�
ǉȶɭȟŔ�ɽǫǌȥǫ˪ƃŔʋǫʽŔ�ơȥ�ơȍ�ɭơȥƎǫȟǫơȥʋȶ�ơɽƃȶȍŔɭ�ȶ�ȍŔŹȶɭŔȍ�ˊ�ơȥ�ɽʠɽ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ƃȶʋǫƎǫŔȥŔɽࡳ�èơɢɭơɽơȥʋŔ�ʠȥ�
ɢɭȶŹȍơȟŔ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ɢʡŹȍǫƃŔ�ƎơŹǫƎȶ�Ŕ�ɽʠ�ơȍơʽŔƎŔ�ɢɭơʽŔȍơȥƃǫŔ�ɩʠơ�ɽơ�ơɽʋǫȟŔ�ɽơǌʡȥ�ȍŔɽ�ǉʠơȥʋơɽ�ơɢǫƎơȟǫȶ-
ȍȷǌǫƃŔɽ�ơȥʋɭơ�ʠȥࠂ��ˊ�ʠȥࠆ�ऻ�Ǝơ�ȍŔ�ɢȶŹȍŔƃǫȷȥ�ơɽƃȶȍŔɭ7�ò¡࢛zĪ࢛þèࡳࠀ߿߿ࠁ�

Trastorno del espectro Autista (TEA): ȍŔ� ɩʠǫȥʋŔ� ơƎǫƃǫȷȥ�Ǝơȍ�Diagnostic and Statistic Manual of Mental 
Disorders publicado por la American Psychiatric Association, el DSM-5, ha sustituido los cuatro subtipos 
�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ŔʠʋǫɽʋŔ ɽǭȥƎɭȶȟơ�Ǝơ��ɽɢơɭǌơɭ� ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ƎơɽǫȥʋơǌɭŔʋǫʽȶ� ǫȥǉŔȥʋǫȍ� ˊ� ʋɭŔɽʋȶɭȥȶ�ǌơȥơɭŔȍǫ˖ŔƎȶ�Ǝơȍ�
ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ȥȶ�ơɽɢơƃǫ˪ƃŔƎȶ�ɢȶɭ�ȍŔ�ƃŔʋơǌȶɭǭŔ�ǌơȥơɭŔȍ�þF��ƃȶȥ�Ǝȶɽ�ɽǭȥʋȶȟŔɽ�ƃŔɭŔƃʋơɭǭɽʋǫƃȶɽ�Ǝơ˪ƃǫơȥƃǫŔɽ�ơȥ�
ȍŔ�ƃȶȟʠȥǫƃŔƃǫȷȥ�ɽȶƃǫŔȍ�ˊ�ȍȶɽ�ƃȶȟɢȶɭʋŔȟǫơȥʋȶɽ�ɭơɽʋɭǫȥǌǫƎȶɽ�ˊ�ɭơɢơʋǫʋǫʽȶɽࡳ
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Anexo 1    Recomendaciones del protocolo de seguimiento para 
los <1500<32

En el Anexo 3�ɽơ�ȟʠơɽʋɭŔȥ�ȍŔɽ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔɽ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔȥ�ʠʋǫȍǫ˖ŔƎȶ�ɢŔɭŔ�ơɽʋŔŹȍơƃơɭ�ȍŔ�ǉʠơɭ˖Ŕ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơƃȶȟơȥ-
ƎŔƃǫȷȥ�ˊ�ȍȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�Ǝơ�ƃơɭʋơ˖Ŕࡳ

Recomendación general sobre el programa de seguimiento

Recomendación
Fuerza de la  
recomendación Certeza ética Certeza jurídica

�Ŕ�òȶƃǫơƎŔƎ�FɽɢŔȵȶȍŔ�Ǝơ�¥ơȶȥŔʋȶȍȶǌǭŔ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�
los niños <1500<32 pasen a formar parte de un programa de 
seguimiento estandarizado hasta la edad escolar (6-7 años)

B Alta Alta

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional.

Recomendaciones generales para Atención Primaria

Recomendación
Fuerza de la  
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ơȍ�ɢɭȶǌɭŔȟŔ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�Ǝơȍ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ơȥ�ȍȶɽ�ƃȶȥʋơȥǫƎȶɽ�ɩʠơ� 
ƃȶȟɢơʋơȥ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ˊ�ɩʠơ�ɽơ�ǫɭŖȥ�ƎơʋŔȍȍŔȥƎȶ

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ƎǫɽơȵŔɭ�ơɽʋɭŔʋơǌǫŔɽ�ƎơɽƎơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ɢŔɭŔ�ơʽǫʋŔɭ�ȍȶɽ�ŔŹŔȥƎȶȥȶɽ�Ǝơȍ�
programa de seguimiento

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȟŔȥʋơȥơɭ�ʠȥ�ɽǫɽʋơȟŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ƃȶȥʋǫȥʠŔƎŔ�ɩʠơ�Ŕɽơǌʠɭơ�ȍŔ�ŔƎơƃʠŔƎŔ� 
implantación del programa de seguimiento en Atención Primaria

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ǫȥǉȶɭȟơ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ˊ�ơȍ�ɢȍŔȥ�Ǝơ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�ɽơ�ƃȶȟơȥʋơȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ� 
de Atención Primaria antes del alta

Posicionamiento I

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ɢɭǫȟơɭŔ�ʽǫɽǫʋŔ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ɽơ�ȶɭǌŔȥǫƃơ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ Posicionamiento I

Fȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ơȍ�ƃŔɭȥơʋࡹƃŔɭʋǫȍȍŔ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ŔƎơȟŖɽ�Ǝơ�ƃʠȟɢȍǫȟơȥʋŔɭ�ȍȶɽ�
ƎŔʋȶɽ�ƃȶɭɭơɽɢȶȥƎǫơȥʋơɽ�ǠŔɽʋŔ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ɽơ�ŔƎǿʠȥʋơȥ�ȍȶɽ�ɭơɽǌʠŔɭƎȶɽ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȍȶʋơɽ�Ǝơ�
las inmunizaciones administradas y el número de registro del test de cribado

Posicionamiento I

Fȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�Ŕ�ȍŔ�ǠǫɽʋȶɭǫŔ�ƃȍǭȥǫƃŔ�ơȍơƃʋɭȷȥǫƃŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢɭȶǉơɽǫȶȥŔȍơɽ�ǫȟɢȍǫƃŔƎȶɽ� 
en el cuidado del niño (hospital, Atención Primaria y centro de Atención Temprana) tengan 
acceso a los diferentes registros informáticos

Posicionamiento I

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎŔƎȶɽ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ɽơ�ʽŔȍȶɭơȥ�ɢȶɭ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ� 
de Atención Primaria en un tiempo nunca superior a los 5 días después del alta

B

Fȥ�ɽǫʋʠŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ɽȶƃǫȶŔȟŹǫơȥʋŔȍ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ� 
ƃȶȥ˪ɭȟơ�ȍŔ�ǫȟɢȍǫƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ʋɭŔŹŔǿŔƎȶɭơɽ�ɽȶƃǫŔȍơɽ�ˊ�ɩʠơ�ʋɭŔŹŔǿơ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƎŔ� 
con ellos

Posicionamiento I

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional.
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Protocolo de seguimiento para el recién nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación

Recomendaciones sobre el control del crecimiento

Recomendación
Fuerza de la 
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȟȶȥǫʋȶɭǫ˖Ŕɭ�ơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔࡳ�Fȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ǫȥɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�ɽơ�ŔɽȶƃǫŔ�ƃȶȥ�
problemas en el neurodesarrollo

B

áŔɭŔ�ȍŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƃɭơƃǫȟǫơȥʋȶ�ʋɭŔɽ�ơȍ�ŔȍʋŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ơȍ�ʠɽȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ƃʠɭʽŔɽ�Ǝơ�bơȥʋȶȥ�
ǠŔɽʋŔ�ȍŔࡳࠃࠃ�ж�ɽơȟŔȥŔ�Ǝơ�F-�ˊ�ɢȶɽʋơɭǫȶɭȟơȥʋơ�ȍŔɽ�ƃʠɭʽŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�¶¡ò�Ǝơ�ŔƃʠơɭƎȶ�ƃȶȥ�ȍŔ�F-

Posicionamiento I

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�Ǝơ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�Fe�ɩʠơ�Ŕ�ȍȶɽࠂ࢛ࠁ��Ŕȵȶɽ�ʋơȥǌŔȥ�ʠȥŔ�ʋŔȍȍŔ� 
ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�Ǝơࠁ��ƎơɽʽǫŔƃǫȶȥơɽ�ơɽʋŖȥƎŔɭ�ɽơ�ɭơȟǫʋŔȥ�Ŕȍ�ơȥƎȶƃɭǫȥȷȍȶǌȶ�ɢŔɭŔ�ʽŔȍȶɭŔɭ�ơȍ� 
tratamiento con hormona de crecimiento

B

EC: edad corregida; EG: edad gestacional; OMS: ¶ɭǌŔȥǫ˖Ŕƃǫȷȥ�¡ʠȥƎǫŔȍ�Ǝơ�ȍŔ�òŔȍʠƎࡳ

Recomendaciones sobre la alimentación

Recomendación
Fuerza de la 
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�Ŕȍǫȟơȥʋơ�ƃȶȥ�ȍơƃǠơ�ȟŔʋơɭȥŔ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽ� 
6 meses de EC y posteriormente, complementada con otros alimentos, hasta los 2 años o  
ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ȟŔƎɭơ�ˊ�ơȍ�ȥǫȵȶ�Ǝơɽơơȥ

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭǫơɽǌȶ�ȥʠʋɭǫƃǫȶȥŔȍ�ɩʠơ�ȥȶ�ǠŔˊŔȥ�ŔȍƃŔȥ˖ŔƎȶ�ơȍ�á߿ࠀ�Ŕȍ�ŔȍʋŔ�
ɢɭơƃǫɽơȥ�ɭơɽʋɭǫƃƃǫȷȥ�ǠǭƎɭǫƃŔ�ȶ�ƃʠˊŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍ�ƃȶȥ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ơˉƃȍʠɽǫʽŔ�ȥȶ�ɽơŔ�
correcta o presenten osteopenia de la prematuridad) reciban leche materna suplementada  
ƃȶȥ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�ơȥ�ŔȍǌʠȥŔ�ʋȶȟŔ�ȶ�Źǫơȥ�ɽʠɽʋǫʋʠǫɭ�ŔȍǌʠȥŔ�ʋȶȟŔ�ɢȶɭ�ǉȷɭȟʠȍŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ

Posicionamiento I

òǫ�ɽơ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔȥ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�ơȥ�ȥǫȵȶɽ�ɩʠơ�ơɽʋŖȥ�ȟŔȟŔȥƎȶ�ȍŔ�ɢŔʠʋŔ�ȟŖɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƎŔ� 
ŔƃʋʠŔȍȟơȥʋơ�ơɽ�Ǝǫȍʠǫɭ�ȍȶɽ�ƃʠŔʋɭȶ�ȶ�ƃǫȥƃȶ�ǌɭŔȟȶɽ�Ǝơȍ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơɽ�ƎơɢơȥƎǫơȥƎȶ�Ǝơȍ� 
fabricante) en unos 30-50 cc de leche materna extraída y administrárselo al niño antes  
de la toma en 2 o 3 tomas al día

Posicionamiento I

La producción de leche durante las primeras semanas tras el alta se puede incrementar  
ɭơŔȍǫ˖ŔȥƎȶ�ȟƢʋȶƎȶ�ƃŔȥǌʠɭȶ�ơȥ�Ǝȶȟǫƃǫȍǫȶ�ɢȶɭ�ơȍȍȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ȟŔƎɭơɽ�ơȥ� 
ơȍ�ȟȶȟơȥʋȶ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�ɽơɢŔȥ�ƃȷȟȶ�ɢȶȥơɭ�Ŕ�ɽʠ�Ǡǫǿȶ�ơȥ�ɢȶɽǫƃǫȷȥ�ƃŔȥǌʠɭȶ

B

Fˉǫɽʋơ�ǌɭŔȥ�ƃȶȥʋɭȶʽơɭɽǫŔ�ƃȶȥ�ơȍ�ʠɽȶ�Ǝơ�ǉȶɭȟʠȍŔ�ŔƎŔɢʋŔƎŔ�ǠŔŹǫʋʠŔȍ�ȶ�ǉȷɭȟʠȍŔɽ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ� 
tras el alta. La ESPGHAN recomienda el uso de fórmula de prematuros hasta la 40.ª semana  
Ǝơ�F-ࡳ��Ŕ�¶¡ò�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɽʠ�ʠɽȶ�ɽȶȍȶ�ǠŔɽʋŔ�ȍȶɽ߿߿߿ࠁ��ǌ

Posicionamiento I

La introducción de la alimentación complementaria debe considerar las capacidades  
ȟȶʋȶɭŔɽ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ�ơȥ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�ƃȶȥ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥࡳ�FɽʋŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ɽʠơȍơȥ�ŔƎɩʠǫɭǫɭɽơ� 
según EC, pero pueden hacerse recomendaciones de alimentación complementaria de  
ǉȶɭȟŔ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍǫ˖ŔƎŔ�ɽơǌʡȥ�ȍŔɽ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎơɽ�Ǝơ�ƃŔƎŔ�ȥǫȵȶ

Posicionamiento I

EC: edad corregida; ESPGHAN: Sociedad Europea de Gastroenterología, Hepatología y Nutrición Pediátrica; OMS:�¶ɭǌŔȥǫ˖Ŕ-
ción Mundial de la Salud; P10: percentil 10.
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Recomendaciones sobre el control del desarrollo motor

Recomendación
Fuerza de la  
recomendación

�ʠȥɩʠơ�ŔɢŔɭơȥʋơȟơȥʋơ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ɽơŔ�ŔƎơƃʠŔƎȶ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʠȥŔ� 
ƎơʋơȥǫƎŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�Ŕȍ�ȟơȥȶɽ�Ǝȶɽ�ʽơƃơɽ�ơȥ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�Ŕȵȶ�Ǝơ�ʽǫƎŔࠂ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�F-� 
y 12 meses de EC)

B

Todos los niños <1500<32 tienen un riesgo incrementado de alteraciones motoras, por tanto,  
ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭȍȶɽ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ɢȶɭɩʠơ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ɢɭȶǌɭŔȟŔɽ�Ǝơ�ǫȥʋơɭʽơȥƃǫȷȥ� 
ɢɭơƃȶ˖�ɽơ�ǠŔ�ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ȟơǿȶɭǭŔ�ʋŔȥʋȶ�ơȥ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�ƃȶȟȶ�ȟȶʋȶɭŔ

A

Fɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔŹȍơ�ɩʠơ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ˊ�ɽʠɽ� 
ƃŔɢŔƃǫƎŔƎơɽ�ɽơ�ƎơɽƃɭǫŹŔȥ�ʠʋǫȍǫ˖ŔȥƎȶ�ȍŔɽ�ƎǫʽơɭɽŔɽ�ơɽƃŔȍŔɽ�ɩʠơ�ǠŔˊ�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơɽ�ɢŔɭŔ�ơȍȍȶɽ

Posicionamiento I

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional; EC: edad corregida.

Recomendaciones sobre el control del desarrollo neuropsicológico

Recomendación
Fuerza de la  
recomendación

El método madre canguro realizado durante el ingreso hospitalario y tras el alta disminuye  
ȍȶɽ�ʋɭŔɽʋȶɭȥȶɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ�ˊ�ȟơǿȶɭŔ�ȍŔ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�Ŕȍ�ơɽʋɭƢɽ�ơȥ�ȍŔ�ơƎŔƎ�ơɽƃȶȍŔɭ�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�ơɽ� 
una razón más para recomendar su práctica durante el ingreso y tras el alta del niño

A

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭ�Ŕ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�Ŕ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ�ɢȶɭɩʠơ�ɽơ�ǠŔ� 
ȟȶɽʋɭŔƎȶ�ȟơǿȶɭǭŔ�ʋŔȥʋȶ�ơȥ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ƃȶǌȥǫʋǫʽŔ�ƃȶȟȶ�ȟȶʋȶɭŔ

A

Se recomienda realizar cribado de TEA, con la escala M-CHAT, a todos los niños <1500<32  
entre los 18 y 24 meses de EC

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�ƃȶȟɢȶɭʋŔȟǫơȥʋȶ�ˊ�Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ơȟȶƃǫȶȥŔȍơɽ� 
ˊŔ�ɩʠơ�ɢʠơƎơȥ�ɢŔɽŔɭ�ƎơɽŔɢơɭƃǫŹǫƎŔɽ�ˊ�ɢȶƎɭǭŔȥ�ȟơǿȶɭŔɭ�ƃȶȥ�ʠȥŔ�ŔƎơƃʠŔƎŔ�ȶɭǫơȥʋŔƃǫȷȥ�ˊ� 
tratamiento

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ƃȶȥʋŔɭ�ơȥ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ƃȶȥ�ɢɽǫƃȷȍȶǌȶɽ�ɩʠơ�ɢʠơƎŔȥ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ȍŔɽ� 
ơʽŔȍʠŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ɩʠơ�ɢʠơƎŔȥ�ȶɭǫơȥʋŔɭ�ˊ�ʋɭŔʋŔɭ�ȍŔɽ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ɩʠơ�ɽơ�Ǝơʋơƃʋơȥ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ

C

Se recomienda realizar al menos el test de Bayle-III hacia los 2 años de EC para orientar  
Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�Ŕ�ȍŔ�ǉŔȟǫȍǫŔ�ˊ�ɢȶƎơɭ�ơʽŔȍʠŔɭ�ȍȶɽ�ɭơɽʠȍʋŔƎȶɽ�ȶŹʋơȥǫƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�Ǝơ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ� 
atendidos

Posicionamiento I

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional; EC: edad corregida; 
TEA: trastornos del espectro autista.
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Recomendaciones sobre el control del desarrollo visual

Recomendación
Fuerza de la 
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟơ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ� 
realizado el cribado para la retinopatía de la prematuridad. Si no se hubiera realizado o no  
se hubiera completado, se recomienda remitir al niño sin demora a un oftalmólogo experto  
en el cribado de retinopatía de la prematuridad

A

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɽơ�ơʽŔȍʡơȥ�ɢȶɭ�ʠȥ�ȶǉʋŔȍȟȷȍȶǌȶ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơ�ȍȶɽࠂ��Ŕȵȶɽ� 
Ǝơ�ơƎŔƎ�ˊŔ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ƎơȟȶɽʋɭŔƎȶ�ɩʠơ�ơȍ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ�ɢɭơƃȶ˖�Ǝơ�ȍŔ�ŔȟŹȍǫȶɢǭŔ�ƃȶȥȍȍơʽŔ�ʠȥ� 
ȟơǿȶɭ�ɢɭȶȥȷɽʋǫƃȶ

B

�ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭơʋǫȥȶɢŔʋǭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�Ǝơ�ǌɭŔƎȶࠂ��ȶ�ɩʠơ�ǠŔˊŔȥ�ɭơɩʠơɭǫƎȶ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ� 
ˊ�ȍȶɽ�ɩʠơ�ɢɭơɽơȥʋŔȥ�ɢŔʋȶȍȶǌǭŔ�ȥơʠɭȶȍȷǌǫƃŔ�ɢɭơƃǫɽŔȥ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ȶǉʋŔȍȟȶȍȷǌǫƃȶ�ơɽɢơƃǫŔȍǫ˖ŔƎȶ� 
ǠŔɽʋŔ�ȍŔ�ŔƎȶȍơɽƃơȥƃǫŔࡳ��ȶɽ�ɢơƎǫŔʋɭŔɽ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔɭŖȥ�ɩʠơ�ɽơ�ơɽʋŖȥ�ɭơŔȍǫ˖ŔȥƎȶ�
estos controles

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ɭơŔȍǫƃơ�ơȍ�ƃɭǫŹŔƎȶ�Ǝơ� 
ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�ʽǫɽʠŔȍơɽ�ŔȟŹȍǫȶɢǭŔ�ơɽʋɭŔŹǫɽȟȶ�ˊ�ơɭɭȶɭơɽ�Ǝơ�ɭơǉɭŔƃƃǫȷȥ�Ŕ�ȍŔ�ơƎŔƎ�Ǝơࠄ��Ŕȵȶɽ

B

�ȥʋơ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�ƎơʋơƃʋŔƎŔ�ɢȶɭ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�ȶ�ɭơǉơɭǫƎŔ�ɢȶɭ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�Ŕʠȥɩʠơ�ơɽʋŔ� 
ȥȶ�ɽơ�ɢʠơƎŔ�ɢȶȥơɭ�Ǝơ�ȟŔȥǫ˪ơɽʋȶ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȥɽʠȍʋŔ�ɽơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ɢŔɭŔ�ʠȥŔ� 
ȥʠơʽŔ�ơʽŔȍʠŔƃǫȷȥ�ɢȶɭ�ơȍ�ȶǉʋŔȍȟȷȍȶǌȶ

B

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional.

Recomendaciones sobre el control del desarrollo auditivo

Recomendación
Fuerza de la 
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ƃɭǫŹŔƎȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ�ƃȶȥ�áF���ȶ�áF�þ-�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ�Ǝơ�ȍŔ�čȥǫƎŔƎ� 
¥ơȶȥŔʋŔȍ�Ŕ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࡳࠁࠂ�Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ� 
ƃȶȥ˪ɭȟŔɭŖ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ

B

Se recomienda realizar una audiometría conductual adecuada a la edad del niño hacia los  
 ��Fȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�áơƎǫŔʋɭǭŔࡳ�ɢŔɭŔ�ƎơʋơƃʋŔɭ�ȍȶɽ�ƎƢ˪ƃǫʋɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ƃȶȟǫơȥ˖ȶ�ʋŔɭƎǭȶ-�Ŕȵȶɽ�Ǝơ�Fࠁ
Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ƃȶȥ˪ɭȟŔɭŖ�ɩʠơ�ɽơ�ǠŔ�ɭơŔȍǫ˖ŔƎȶ

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɭơȟǫʋǫɭ�ɢŔɭŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�ŔʠƎǫȶȍȷǌǫƃŔ�Ŕ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭ�ȥǫȵȶ�ƃȶȥ�ŔȍʋơɭŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ� 
ȍơȥǌʠŔǿơ�ˊ�ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢŔƎɭơɽ�ɭơ˪ơɭŔȥ�ƎʠƎŔɽ�ɽȶŹɭơ�ȍŔ�ŔʠƎǫƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ

B

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional; dTpa: difteria,  
ʋƢʋŔȥȶɽ�ˊ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔࡸ�EC: edad corregida; PEAA:�ɢȶʋơȥƃǫŔȍơɽ�ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�ŔʠʋȶȟŔʋǫ˖ŔƎȶɽࡸ�PEACT: potenciales  
ŔʠƎǫʋǫʽȶɽ�Ǝơ�ʋɭȶȥƃȶ�ƃơɭơŹɭŔȍࡳ�
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Recomendaciones sobre el suplemento de vitamina D

Recomendación
Fuerza de la  
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ�ʠȥ�Ŕȵȶ�Ǝơ�F-�ɭơƃǫŹŔȥ�ʠȥ� 
ɽʠɢȍơȟơȥʋȶ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�73�Ǝơ߿߿ࠃ��čzࡹƎǭŔ

A

�ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ƎƢ˪ƃǫʋ�ŔȵŔƎǫƎȶ�Ǝơ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�ʠɽȶ�Ǝơ�ƎǫʠɭƢʋǫƃȶɽ�Ǝơȍ�ŔɽŔ� 
restricción hídrica, corticoides posnatales de forma prolongada, administración de fórmulas 
ǠǫƎɭȶȍǫ˖ŔƎŔɽ�ɢʠơƎơȥ�ɭơƃǫŹǫɭ�ǠŔɽʋŔ�ʠȥ�ȟŖˉǫȟȶ�Ǝơ߿߿߿ࠀ��čzࡹƎǭŔ

Posicionamiento I

EC: edad corregida.

Recomendaciones sobre el suplemento de hierro

Recomendación
Fuerza de la 
recomendación

Se recomienda suplementar a los niños <1500<32 alimentados con lactancia materna con  
 ��ƎơɽƎơ�ơȍƎǭŔࡹ�ȟǌࠄࠀ�ǠŔɽʋŔ�ʠȥ�ȟŖˉǫȟȶ�Ǝơ�ƎǭŔ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ơȥ�ǉȶɭȟŔ�Ǝơ�ɽʠȍǉŔʋȶ�ǉơɭɭȶɽȶࡹȇǌࡹ�ȟǌࠃ
ȟơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ǠŔɽʋŔ�ơȍ�Ŕȵȶ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ȶ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔɭǫŔ� 
Ŕɢȶɭʋơ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�Ǡǫơɭɭȶ

B

En caso de recibir fórmula de prematuros o fórmula de inicio o continuación, se recomienda  
ʠȥ�Ŕɢȶɭʋơ�ơˉʋɭŔ�Ǝơࠄࠀ��ȟǌࡹȇǌࡹƎǭŔ�Ǝơ�Ǡǫơɭɭȶ�ơȥ�ǉȶɭȟŔ�Ǝơ�ɽʠȍǉŔʋȶ�ǉơɭɭȶɽȶ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�Ŕȵȶ� 
Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ȶ�ǠŔɽʋŔ�ɩʠơ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ƃȶȟɢȍơȟơȥʋŔɭǫŔ�Ŕɢȶɭʋơ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơ�Ǡǫơɭɭȶ

B

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional.

Recomendaciones sobre prevención de la infección respiratoria

Recomendación
Fuerza de la 
recomendación

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɽơǌʠǫɭ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ơɽʋɭǫƃʋŔ�ȍŔɽ�ɢŔʠʋŔɽ�ǌơȥơɭŔȍơɽ�Ǝơ�ɢɭơʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǫȥǉơƃƃǫȷȥ� 
ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔ�ȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ƃȶȥʽǫʽǫơȥʋơɽ�ƃȶȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭǫɢơ�ȍŔɽ�
ŔƎơƃʠŔƎŔɽ�ȟơƎǫƎŔɽ�Ǝơ�Ǡǫǌǫơȥơ�Ǝơ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�Ǝơ�ȍŔ�ʋȶɽ�ơʽǫʋŔɭ�ȍŔ�ơˉɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ŕȍ�Ǡʠȟȶ�Ǝơ�ʋŔŹŔƃȶ�ˊ� 
ȍŔ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�Ŕ�ǌʠŔɭƎơɭǭŔ�ƎʠɭŔȥʋơ�ơȍ�ɢɭǫȟơɭ�ǫȥʽǫơɭȥȶ

A

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȍŔ�ŔƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥȟʠȥȶɢɭȶ˪ȍŔˉǫɽ�ƃȶȥ�ɢŔȍǫʽǫ˖ʠȟŔŹ�ơȥ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȟơȥȶɭơɽ� 
Ǝơࠈࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ɩʠơ�ơɽ�ơȥ�ơȍ�ǌɭʠɢȶ�ơȥ�ơȍ�ɩʠơ�ǠŔˊ�ŔƃʠơɭƎȶ�ơȥ�ȍŔɽ�ɽȶƃǫơƎŔƎơɽ�ƃǫơȥʋǭ˪ƃŔɽࡳ�áŔɭŔ� 
ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ɩʠơ�ʋơȥǌŔȥ�ʠȥŔ�Fe�ǫǌʠŔȍ�ȶ�ȟŔˊȶɭ�Ŕࠈࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�ƃŔƎŔ�ơɩʠǫɢȶ�ɢȶƎɭŖ�ƎơƃǫƎǫɭ� 
ȍŔɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�Ŕ�ɽơǌʠǫɭ�ƃȶȥɽǫƎơɭŔȥƎȶ�ɽʠ�Ŕȍʋȶ�ƃȶɽʋơ�ơƃȶȥȷȟǫƃȶ�ˊ�ȍŔ�ȍǫȟǫʋŔƎŔ�ơʽǫƎơȥƃǫŔ� 
ɩʠơ�ǠŔˊ�ɢŔɭŔ�ǿʠɽʋǫ˪ƃŔɭ�ɽʠ�ʠɽȶ

B

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional; EG: edad gestacional.
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Recomendaciones sobre las vacunaciones

Recomendación
Fuerza de la  
recomendación

Fȍ�ȥǫȵȶ�औ߿߿ࠄࠀऔࠁࠂ�ƎơŹơ�ɭơƃǫŹǫɭ�ȍŔɽ�ʽŔƃʠȥŔɽ�Ŕ�ȍŔ�ȟǫɽȟŔ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ˊ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ȟǫɽȟŔɽ� 
ɢŔʠʋŔɽ�ˊ�Ǝȶɽǫɽ�ɩʠơ�ɽʠɽ�ƃȶơʋŖȥơȶɽ�ƃʠŔȍɩʠǫơɭŔ�ɩʠơ�ɽơŔ�ɽʠ�Fe�ˊ�ɢơɽȶ

A

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ơʽǫʋŔɭ�ɭơʋɭŔɽȶɽ�ơȥ�ȍŔ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ɢɭơƃȶ˖ȟơȥʋơ�ȥǫʽơȍơɽ�Ǝơ� 
Ŕȥʋǫƃʠơɭɢȶɽ�ɢɭȶʋơƃʋȶɭơɽ�ɽʠ˪ƃǫơȥʋơɽ�ˊ�ȟŔȥʋơȥǫƎȶɽ�ơȥ�ȍȶɽ�ɢɭǫȟơɭȶɽ�ȟơɽơɽ�Ǝơ�ʽǫƎŔ�ɩʠơ�ɽȶȥ� 
los de mayor riesgo

Posicionamiento I

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ʽŔƃʠȥŔɭ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭǫɢơ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�Ŕȵȶɽ�Ŕ�ȍȶɽ�औ߿߿ࠄࠀऔࡳࠁࠂ�òǫ�ƃʠŔȥƎȶ�ȍȍơǌʠơ�ȍŔ� 
ʋơȟɢȶɭŔƎŔ�Ǝơ�ʽŔƃʠȥŔƃǫȷȥ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ʋǫơȥơ�ȟơȥȶɽ�Ǝơࠅ��ȟơɽơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ƃɭȶȥȶȍȷǌǫƃŔ�ɽơ� 
ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ȥȶ�ʽŔƃʠȥŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ˊ�ʽŔƃʠȥŔɭ�Ŕ�ȍŔɽ�ɢơɭɽȶȥŔɽ�ɩʠơ�ƃȶȥʽǫʽơȥ�ƃȶȥ�Ƣȍ

B

Los niños prematuros menores de 32 semanas o de 1700 gramos de peso al nacer tienen  
ȟŖɽ�ɢɭȶŹŔŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�ʠȥŔ�ơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ǫȥʽŔɽǫʽŔ�ɢȶɭࢳStreptococcus pneumoniaeࢳɩʠơ�
ȍȶɽ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶɽ�Ŕ�ʋƢɭȟǫȥȶ�ɢȶɭ�ȍȶ�ɩʠơ�ɽơ�ƎơŹơ�ɭơƃȶȟơȥƎŔɭ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ơȥ�ơɽʋȶɽ�ȥǫȵȶɽ� 
ȍŔ�Ī¥-ࠂࠀ�ƃȶȥࢳɢŔʠʋŔࠂ��ऍࠀ��ɽǫȥ�Ī¥áࢳࠂࠁɢȶɽʋơɭǫȶɭ�ɽŔȍʽȶ�ɩʠơ�Ŕɽȶƃǫơȥ�ȶʋɭȶɽ�ǉŔƃʋȶɭơɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ

B

òơ�ɭơƃȶȟǫơȥƎŔ�ɩʠơ�Ŕɩʠơȍȍȶɽ�ʋɭŔŹŔǿŔƎȶɭơɽ�ɩʠơ�ơɽʋƢȥ�ơȥ�ƃȶȥʋŔƃʋȶ�ƃȶȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ɩʠơ� 
ȥȶ�ǠŔˊŔȥ�ɽǫƎȶ�ʽŔƃʠȥŔƎȶɽ�ƃȶȥ�ƎþɢŔ�ɭơƃǫŹŔȥ�ʠȥŔ�Ǝȶɽǫɽ�Ǝơ�ơɽʋŔ�ʽŔƃʠȥŔ�ɭơɽɢơʋŔȥƎȶ�ʠȥ�ȟŔɭǌơȥ�
de al menos 4 semanas con la última dosis recibida de Td

Posicionamiento I

Fɽ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋơ�ɢɭȶȟȶƃǫȶȥŔɭ�ȍŔࢩ�ơɽʋɭŔʋơǌǫŔ�Ǝơ�ȥǫƎȶ�ࢪcocooning�ʽŔƃʠȥŔȥƎȶ�Ŕ�ȍȶɽ�ƃȶȥʽǫʽǫơȥʋơɽ�
y cuidadores de todos los prematuros, tanto en el seno de la familia como en las unidades 
neonatales

Posicionamiento I

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional; dTpa: difteria,  
ʋƢʋŔȥȶɽ�ˊ�ʋȶɽǉơɭǫȥŔ�Ǝơ�ŹŔǿŔ�ƃŔɭǌŔࡸ�EG: edad gestacional; Td:�ʽŔƃʠȥŔ�ƃȶȟŹǫȥŔƎŔ�ŔȥʋǫƎǫǉʋƢɭǫƃŔ�ˊ�ŔȥʋǫʋơʋŖȥǫƃŔ�ʋǫɢȶ�ŔƎʠȍʋȶࡸ�
VNC13:�ʽŔƃʠȥŔ�ȥơʠȟȶƃȷƃǫƃŔ�ƃȶȥǿʠǌŔƎŔ࢛ࠂࠀ�ʽŔȍơȥʋơࡸ�VNP23:�ʽŔƃʠȥŔ�ɢȶȍǫɽŔƃŔɭǫƎŔ࢛ࠂࠁ�ʽŔȍơȥʋơࡳ�
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Anexo 2    Criterios para establecer los niveles asistenciales de 
las unidades neonatales españolas

Unidad de nivel I 

ओࠆࠂ࢛ࠄࠂ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�˪ɽǫȶȍȷǌǫƃŔȟơȥʋơ�ơɽʋŔŹȍơɽ

Unidad de nivel II

II A ओࠁࠂ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ˊ�ओ߿߿ࠄࠀ��ǌ�Ǝơ�ɢơɽȶ

¥ȶ�ʽơȥʋǫȍŔƃǫȷȥ�ȟơƃŖȥǫƃŔ

II B ओࠁࠂ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ˊ�ओ߿߿ࠄࠀ��ǌ�Ǝơ�ɢơɽȶ

ĪơȥʋǫȍŔƃǫȷȥ�ȟơƃŖȥǫƃŔ�Ǝơ�Źɭơʽơ�ƎʠɭŔƃǫȷȥ�औࠃࠁ��ǠȶɭŔɽ�ȶ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫŔ�ȥȶ�ǫȥʽŔɽǫʽŔ

Unidad de nivel III

III A ओࠇࠁ��ɽơȟŔȥŔɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ�ˊ�ओ߿߿߿ࠀ��ǌ�Ǝơ�ɢơɽȶ

ĪơȥʋǫȍŔƃǫȷȥ�ȟơƃŖȥǫƃŔ�ƃȶȥʽơȥƃǫȶȥŔȍ

Cirugía menor

III B -ʠŔȍɩʠǫơɭ�ơƎŔƎ�ǌơɽʋŔƃǫȶȥŔȍ

ĪơȥʋǫȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ˊ�ȷˉǫƎȶ�ȥǭʋɭǫƃȶ�ǫȥǠŔȍŔƎȶ

Cirugía mayor (disponibilidad inmediata)

III C Cirugía cardiaca

F-¡¶

Trasplante pediátrico de órganos

ECMO: oxigenación por membrana extracorpórea.

bʠơȥʋơ�èǫʋơ�eɭŔƃǫŔ�ò�bơɭȥŖȥƎơ˖��ȶɭơȥ˖ȶ��è�FƃǠŖȥǫ˖�čɭƃơȍŔˊ�z�%ȶʋơʋ�¡ʠɽɽȶȥɽ�b�qơɭɭŔȥ˖�-Ŕɭɭǫȍȍȶ�e�¡ȶɭơȥȶ�qơɭȥŔȥƎȶ���et al. 
¥ǫʽơȍơɽ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔȍơɽ�ˊ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�ȟǭȥǫȟȶɽ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�Ŕʋơȥƃǫȷȥ�ȥơȶȥŔʋŔȍࡳ��ȥ�áơƎǫŔʋɭ�%Ŕɭƃࡳࠀࠄࠈࠆࡸࠂࠀ߿ࠁ�ࡳơࡳࠀࠄ࢛ࠀơࡳࠀࠀ
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Anexo 3   �-ȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�Ŕɽɢơƃʋȶɽ�Ƣʋǫƃȶɽ�ɽơǌʠɭǫƎŔƎ�ǿʠɭǭƎǫƃŔ�
ˊ�ǉʠơɭ˖Ŕ�Ǝơ�ȍŔ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȷȥ�ɽȶŹɭơ�ơȍ�Źơȥơ˪ƃǫȶ�ȥơʋȶ

Fuerza de la recomendación

áŔɭŔ�ʋȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơȍ�Ǝȶƃʠȟơȥʋȶ�ɽơ�ǠŔ�ʠʋǫȍǫ˖ŔƎȶ�ȍŔ�ǌʠǭŔ�Ǝơ�čòáòþb��ɢɢơȥƎǫˉࡳ���qȶˁ�ʋǠơ�
čࡳòࡳ�áɭơʽơȥʋǫʽơ�òơɭʽǫƃơɽ�þŔɽȇ�bȶɭƃơ�ǌɭŔƎơɽ�ǫʋɽ�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥɽࡳ�Fȥ�þǠơ�ǌʠǫƎơ�ʋȶ�-ȍǫȥǫƃŔȍ�áɭơʽơȥʋǫʽơ�òơɭʽǫ-
ƃơɽࠁࠀ߿ࠁ��ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥɽ�ȶǉ�ʋǠơ�čࡳòࡳ�áɭơʽơȥʋǫʽơ�òơɭʽǫƃơɽ�þŔɽȇ�bȶɭƃơࡳ�èȶƃȇʽǫȍȍơ7¡���ǌơȥƃˊ�ǉȶɭ�qơŔȍʋǠƃŔ-
ɭơ�èơɽơŔɭƃǠ�ŔȥƎ�æʠŔȍǫʋˊ�7ࡳࠁࠀ߿ࠁ�ࡸǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�ǠʋʋɢɽࡹࡹˁˁˁࡳȥƃŹǫࡳȥȍȟࡳȥǫǠࡳǌȶʽࡹŹȶȶȇɽࡹࠁࠁࠀࠄࠀࠀ�%¥ࡹ

áŔɭŔ�ȍŔ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȷȥ�ǌơȥơɭŔȍ�ɽȶŹɭơ�ȍŔ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ɽơǌʠǫȟǫơȥʋȶ�ɽơ�ǠŔ�ŔȵŔƎǫƎȶ�ŔƎơȟŖɽ�ʠȥŔ�ʽŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�
ƢʋǫƃŔ�ŹŔɽŔƎŔ�ơȥ�ɢɭǫȥƃǫɢǫȶɽ�ˊ�ʽŔȍȶɭơɽ�ɩʠơ�ɽơ�ɽȶɽʋǫơȥơȥ�ơȥ�ʋȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ƃʠȍʋʠɭŔɽ�ˊ�Ŕ�ȍȶ�ȍŔɭǌȶ�Ǝơȍ�ʋǫơȟɢȶࡳ�

What the grades mean and suggestions for practice

þǠơ�čòáòþb�ʠɢƎŔʋơƎ�ǫʋɽ�Ǝơ˪ȥǫʋǫȶȥ�ȶǉ�ŔȥƎ�ɽʠǌǌơɽʋǫȶȥɽ�ǉȶɭ�ɢɭŔƃʋǫƃơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ǌɭŔƎơ�-�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥࡳ�þǠǫɽ�
ȥơˁ�Ǝơ˪ȥǫʋǫȶȥ�Ŕɢɢȍǫơɽ�ʋȶ�čòáòþb�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥɽ�ʽȶʋơƎ�ȶȥ�Ŕǉʋơɭ��ʠȍˊ�7ࡳࠁࠀ߿ࠁ�ơɽƃɭǫŹǫȥǌ�ʋǠơ�ɽʋɭơȥǌʋǠ�ȶǉ�
a recommendation is an important part of communicating its importance to clinicians and other users. 
�ȍʋǠȶʠǌǠ�ȟȶɽʋ�ȶǉ�ʋǠơ�ǌɭŔƎơ�Ǝơ˪ȥǫʋǫȶȥɽ�ǠŔʽơ�ơʽȶȍʽơƎ�ɽǫȥƃơ�ʋǠơ�čòáòþb�˪ɭɽʋ�ŹơǌŔȥ�ȥȶȥơ�ǠŔɽ�ƃǠŔȥǌơƎ�
ȟȶɭơ�ȥȶʋǫƃơŔŹȍˊ�ʋǠŔȥ�ʋǠơ�Ǝơ˪ȥǫʋǫȶȥ�ȶǉ�Ŕ�-�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥ�ˁǠǫƃǠ�ǠŔɽ�ʠȥƎơɭǌȶȥơ�ʋǠɭơơ�ȟŔǿȶɭ�ɭơʽǫɽǫȶȥɽ�

Grade 7ơ˪ȥǫʋǫȶȥ Suggestions for Practice

A þǠơ�čòáòþb�ɭơƃȶȟȟơȥƎɽ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࡳ�þǠơɭơ�ǫɽ�ǠǫǌǠ�ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�
ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ǫɽ�ɽʠŹɽʋŔȥʋǫŔȍ

¶ǉǉơɭ�ȶɭ�ɢɭȶʽǫƎơ�ʋǠǫɽ�ɽơɭʽǫƃơ

B þǠơ�čòáòþb�ɭơƃȶȟȟơȥƎɽ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࡳ�þǠơɭơ�ǫɽ�ǠǫǌǠ�ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�
ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ǫɽ�ȟȶƎơɭŔʋơ�ȶɭ�ʋǠơɭơ�ǫɽ�ȟȶƎơɭŔʋơ� 
ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ǫɽ�ȟȶƎơɭŔʋơ�ʋȶ�ɽʠŹɽʋŔȥʋǫŔȍ

¶ǉǉơɭ�ȶɭ�ɢɭȶʽǫƎơ�ʋǠǫɽ�ɽơɭʽǫƃơ

C þǠơ�čòáòþb�ɭơƃȶȟȟơȥƎɽ�ɽơȍơƃʋǫʽơȍˊ�ȶǉǉơɭǫȥǌ�ȶɭ�ɢɭȶʽǫƎǫȥǌ�
ʋǠǫɽ�ɽơɭʽǫƃơ�ʋȶ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ɢŔʋǫơȥʋɽ�ŹŔɽơƎ�ȶȥ�ɢɭȶǉơɽɽǫȶȥŔȍ�
ǿʠƎǌȟơȥʋ�ŔȥƎ�ɢŔʋǫơȥʋ�ɢɭơǉơɭơȥƃơɽࡳ�þǠơɭơ�ǫɽ�Ŕʋ�ȍơŔɽʋ� 
ȟȶƎơɭŔʋơ�ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ǫɽ�ɽȟŔȍȍ

¶ǉǉơɭ�ȶɭ�ɢɭȶʽǫƎơ�ʋǠǫɽ�ɽơɭʽǫƃơ�ǉȶɭ�
selected patients depending on 
ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ƃǫɭƃʠȟɽʋŔȥƃơɽ

D þǠơ�čòáòþb�ɭơƃȶȟȟơȥƎɽ�ŔǌŔǫȥɽʋ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࡳ�þǠơɭơ�ǫɽ� 
ȟȶƎơɭŔʋơ�ȶɭ�ǠǫǌǠ�ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơ�ǠŔɽ�ȥȶ�ȥơʋ� 
Źơȥơ˪ʋ�ȶɭ�ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ǠŔɭȟɽ�ȶʠʋˁơǫǌǠ�ʋǠơ�Źơȥơ˪ʋɽ

7ǫɽƃȶʠɭŔǌơ�ʋǠơ�ʠɽơ�ȶǉ�ʋǠǫɽ�ɽơɭʽǫƃơ

I Statement þǠơ�čòáòþb�ƃȶȥƃȍʠƎơɽ�ʋǠŔʋ�ʋǠơ�ƃʠɭɭơȥʋ�ơʽǫƎơȥƃơ�ǫɽ� 
ǫȥɽʠǉ˪ƃǫơȥʋ�ʋȶ�Ŕɽɽơɽɽ�ʋǠơ�ŹŔȍŔȥƃơ�ȶǉ�Źơȥơ˪ʋɽ�ŔȥƎ�ǠŔɭȟɽ� 
ȶǉ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࡳ�FʽǫƎơȥƃơ�ǫɽ�ȍŔƃȇǫȥǌ�ȶǉ�ɢȶȶɭ�ɩʠŔȍǫʋ  ��ȶɭ́
ƃȶȥ˫ǫƃʋǫȥǌ�ŔȥƎ�ʋǠơ�ŹŔȍŔȥƃơ�ȶǉ�Źơȥơ˪ʋɽ�ŔȥƎ�ǠŔɭȟɽ� 
cannot be determined

Read the clinical considerations 
ɽơƃʋǫȶȥ�ȶǉ�čòáòþb�èơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥ�
òʋŔʋơȟơȥʋࡳ�zǉ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơ�ǫɽ�ȶǉǉơɭơƎ�
patients should understand the 
uncertainty about the balance of 
Źơȥơ˪ʋɽ�ŔȥƎ�ǠŔɭȟɽ
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ɽǫȥƃơ�7ࡳࠇࠈࠈࠀ�ơɽɢǫʋơ�ʋǠơɽơ�ɭơʽǫɽǫȶȥɽ�ʋǠơ�ơɽɽơȥƃơ�ȶǉ�ʋǠơ�-�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥ�ǠŔɽ�ɭơȟŔǫȥơƎ�ƃȶȥɽǫɽʋơȥʋ�Ŕʋ�
ʋǠơ�ɢȶɢʠȍŔʋǫȶȥ�ȍơʽơȍ�ʋǠơ�ŹŔȍŔȥƃơ�ȶǉ�Źơȥơ˪ʋɽ�ŔȥƎ�ǠŔɭȟɽ�ǫɽ�ʽơɭˊ�ƃȍȶɽơ�ŔȥƎ�ʋǠơ�ȟŔǌȥǫʋʠƎơ�ȶǉ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�
ǫɽ�ɽȟŔȍȍࡳ�eǫʽơȥ�ʋǠǫɽ�ɽȟŔȍȍ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ʋǠơ�čòáòþb�ǠŔɽ�ơǫʋǠơɭ�ȥȶʋ�ȟŔƎơ�Ŕ�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥࢩ�ǉȶɭ�ȶɭ�ŔǌŔǫȥɽʋ�
ɭȶʠʋǫȥơȍˊࢪ�ɢɭȶʽǫƎǫȥǌ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࠇࠈࠈࠀ��ɭơƃȶȟȟơȥƎơƎࢩ�ŔǌŔǫȥɽʋ�ɭȶʠʋǫȥơȍˊࢪ�ɢɭȶʽǫƎǫȥǌ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࠆ߿߿ࠁ��ȶɭ�
ɭơƃȶȟȟơȥƎơƎࢩ�ɽơȍơƃʋǫʽơȍˊࢪ�ɢɭȶʽǫƎǫȥǌ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơࡳࠁࠀ߿ࠁ��eɭŔƎơ�-�ɭơƃȶȟȟơȥƎŔʋǫȶȥɽ�Ŕɭơ�ɢŔɭʋǫƃʠȍŔɭȍˊ�ɽơȥ-
ɽǫʋǫʽơ�ʋȶ�ɢŔʋǫơȥʋ�ʽŔȍʠơɽ�ŔȥƎ�ƃǫɭƃʠȟɽʋŔȥƃơɽ�7ࡳơʋơɭȟǫȥǫȥǌ�ˁǠơʋǠơɭ�ȶɭ�ȥȶʋ�ʋǠơ�ɽơɭʽǫƃơ�ɽǠȶʠȍƎ�Źơ�ȶǉǉơɭơƎ�ȶɭ�
ɢɭȶʽǫƎơƎ�ʋȶ�Ŕȥ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ɢŔʋǫơȥʋ�ˁǫȍȍ�ʋˊɢǫƃŔȍȍˊ�ɭơɩʠǫɭơ�Ŕȥ�ǫȥǉȶɭȟơƎ�ƃȶȥʽơɭɽŔʋǫȶȥ�Źơʋˁơơȥ�ʋǠơ�ƃȍǫȥǫƃǫŔȥ�
and patient.

�ƟʶƟȊɷ�ȲǇ�ƂƟɧʄŔǨȢʄ˃�ɧƟǊŔɧƌǨȢǊ�ȢƟʄ�ŸƟȢƟ˩ʄ

Level of certainty* Description

High þǠơ�ŔʽŔǫȍŔŹȍơ�ơʽǫƎơȥƃơ�ʠɽʠŔȍȍˊ�ǫȥƃȍʠƎơɽ�ƃȶȥɽǫɽʋơȥʋ�ɭơɽʠȍʋɽ�ǉɭȶȟ�ˁơȍȍ࢛ƎơɽǫǌȥơƎ� 
ˁơȍȍ࢛ƃȶȥƎʠƃʋơƎ�ɽʋʠƎǫơɽ�ǫȥ�ɭơɢɭơɽơȥʋŔʋǫʽơ�ɢɭǫȟŔɭˊ�ƃŔɭơ�ɢȶɢʠȍŔʋǫȶȥɽࡳ�þǠơɽơ�ɽʋʠƎǫơɽ�Ŕɽɽơɽɽ� 
ʋǠơ�ơǉǉơƃʋɽ�ȶǉ�ʋǠơ�ɢɭơʽơȥʋǫʽơ�ɽơɭʽǫƃơ�ȶȥ�ǠơŔȍʋǠ�ȶʠʋƃȶȟơɽࡳ�þǠǫɽ�ƃȶȥƃȍʠɽǫȶȥ�ǫɽ�ʋǠơɭơǉȶɭơ� 
ʠȥȍǫȇơȍˊ�ʋȶ�Źơ�ɽʋɭȶȥǌȍˊ�ŔǉǉơƃʋơƎ�Źˊ�ʋǠơ�ɭơɽʠȍʋɽ�ȶǉ�ǉʠʋʠɭơ�ɽʋʠƎǫơɽ

Moderate þǠơ�ŔʽŔǫȍŔŹȍơ�ơʽǫƎơȥƃơ�ǫɽ�ɽʠǉ˪ƃǫơȥʋ�ʋȶ�Ǝơʋơɭȟǫȥơ�ʋǠơ�ơǉǉơƃʋɽ�ȶǉ�ʋǠơ�ɢɭơʽơȥʋǫʽơ�ɽơɭʽǫƃơ� 
ȶȥ�ǠơŔȍʋǠ�ȶʠʋƃȶȟơɽ�Źʠʋ�ƃȶȥ˪Ǝơȥƃơ�ǫȥ�ʋǠơ�ơɽʋǫȟŔʋơ�ǫɽ�ƃȶȥɽʋɭŔǫȥơƎ�Źˊ�ɽʠƃǠ�ǉŔƃʋȶɭɽ�Ŕɽ

ࢮ  þǠơ�ȥʠȟŹơɭ�ɽǫ˖ơ�ȶɭ�ɩʠŔȍǫʋˊ�ȶǉ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ɽʋʠƎǫơɽ
ࢮ  zȥƃȶȥɽǫɽʋơȥƃˊ�ȶǉ�˪ȥƎǫȥǌɽ�Ŕƃɭȶɽɽ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ɽʋʠƎǫơɽ
ࢮ  �ǫȟǫʋơƎ�ǌơȥơɭŔȍǫ˖ŔŹǫȍǫʋˊ�ȶǉ�˪ȥƎǫȥǌɽ�ʋȶ�ɭȶʠʋǫȥơ�ɢɭǫȟŔɭˊ�ƃŔɭơ�ɢɭŔƃʋǫƃơ
ࢮ  �Ŕƃȇ�ȶǉ�ƃȶǠơɭơȥƃơ�ǫȥ�ʋǠơ�ƃǠŔǫȥ�ȶǉ�ơʽǫƎơȥƃơ

�ɽ�ȟȶɭơ�ǫȥǉȶɭȟŔʋǫȶȥ�Źơƃȶȟơɽ�ŔʽŔǫȍŔŹȍơ�ʋǠơ�ȟŔǌȥǫʋʠƎơ�ȶɭ�Ǝǫɭơƃʋǫȶȥ�ȶǉ�ʋǠơ�ȶŹɽơɭʽơƎ� 
effect could change, and this change may be large enough to alter the conclusion

Low þǠơ�ŔʽŔǫȍŔŹȍơ�ơʽǫƎơȥƃơ�ǫɽ�ǫȥɽʠǉ˪ƃǫơȥʋ�ʋȶ�Ŕɽɽơɽɽ�ơǉǉơƃʋɽ�ȶȥ�ǠơŔȍʋǠ�ȶʠʋƃȶȟơɽࡳ�FʽǫƎơȥƃơ� 
ǫɽ�ǫȥɽʠǉ˪ƃǫơȥʋ�ŹơƃŔʠɽơ�ȶǉ

ࢮ  The limited number or size of studies
ࢮ  zȟɢȶɭʋŔȥʋ�˫Ŕˁɽ�ǫȥ�ɽʋʠƎˊ�Ǝơɽǫǌȥ�ȶɭ�ȟơʋǠȶƎɽ
ࢮ  zȥƃȶȥɽǫɽʋơȥƃˊ�ȶǉ�˪ȥƎǫȥǌɽ�Ŕƃɭȶɽɽ�ǫȥƎǫʽǫƎʠŔȍ�ɽʋʠƎǫơɽ
ࢮ  eŔɢɽ�ǫȥ�ʋǠơ�ƃǠŔǫȥ�ȶǉ�ơʽǫƎơȥƃơ
ࢮ  bǫȥƎǫȥǌɽ�ȥȶʋ�ǌơȥơɭŔȍǫ˖ŔŹȍơ�ʋȶ�ɭȶʠʋǫȥơ�ɢɭǫȟŔɭˊ�ƃŔɭơ�ɢɭŔƃʋǫƃơ
ࢮ  �Ŕƃȇ�ȶǉ�ǫȥǉȶɭȟŔʋǫȶȥ�ȶȥ�ǫȟɢȶɭʋŔȥʋ�ǠơŔȍʋǠ�ȶʠʋƃȶȟơɽ

More information may allow estimation of effects on health outcomes

 �ȍǫȇơȍǫǠȶȶƎ�ʋǠŔʋ�ʋǠơ�čòáòþb�Ŕɽɽơɽɽȟơȥʋ�ȶǉ�ʋǠơ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ȶǉ�Ŕ�ɢɭơʽơȥʋǫʽơ�ɽơɭʽǫƃơ�ǫɽࢩ�þǠơ�čòáòþb�Ǝơ˪ȥơɽ�ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�Ŕɽࡥ
ƃȶɭɭơƃʋࡳࢪ�þǠơ�ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ǫɽ�Ǝơ˪ȥơƎ�Ŕɽ�Źơȥơ˪ʋ�ȟǫȥʠɽ�ǠŔɭȟ�ȶǉ�ʋǠơ�ɢɭơʽơȥʋǫʽơ�ɽơɭʽǫƃơ�Ŕɽ�ǫȟɢȍơȟơȥʋơƎ�ǫȥ�Ŕ�ǌơȥơɭŔȍ�ɢɭǫȟŔɭˊ�
ƃŔɭơ�ɢȶɢʠȍŔʋǫȶȥࡳ�þǠơ�čòáòþb�Ŕɽɽǫǌȥɽ�Ŕ�ƃơɭʋŔǫȥʋˊ�ȍơʽơȍ�ŹŔɽơƎ�ȶȥ�ʋǠơ�ȥŔʋʠɭơ�ȶǉ�ʋǠơ�ȶʽơɭŔȍȍ�ơʽǫƎơȥƃơ�ŔʽŔǫȍŔŹȍơ�ʋȶ�Ŕɽɽơɽɽ�ʋǠơ�
ȥơʋ�Źơȥơ˪ʋ�ȶǉ�Ŕ�ɢɭơʽơȥʋǫʽơ�ɽơɭʽǫƃơࡳ
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Anexo 4    Criterios para derivación a Atención Temprana cuando  
por limitaciones del recurso no es posible remitir a  
todos los <1500<32

Bloque A. Prioritario

�ȟȶƎơɭŔƎȶࡹ�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�ȟȶʋȶɭ�ǌɭŔʽơࡳࠀ

�Ŕȵȶɽࠁ��ȟơɽơɽ�ơȥ�ȥǫȵȶ�औࠂ��èơʋɭŔɽȶ�ȟȶʋȶɭ�कࡳࠁ

3. Sospecha de trastorno del espectro autista

�èơʋɭŔɽȶ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ȶ�ȟŔƎʠɭŔʋǫʽȶ�ǌɭŔʽơࡳࠃ

�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ǌɭŔʽơࡳࠄ

�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�ɽơȥɽȶɭǫŔȍ�ǌɭŔʽơࡳࠅ

ࢮ  -ơǌʠơɭŔࡹŹŔǿŔ�ʽǫɽǫȷȥ�
ࢮ  qǫɢȶŔƃʠɽǫŔ�ǌɭŔʽơ�क߿ࠆ��Ǝ%

7. Alto riesgo de alteración del neurodesarrollo:

ࢮ  �ơʠƃȶȟŔȍŔƃǫŔ�ɢơɭǫʽơȥʋɭǫƃʠȍŔɭ
ࢮ  qơȟȶɭɭŔǌǫŔ�ǫȥʋɭŔʽơȥʋɭǫƃʠȍŔɭ�ǌɭŔƎȶ�zzz�ȶ�ǫȥǉŔɭʋȶ�ǠơȟȶɭɭŖǌǫƃȶ
ࢮ  Hidrocefalia 
ࢮ  FȥƃơǉŔȍȶɢŔʋǭŔ�ȟʠȍʋǫɩʠǭɽʋǫƃŔ
ࢮ  zȥǉŔɭʋȶ�ओࠀ��ƃȟ�ơȥ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶ
ࢮ  FȥƃơǉŔȍȶɢŔʋǭŔ�Ǡǫɢȷˉǫƃȶ࢛ǫɽɩʠƢȟǫƃŔ�ȟȶƎơɭŔƎŔࡹǌɭŔʽơ
ࢮ  Prematuro menor de 26 semanas o peso RN < 750 g
ࢮ  Displasia broncopulmonar con oxígeno domiciliario
ࢮ  Encefalopatía secundaria a infección connatal
ࢮ  -ơɭơŹơȍȶ�ǠơȟȶɭɭŔǌǫŔࡹǫȥǉŔɭʋȶ�ɩʠơ�Ŕǉơƃʋơ�Ŕȍ�vermix
ࢮ  Trastorno de migración neuronal
ࢮ  ¡ŔȍǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ǌɭŔʽơ�Ǝơȍ�ɽǫɽʋơȟŔ�ȥơɭʽǫȶɽȶ�ƃơȥʋɭŔȍ
ࢮ  FɽɢǫȥŔ�Źǭ˪ƎŔ�
ࢮ  �òǭȥƎɭȶȟơ�Ǝǫɽȟȷɭ˪ƃȶࡹơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ȟơʋŔŹȷȍǫƃŔ�ȶ�ƃɭȶȟȶɽȶȟȶɢŔʋǭŔ�ƃȶȥ�Ŕȍʋȶ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ� 
neurodesarrollo

ࢮ  ¶ʋɭŔ

8. Riesgo social
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Bloque B. Preferente

�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�ȟȶʋȶɭ�ȍơʽơࡳࠀ

�èơʋɭŔɽȶ�ȟȶʋȶɭ�ȍơʽơࡳࠁ

ȍơʽơࡹ�èơʋɭŔɽȶ�Ǝơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�ƃȶǌȥǫʋǫʽȶ�ȶ�ȟŔƎʠɭŔʋǫʽȶ�ȟȶƎơɭŔƎȶࡳࠂ

�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ȟȶƎơɭŔƎȶࡳࠃ

5. Trastorno sensorial moderado: 

ࢮ  Hipoacusia moderada (40-70 dB)

ȍơʽơ�Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȥơʠɭȶƎơɽŔɭɭȶȍȍȶࡹ�èǫơɽǌȶ�ȟȶƎơɭŔƎȶࡳࠅ

ࢮ  FȥƃơǉŔȍȶɢŔʋǭŔ�Ǡǫɢȷˉǫƃȶ࢛ǫɽɩʠƢȟǫƃŔ�ȍơʽơ�ƃȶȥ�ȍơɽǫȷȥ�ƃơɭơŹɭŔȍ
ࢮ  zȥǉŔɭʋȶࡹɩʠǫɽʋơ�ɢȶɭơȥƃơǉŖȍǫƃȶ�औࠀ��ƃȟ
ࢮ  ĪơȥʋɭǫƃʠȍȶȟơǌŔȍǫŔ�ȟȶƎơɭŔƎŔ
ࢮ  èơʋǫȥȶɢŔʋǭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ɢɭơȟŔʋʠɭǫƎŔƎ�ɩʠơ�ǠŔˊŔ�ɢɭơƃǫɽŔƎȶ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶ
ࢮ  Ileostomía por enterocolitis necrotizante en periodo neonatal
ࢮ  �òǭȥƎɭȶȟơ�Ǝǫɽȟȷɭ˪ƃȶࡹơȥǉơɭȟơƎŔƎ�ȟơʋŔŹȷȍǫƃŔ�ȶ�ƃɭȶȟȶɽȶȟȶɢŔʋǭŔ�ƃȶȥ�ɭǫơɽǌȶ�ȟȶƎơɭŔƎȶࡹȍơʽơ�Ǝơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�
neurodesarrollo

ࢮ  ¶ʋɭŔɽ

ǌɭŔʽơࡹƎơǌȍʠƃǫȷȥ�ȟȶƎơɭŔƎȶ࢛�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơ�ɽʠƃƃǫȷȥࡳࠆ

ɽǫơȟɢɭơ�ɩʠơ�ɽơ�ʽŔȍȶɭơ�ʠȥ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơ�ɭơʋɭŔɽȶ�ơȥ�ơȍ�ƎơɽŔɭɭȶȍȍȶ�Ǝơȍ�ȥǫȵȶ��þɭŔɽʋȶɭȥȶ�Ǝơ�ȍŔ�ƃȶȥƎʠƃʋŔࡳࠇ

ࢮ  eɭŔʽơɽ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ŔȍǫȟơȥʋŔɭǫȶɽ
ࢮ  eɭŔʽơɽ�ɢɭȶŹȍơȟŔɽ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȵȶ
ࢮ  eɭŔʽơɽ�ƃȶȥƎʠƃʋŔɽ�ǫȥŔɢɭȶɢǫŔƎŔɽ�ȶ�ɢơɭʋʠɭŹŔƎȶɭŔɽ

Bloque C. Ordinario

��ǌ�ƃȶȥ�ơˉɢȍȶɭŔƃǫȷȥ߿߿߿ࠀ࢛߿ࠄࠆ�¥�ɽơȟŔȥŔɽ�ȶ�ɢơɽȶ�èࠇࠁ࢛ࠅࠁ��ɢɭơȟŔʋʠɭȶ�ƃȶȥ�Fe��èǫơɽǌȶ�ȍơʽơ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȥơʠɭȶƎơɽŔɭɭȶȍȍȶࡳࠀ
neurológica normal y sin factores de riesgo

�þɭŔɽʋȶɭȥȶ�ȍơʽơ�Ǝơȍ�ȍơȥǌʠŔǿơ�ɩʠơ�ɢɭơƃǫɽơ�ʋɭŔʋŔȟǫơȥʋȶࡳࠁ

<1500<32: niños con peso al nacimiento menor de 1500 g o menor de 32 semanas de edad gestacional; EG: edad  
gestacional; RN: recién nacido.
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Anexo 5   Factores de riesgo socioambiental

A. Referentes a los padres

Su historia personal:

�ǫȥɽʋǫʋʠƃǫȶȥŔȍǫ˖Ŕƃǫȷȥ�ơȥ�ɽʠ�ǫȥǉŔȥƃǫŔ�ŔŹŔȥƎȶȥȶȟŔȍʋɭŔʋȶ��qǫɽʋȶɭǫŔ�Ǝơ�ƎơɽŔʋơȥƃǫȷȥ�ɽơʽơɭŔࠀࡳ�

A.2 Historia de ruptura familiar

�qǫɽʋȶɭǫŔ�Ǝơ�ʽǫȶȍơȥƃǫŔ�ơȥ�ȍŔ�ɭơȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɢŔɭơǿŔࠂࡳ�

Características personales:

ȟơȥȶɭ�ȶ�ȟơȥȶɭơɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ��áŔƎɭơɽ�ȟʠˊ�ǿȷʽơȥơɽࠃࡳ�

ȟŔƎɭơ�ƃȶȥࡹ�áŔƎɭơࠄࡳ�

ࢮ  Historia de enfermedad mental
ࢮ  Enfermedad orgánica crónica 
ࢮ  �Ǝǫƃƃǫȷȥ�Ŕ�ʋȷˉǫƃȶɽࡹƎɭȶǌŔɽ

A.6 Depresión postparto

�Fȥʋȶɭȥȶ�ȥȶ�ơɽʋǫȟʠȍŔȥʋơࡳ�áŔƎɭơɽ�ƃȶȥ�ŹŔǿȶ�ƃȶƃǫơȥʋơ�ǫȥʋơȍơƃʋʠŔȍࠆࡳ�

B. Referentes al embarazo

B.1 Embarazo sin seguimiento médico o escaso control

B.2 Embarazo ocultado. No deseado

B.3 Embarazo de alto riesgo

B.4 Embarazo múltiple (gemelos, trillizos)

B.5. Tratamientos de reproducción asistida

C. Referentes a las características del niño

�bŔƃʋȶɭơɽ�Źǫȶȍȷǌǫƃȶɽࠀࡳ-

C.2 Separación neonatal con larga hospitalización

�Ŕƃȶǌǫȟǫơȥʋȶ�ǉŔȟǫȍǫŔɭ�ʠ�ȶʋɭȶ�ƃơȥʋɭȶ�ǫȥǉŔȥʋǫȍ�ȥȶ�ɭơƃȶȥȶƃǫƎȶ�ƃȶȟȶ�ƃơȥʋɭȶ�ơƎʠƃŔʋǫʽȶ�ǠȶǌŔɭ�ɢɭȶʋơǌǫƎȶ�Fȥ�ǫȥɽʋǫʋʠƃǫȷȥࠂࡳ-

D. Referentes al núcleo familiar

�Exitusࡳ�FȥǉơɭȟơƎŔƎ�ǌɭŔʽơࠀࡳ7

�bŔȟǫȍǫŔ�ȟȶȥȶɢŔɭơȥʋŔȍ�ɽǫȥ�Ŕɢȶˊȶɽࠁࡳ7

D.3 Separación traumatizante

�bŔȟǫȍǫŔ�ƃȶȥ�ȶʋɭȶɽ�Ǡǫǿȶɽ�ƃȶȥ�ȟơƎǫƎŔɽ�Ǝơ�ɢɭȶʋơƃƃǫȷȥࠃࡳ7

ȶȥʽǫʽơȥƃǫŔ�ƃȶȥ˫ǫƃʋǫʽŔ�ơȥ�ơȍ�ȥʡƃȍơȶ�ǉŔȟǫȍǫŔɭ-�ࠄࡳ7

D.6 Ausencia de roles parentales
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D.7 Ausencia continuada de los padres del hogar

�bŔȟǫȍǫŔ�ɩʠơ�ȥȶ�ƃʠȟɢȍơ�ȍȶɽ�ƃȶȥʋɭȶȍơɽ�Ǝơ�ɽŔȍʠƎ�ɭơɢơʋǫƎŔȟơȥʋơࠇࡳ7

D.9 Disfunción en la interacción cuidador-niño

�Ǝơ˪ȥǫƎŔɽ�ɢȶɭ�èơȍŔƃǫȶȥơɽ�ŔǉơƃʋǫʽŔɽ�ʋơȟɢɭŔȥŔɽ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶࡳ߿ࠀࡳ7

¡ŔƎɭơࡹƃʠǫƎŔƎȶɭ�ɢɭǫȥƃǫɢŔȍ

ࢮ  Conducta indiferente ante las demandas de atención del niño
ࢮ  Conducta de rechazo ante las demandas de atención del niño
ࢮ  -ȶȥƎʠƃʋŔ�ǫȥʋɭʠɽǫʽŔࡹƃȶȟɢʠȍɽǫʽŔ�Ŕʠȥɩʠơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ȥȶ�ȟʠơɽʋɭơ�ƎơȟŔȥƎŔɽ

Niño:

ࢮ  -ȶȥƎʠƃʋŔ�ǫȥƎǫǉơɭơȥʋơ�Ŕȥʋơ�ȍŔ�ȟŔƎɭơࡹƃʠǫƎŔƎȶɭ�ɢɭǫȥƃǫɢŔȍ�ȶ�ɽʠɽ�ɭơɽɢʠơɽʋŔɽ
ࢮ  -ȶȥƎʠƃʋŔ�Ǝơ�ɭơƃǠŔ˖ȶ�Ŕȥʋơ�ȍŔ�ȟŔƎɭơࡹƃʠǫƎŔƎȶɭ�ɢɭǫȥƃǫɢŔȍ�ȶ�ɽʠɽ�ɭơɽɢʠơɽʋŔɽ
ࢮ  -ȶȥƎʠƃʋŔ�Ǝơ�ƎơȟŔȥƎŔ�ƃȶȥɽʋŔȥʋơ�ǠŔƃǫŔ�ȍŔ�ȟŔƎɭơࡹƃʠǫƎŔƎȶɭ�ɢɭǫȥƃǫɢŔȍ

D.11 Estilos de crianza inadecuados

E. Referentes al entorno

Fࠀࡳ��ƃʠɽŔƎŔ�ɢɭǫʽŔƃǫȷȥ�ơƃȶȥȷȟǫƃŔ

Fࠁࡳ�Fˉƃȍʠɽǫȷȥ�ɽȶƃǫŔȍ�ȍŔɭǌŔ�ǠǫɽʋȶɭǫŔ�Ǝơ�Ǝơɽơȟɢȍơȶ�ǫȥȟǫǌɭŔƃǫȷȥ�ɢɭȶɽʋǫʋʠƃǫȷȥ�ƎơȍǫȥƃʠơȥƃǫŔࡹơȥƃŔɭƃơȍŔȟǫơȥʋȶ�Ǝơ�ȍȶɽ�
padres

Fࠂࡳ��ǫɽȍŔȟǫơȥʋȶ�ɽȶƃǫŔȍ�Ǝơ˪ƃǫơȥʋơ�ȶ�ȥʠȍȶ�Ŕɢȶˊȶ�ǉŔȟǫȍǫŔɭ

Fࠃࡳ�áɭȶŹȍơȟŔɽ�Ǝơ�ʽǫʽǫơȥƎŔ�ǠŔƃǫȥŔȟǫơȥʋȶ�ɽǫȥ�Ǝȶȟǫƃǫȍǫȶ
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Anexo 6   �ǫɽʋŔ�Ǝơ�ʽơɭǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ȍŔ�ɢɭơɢŔɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ

1. Alimentación y crecimiento

 Ƒ áȍŔȥǫ˪ƃŔɭࠁ࢛ࠀ��ɽơȟŔȥŔɽ�ɢɭơʽǫŔɽ�Ŕȍ�ŔȍʋŔ�ȍŔ�ŔȍǫȟơȥʋŔƃǫȷȥ�ŔƎơƃʠŔƎŔ�Ŕȍ�ơɽʋŔƎȶ�ȥʠʋɭǫʋǫʽȶ�ˊ�ȍŔ�ǌŔȥŔȥƃǫŔ�ɢȶȥƎơɭŔȍ� 
�ǫȥǫƃǫȶࡹ�ȟǫˉʋŔ�ȶ�ǉȷɭȟʠȍŔ�Ǝơ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽɽǫȥ�ǉȶɭʋǫ˪ƃŔȥʋơࡹȍŔƃʋŔȥƃǫŔ�ȟŔʋơɭȥŔ�ƃȶȥ

2. Estabilidad clínica

 Ƒ þơɭȟȶɭɭơǌʠȍŔƃǫȷȥ�ɢŔƃǫơȥʋơ�ƃŔɢŔ˖�Ǝơ�ȟŔȥʋơȥơɭ�ʋơȟɢơɭŔʋʠɭŔ�ƃȶɭɢȶɭŔȍࠆࠂ࢛ࠅࠂ�ॿ�ʽơɽʋǫƎȶ�ơȥ�ƃʠȥŔ�ŔŹǫơɭʋŔ
 Ƒ Estabilidad respiratoria: capaz de mantener estabilidad respiratoria en prono y supino
 Ƒ Apnea del prematuro: tras el cese de cafeína, constatar periodo libre de apnea de al menos 1 semana

3. Pruebas realizadas

 Ƒ Prueba metabólica-resultado
 Ƒ -ɭǫŹŔƎȶ�ŔʠƎǫʋǫʽȶ
 Ƒ bȶȥƎȶ�Ǝơ�ȶǿȶ�ɽǫ�ɢɭȶƃơƎơ

4. Medidas preventivas aplicadas

 Ƒ ĪŔƃʠȥŔɽ
 Ƒ �ƎȟǫȥǫɽʋɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɢɭȶ˪ȍŔˉǫɽ�ƃȶȥʋɭŔ�ơȍ�ʽǫɭʠɽ�ɭơɽɢǫɭŔʋȶɭǫȶ�ɽǫȥƃǫʋǫŔȍ�ɽǫ�ɢɭȶƃơƎơ
 Ƒ bơɭɭȶʋơɭŔɢǫŔ�ˊ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7ࡹɢȶȍǫʽǫʋŔȟǭȥǫƃȶ

5. Los padres/cuidadores saben con respecto al niño

 Ƒ Alimentarlo:
 • Lactancia materna (cómo actuar en domicilio, extracción, almacenamiento, etc.)
 • �ŔƃʋŔȥƃǫŔ�Ŕɭʋǫ˪ƃǫŔȍ�ʋǫɢȶ�Ǝơ�ǉȷɭȟʠȍŔ�ɢɭơɢŔɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ŹǫŹơɭȶȥơɽ�ơɽʋơɭǫȍǫ˖Ŕƃǫȷȥ�ƃȶȟɢɭŔɭ�ȍŔ�ǉȷɭȟʠȍŔ�ơʋƃࡳ
 • Lactancia mixta

 Ƒ Postura en la cuna
 Ƒ �ƎȟǫȥǫɽʋɭŔɭ�ȟơƎǫƃŔȟơȥʋȶɽ�ʽǫʋŔȟǫȥŔ�7�Ǡǫơɭɭȶ�ȶɭŔȍ�ȶʋɭȶɽ
 Ƒ Silla para transportarlo en el coche
 Ƒ Asearlo
 Ƒ áɭơʽơȥƃǫȷȥ�Ǝơ�ǫȥǉơƃƃǫȶȥơɽ�Ǡǫǌǫơȥơ�Ǝơ�ȟŔȥȶɽ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�Ŕ�ȍʠǌŔɭơɽ�ɢʡŹȍǫƃȶɽ�ơʋƃࡳ
 Ƒ ¶ʋɭȶɽ�ƃȶȥɽơǿȶɽ�ȥȶɭȟŔɽ�Ǝơ�Ǡǫǌǫơȥơ�ŹŖɽǫƃŔɽ�ʋơȟɢơɭŔʋʠɭŔ�Ǝơ�ȍŔ�ǠŔŹǫʋŔƃǫȷȥ�ɭǫơɽǌȶ�Ǝơȍ�ʋŔŹŔƃȶ�ƃʠȥŔ�ɭȶɢŔ�Ǝơ�

cama, dónde acudir si el niño se pone enfermo, toma de constantes en el domicilio, contención-ruido-ilu-
ȟǫȥŔƃǫȷȥ�ơȥ�Ǝȶȟǫƃǫȍǫȶ�ƃŔȥǌʠɭȶ�ơȥ�ƃŔɽŔ�ƃȶȍơƃǠȶ�ǉȶɭȟŔɽ�Ǝơ�ƃŔɭǌŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ɽŔȍǫƎŔɽ�Ǝơ�ɢŔɽơȶ�ɭȶɢŔ�ƃȶȥ�ȍŔ�ɩʠơ�
ʽơɽʋǫɭȍȶ�ʽǫŔǿơɽ�ơʋƃࡳ

 Ƒ čʋǫȍǫ˖Ŕɭ�ơȍ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ�ȶˉǭǌơȥȶ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫȶ�ɽǫ�ȍȶ�ɢɭơƃǫɽŔ
 Ƒ ¡Ŕȥơǿȶ�Ǝơȍ�ȟȶȥǫʋȶɭ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫȶ�ɽǫ�ȍȶ�ɢɭơƃǫɽŔ
 Ƒ -ʠǫƎŔƎȶɽ�ơɽɢơƃǫŔȍơɽ�ȶɽʋȶȟǭŔɽࡹȶʋɭȶɽ
 Ƒ ¡ŔȥǫȶŹɭŔɽ�Ǝơ�è-á�ŹŖɽǫƃŔɽ�ɽȶȍȶ�ɽǫ�ŔȍʋŔ�ƎȶȟǫƃǫȍǫŔɭǫŔ�ƃȶȥ�ȶˉǭǌơȥȶ�ˊࡹȶ�ȟȶȥǫʋȶɭ
 Ƒ 7ŔɭࡹɭơƃȶȟơȥƎŔɭ�ǠȶǿŔࡹȍǫŹɭȶ�ǫȥǉȶɭȟŔʋǫʽȶ�Ǝơ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�Ŕȍ�ŔȍʋŔ�ȟŔȥʠŔȍ�ɢŔɭŔ�ɢŔƎɭơɽ�ƃȶȥ�ȥǫȵȶɽ�ɢɭơȟŔʋʠɭȶɽ�ˊ�ǌʠǭŔ�

de salud neonatal de la SEN
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6. Documentación y citas

 Ƒ þŔɭǿơʋŔ�ɽŔȥǫʋŔɭǫŔ�ʋɭŔȟǫʋŔƎŔ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ŔɽǫǌȥŔƎȶ�ˊ�ƃǫʋŔ�ƃȶȥƃơɭʋŔƎŔ
 Ƒ -ȶȥʋŔƃʋŔɭ�ƃȶȥ�ơȍ�ɢơƎǫŔʋɭŔ�Ǝơȍ�ƃơȥʋɭȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�áɭǫȟŔɭǫŔ�ˊ�ơȥʽǭȶ�Ǝơ�ǫȥǉȶɭȟơ�ʽǭŔ�ơ࢛ȟŔǫȍ�Ŕȥʋơɽ�Ǝơȍ�ŔȍʋŔ
 Ƒ Documento de salud infantil
 Ƒ Citas para pruebas ambulatorias, si se le han solicitado
 Ƒ Cita para la consulta de Neonatología
 Ƒ Citas en otras consultas, si procede
 Ƒ 7ơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕȍ�òơɭʽǫƃǫȶ�Ǝơ�èơǠŔŹǫȍǫʋŔƃǫȷȥ�ȶ�ơɩʠǫɢȶ�Ǝơ��ʋơȥƃǫȷȥ�þơȟɢɭŔȥŔ
 Ƒ Informe de alta leído y con dudas aclaradas
 Ƒ Tratamiento al alta entendido

7. Si alta precoz

 Ƒ Contacto con la enfermera de Atención Domiciliaria
 Ƒ Información por parte de la enfermera de alta precoz
 Ƒ -ȶȥ˪ɭȟŔɭ�ɩʠơ�ɽŔŹơȥ�ƃȷȟȶ�ŔƃʋʠŔɭ�Ŕȥʋơ�ʠȥ�ɢɭȶŹȍơȟŔ�ơȥ�Ǝȶȟǫƃǫȍǫȶ

8. Otros

 Ƒ Conceptos de edad cronológica y edad corregida
 Ƒ ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ɭǫơɽǌȶ�ɽȶƃǫŔȍ�ˊ�ƎơɭǫʽŔƃǫȷȥ�Ŕ�ʋɭŔŹŔǿȶ�ɽȶƃǫŔȍ�ơɽɢơƃǫŔȍȟơȥʋơ�ơȥ�ɢŔƃǫơȥʋơɽ�ɩʠơ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ƃʠǫƎŔƎȶɽ�
ơɽɢơƃǫŔȍơɽ�ƃȶȟȶ�ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ƎǫɽɢȍŔɽǫŔ�ŹɭȶȥƃȶɢʠȍȟȶȥŔɭ

 Ƒ zȥǉȶɭȟŔƃǫȷȥ�ŔƃơɭƃŔ�Ǝơ�ʋơȟŔɽ�ȍơǌŔȍơɽ�ŹŔǿŔ�ɢȶɭ�ȟŔʋơɭȥǫƎŔƎ�ƎơɢơȥƎơȥƃǫŔ�ơʋƃࡳ
 Ƒ Información acerca de asociaciones de niños prematuros

RCP: resucitación cardiopulmonar; SEN: Sociedad Española de Neonatología.

bʠơȥʋơ�%ơȥŔʽơȥʋơ�bơɭȥŖȥƎơ˖�z�òŖȥƃǠơ˖�èơƎȶȥƎȶ�¡7��ơŔȥʋơ�-ŔɽʋơȍȍŔȥȶɽ����áƢɭơ˖�¡ʠȵʠ˖ʠɭǫ���èǫʋơ�eŔɭƃǭŔ�ò�èʠǫ˖�-Ŕȟɢǫȍȍȶ�
CW, et alࡳ�-ɭǫʋơɭǫȶɽ�Ǝơ�ŔȍʋŔ�ǠȶɽɢǫʋŔȍŔɭǫŔ�ɢŔɭŔ�ơȍ�ɭơƃǫƢȥ�ȥŔƃǫƎȶ�Ǝơ�ȟʠˊ�ŹŔǿȶ�ɢơɽȶ�Ŕȍ�ȥŔƃǫȟǫơȥʋȶࡳ��ȥ�áơƎǫŔʋɭ�%Ŕɭƃࡳࠃࠄࠆࠇ�ࡸࠆࠀ߿ࠁ�ࡳ
e1-54.e8. 
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Anexo 7    Percentiles para la adquisición de la sedestación y la 
marcha según el peso de nacimiento

Sedestación sin apoyo (edad corregida en meses)

Percentil
Peso al nacimiento

ख߿ࠄࠆ��ǌ�ȥ�ऑࠇࠅ� ࠆࠃࠀ�ȥ�ऑ��ǌ߿߿߿ࠀ࢛ࠀࠄࠆ ࠂ߿ࠁ�ȥ�ऑ��ǌ߿ࠄࠁࠀ࢛ࠀ߿߿ࠀ कࠀࠄࠁࠀ��ǌ�ȥ�ऑࠅࠆࠁ�

3 6 5,2 5 5

5 6 5,7 5 5

10 6 6 6 5,8

25 6,6 6.5 6 6

50 7,7 7 7 7

75 9 8 8 8

90 11,1 9 9 9

95 13,5 11 10 10

97 14 12 10 10

Media (DE) 8,2 (2,2) 7,5 (1,5) 7,1 (1,3) 7 (1,3)

DE:�ƎơɽʽǫŔƃǫȷȥ�ơɽʋŖȥƎŔɭࡳ

bʠơȥʋơ�¡Ŕɭǭȥ�eŔŹɭǫơȍ�¡��áŔȍȍŖɽ��ȍȶȥɽȶ�-è�Ǝơ�ȍŔ�-ɭʠ˖�%Ƣɭʋȶȍȶ���-Ŕɽơɭǭȶ�-ŔɭŹȶȥơɭȶ�ò��ȷɢơ˖�¡Ŕơɽʋɭȶ�¡�¡ȶɭŔȍ�áʠȟŔɭơǌŔ�
M, et alࡳ��ǌơ�ȶǉ�ɽǫʋʋǫȥǌ�ʠȥɽʠɢɢȶɭʋơƎ�ŔȥƎ�ǫȥƎơɢơȥƎơȥʋ�ˁŔȍȇǫȥǌ�ǫȥ�ʽơɭˊ�ȍȶˁ�ŹǫɭʋǠ�ˁơǫǌǠʋ�ɢɭơʋơɭȟ�ǫȥǉŔȥʋɽ�ˁǫʋǠ�ȥȶɭȟŔȍ�ȟȶʋȶɭ�
ƎơʽơȍȶɢȟơȥʋŔȍ�Ŕʋࠁ��ˊơŔɭɽࡳ��ƃʋŔ�áŔơƎǫŔʋɭǫƃŔࡳࠀࠁ࢛ࠄࠀࠇࠀࠇࠈࡸࠈ߿߿ࠁ�ࡳ

Marcha independiente (edad en meses de EC)

Percentil
Peso al nacimiento

ख߿ࠄࠆ��ǌ�ȥ�ऑࠇࠅ� ࠆࠃࠀ�ȥ�ऑ��ǌ߿߿߿ࠀ࢛ࠀࠄࠆ ࠂ߿ࠁ�ȥ�ऑ��ǌ߿ࠄࠁࠀ࢛ࠀ߿߿ࠀ कࠀࠄࠁࠀ��ǌ�ȥ�ऑࠅࠆࠁ�

3 10 10 10 9,6

5 11 11 10 10

10 11,9 11 11 11

25 13,2 12 12 11,5

50 15 14 13 13

75 17 16 14,5 14

90 20,1 17,2 16 16

95 22,6 22 17,9 17

97 24,9 24,5 18,8 18

Media (DS) 15,5 (3,7) 14,3 (3,2) 13,3 (2,6) 13 (2,2)

DE:�ƎơɽʽǫŔƃǫȷȥ�ơɽʋŖȥƎŔɭࡳ

bʠơȥʋơ�¡Ŕɭǭȥ�eŔŹɭǫơȍ�¡��áŔȍȍŖɽ��ȍȶȥɽȶ�-è�Ǝơ�ȍŔ�-ɭʠ˖�%Ƣɭʋȶȍȶ���-Ŕɽơɭǭȶ�-ŔɭŹȶȥơɭȶ�ò��ȷɢơ˖�¡Ŕơɽʋɭȶ�¡�¡ȶɭŔȍ�áʠȟŔɭơǌŔ�
M, et alࡳ��ǌơ�ȶǉ�ɽǫʋʋǫȥǌ�ʠȥɽʠɢɢȶɭʋơƎ�ŔȥƎ�ǫȥƎơɢơȥƎơȥʋ�ˁŔȍȇǫȥǌ�ǫȥ�ʽơɭˊ�ȍȶˁ�ŹǫɭʋǠ�ˁơǫǌǠʋ�ɢɭơʋơɭȟ�ǫȥǉŔȥʋɽ�ˁǫʋǠ�ȥȶɭȟŔȍ�ȟȶʋȶɭ�
ƎơʽơȍȶɢȟơȥʋŔȍ�Ŕʋࠁ��ˊơŔɭɽࡳ��ƃʋŔ�áŔơƎǫŔʋɭǫƃŔࡳࠀࠁ࢛ࠄࠀࠇࠀࠇࠈࡸࠈ߿߿ࠁ�ࡳ
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Anexo 8    Algoritmo para la valoración motora funcional en niños 
de 24 a 28 meses de edad corregida

bʠơȥʋơ�¥z-q7ࡳ�bȶȍȍȶˁ࢛ʠɢ�ƃŔɭơ�ȶǉ�ǠǫǌǠ�ɭǫɽȇ�ǫȥǉŔȥʋɽࡳ�áơƎǫŔʋɭǫƃɽࡳࠆࠈ࢛ࠆࠆࠂࠀࠃࠀࠀࡸࠃ߿߿ࠁ�ࡳ

¿Camina 10 pasos?

¿Se sienta?

¿Sostiene la cabeza cuando se  
le mantiene sentado?

¿Alteraciones en la marcha?

¿Se sienta sin apoyar las manos?
�ɭơɢʋŔ�ƃȶȥ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽࡹeŔʋơŔࡵ

coordinados?
ࡴzȥʋơȥʋŔ�ȍơʽŔȥʋŔɭɽơࡵ

¥ǫʽơȍ߿�

¥ǫʽơȍ�zz

¥ǫʽơȍ�zĪ

¥ǫʽơȍ�z

¥ǫʽơȍ�zzz

¥ǫʽơȍ�Ī

No

Sí

Sí

No

Sí

Sí

Sí

No

No

No
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Anexo 9    �ȍǌȶɭǫʋȟȶɽ�ɢŔɭŔ�ƎǫŔǌȥȶɽʋǫƃŔɭ�́ �ƃȍŔɽǫ˪ƃŔɭ�ȍŔ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ

Algoritmo para la parálisis cerebral 

 þǫơȥơ�ơȍ�ȥǫȵȶ�ŔȍʋơɭŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶࡵ
o la postura de origen central?

¿Tiene el niño alteración de la función 
motora?

EXC

EXC

EXC

¿El niño está aún 
ʽǫʽȶࡴ

èơơʽŔȍʠŔɭ�ƎơɽɢʠƢɽ 
de cumplir 4 años

EXC

PC atáxica

EXC

EXC

èơʽǫɽŔɭࡵ�ƃʠȟɢȍơ�
los criterios de la 
Ǝơ˪ȥǫƃǫȷȥ�Ǝơ�á-ࡴ

¿Murió antes 
de los 2 años?

¿Tiene el niño  
signos de ataxia?

 Fɽ�ơȍ�ƃʠŔƎɭȶ�ɢɭȶǌɭơɽǫʽȶࡵ
ࡴɢƢɭƎǫƎŔ�Ǝơ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ˊŔ�ŔƎɩʠǫɭǫƎŔɽ

¿Tenía el niño al menos 4 años cuando  
ǉʠơ�ʽŔȍȶɭŔƎȶࡴ

¿Tiene el niño algún síndrome, alteración  
o anomalía cromosómica?

¿Tiene el niño hipotonía generalizada?

Parálisis cerebral

Sí

Sí

No

Sí

No

No

No

No

No

Sí

No Sí

Sí

Sí

No

No

Sí

Sí

No

EXC: excluido, no es un caso de parálisis cerebral; PC: parálisis cerebral.

bʠơȥʋơ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�-ơɭơŹɭŔȍ�áŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơࡳ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơ�Ŕ�ƃȶȍȍŔŹȶɭŔʋǫȶȥ�ȶǉ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽˊ�
ɽʠɭʽơˊɽ�ŔȥƎ�ɭơǌǫɽʋơɭɽࡳ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�-ơɭơŹɭŔȍ�áŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơ�ò-áF�7ࡳơʽ�¡ơƎ�-ǠǫȍƎ�¥ơʠɭȶȍࡳࠃࠁ࢛ࠅࠀࠇࠁࠃࡸ߿߿߿ࠁ�ࡳ
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�ȍǌȶɭǫʋȟȶ�ɢŔɭŔ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔɭ�ơȍ�ɽʠŹʋǫɢȶ�Ǝơ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ

PC espástica PC espástica 
unilateral

¿Están afectados  
ambos lados del cuerpo?

PC
¿Tiene el niño hipotonía  
generalizada con signos  

de ataxia?

¿El tono es 
ʽŔɭǫŔŹȍơࡴ

¿Tiene  
hipertonía

�ƃʋǫʽǫƎŔƎ� 
disminuida

PC distónica

�ƃʋǫʽǫƎŔƎ 
aumentada

PC 
coreoatetósica

PC atáxica ¥ȶ�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔŹȍơ

Sí No

SíSí

Sí

NoNo

No

PC: parálisis cerebral. 

bʠơȥʋơ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�-ơɭơŹɭŔȍ�áŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơࡳ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơ�Ŕ�ƃȶȍȍŔŹȶɭŔʋǫȶȥ�ȶǉ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽˊ�
ɽʠɭʽơˊɽ�ŔȥƎ�ɭơǌǫɽʋơɭɽࡳ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�-ơɭơŹɭŔȍ�áŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơ�ò-áF�7ࡳơʽ�¡ơƎ�-ǠǫȍƎ�¥ơʠɭȶȍࡳࠃࠁ࢛ࠅࠀࠇࠁࠃࡸ߿߿߿ࠁ�ࡳ
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Anexo 10   Valoración de la función motora gruesa 

-ȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǌɭŔʽơƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɽơǌʡȥ�ơȍ�eɭȶɽɽ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ� 
System (GMFCS)

GMFCS antes de los 2 años

Nivel 1 Fȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�ȟʠơʽơ�ƎơɽƎơ�ˊ�ǠŔƃǫŔ�ȍŔ�ɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ɽơȥʋŔƎȶ�ˊ�ɽơ�ɽǫơȥʋŔ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ȍǫŹɭơȟơȥʋơ�ˊ�ɢʠơƎơ� 
ȟŔȥǫɢʠȍŔɭ�ȶŹǿơʋȶɽ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�Ǝȶɽ�ȟŔȥȶɽࡳ�òơ�ŔɭɭŔɽʋɭŔ�ȶ�ǌŔʋơŔ�ɽȶŹɭơ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�ɭȶƎǫȍȍŔɽ�ơȟɢʠǿŔ�ƃȶȥ�ȍȶɽ� 
ŹɭŔ˖ȶɽ�ɢŔɭŔ�ƃȶȍȶƃŔɭɽơ�ơȥ�ŹǫɢơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ˊ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ȟŔɭƃǠŔ�ɽʠǿơʋŖȥƎȶɽơ�Ŕ�ȍȶɽ�ȟʠơŹȍơɽࡳ�qŔŹǫʋʠŔȍȟơȥʋơ�
ȍȶǌɭŔȥ�ȍŔ�ȟŔɭƃǠŔ�ơȥʋɭơ�ȍȶɽࠇࠀ��ȟơɽơɽ�ˊ�ȍȶɽࠁ��Ŕȵȶɽ�Ǝơ�ơƎŔƎ�ɽǫȥ�ȥơƃơɽǫʋŔɭ�ʠȥ�Ǝǫɽɢȶɽǫʋǫʽȶ�ȟŔȥʠŔȍ�ŔʠˉǫȍǫŔɭ�
de la marcha 

Nivel 2 Fȍ�ȥǫȵȶ�ɽơ�ȟŔȥʋǫơȥơ�ɽơȥʋŔƎȶ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ɢơɭȶ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕ�ȍŔɽ�ȟŔȥȶɽ�ɢŔɭŔ�ŔɢȶˊŔɭɽơ�ˊ�ȟŔȥʋơȥơɭ�ơȍ�ơɩʠǫȍǫŹɭǫȶࡳ�
òơ�ŔɭɭŔɽʋɭŔ�ɽȶŹɭơ�ơȍ�ơɽʋȷȟŔǌȶ�ȶ�ǌŔʋơŔ�ƃȶȥ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�ɭȶƎǫȍȍŔɽ�ơȟɢʠǿŔ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ŹɭŔ˖ȶɽ�ɢŔɭŔ�ƃȶȍȶƃŔɭɽơ�ơȥ�
ŹǫɢơƎơɽʋŔƃǫȷȥ�ˊ�ɭơŔȍǫ˖Ŕ�ȟŔɭƃǠŔ�ɽʠǿơʋŖȥƎȶɽơ�Ŕ�ȍȶɽ�ȟʠơŹȍơɽ

Nivel 3 El niño se mantiene sentado en el suelo con soporte en la región lumbar. Rueda y logra arrastrarse  
ŹȶƃŔ�ŔŹŔǿȶ�ˊ�ǠŔƃǫŔ�ŔƎơȍŔȥʋơ

Nivel 4 Fȍ�ȥǫȵȶ�ƃȶȥʋɭȶȍŔ�ȍŔ�ƃŔŹơ˖Ŕ�ɢơɭȶ�ɭơɩʠǫơɭơ�ɽȶɢȶɭʋơ�ơȥ�ơȍ�ʋɭȶȥƃȶ�ɢŔɭŔ�ȟŔȥʋơȥơɭɽơ�ɽơȥʋŔƎȶࡳ�èʠơƎŔ�ơȥ� 
decúbito supino y pueden rodar a decúbito prono. 

Nivel 5 eɭŔȥ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȷȥ�Ǝơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ʽȶȍʠȥʋŔɭǫȶࡳ�òȶȥ�ǫȥƃŔɢŔƃơɽ�Ǝơ�ɽȶɽʋơȥơɭ�ȍŔ�ƃŔŹơ˖Ŕ�ˊ�ơȍ�ʋɭȶȥƃȶ�ơȥ�ɢȶɽǫƃǫȶȥơɽ�
ŔȥʋǫǌɭŔʽǫʋŔʋȶɭǫŔɽ�ơȥ�ɢɭȶȥȶ�ˊ�ơȥ�ɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�ɽơȥʋŔƎȶࡳ�èơɩʠǫơɭơȥ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ɢŔɭŔ�ɭȶƎŔɭ

Nivel 1

Nivel 4 Nivel 5

Nivel 2 Nivel 3
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GMFCS para niños de 2 a 4 años

Nivel 1 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɽơ�ȟŔȥʋǫơȥơȥ�ɽơȥʋŔƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�Ǝȶɽ�ȟŔȥȶɽ�ȍǫŹɭơɽ�ɢŔɭŔ�ȟŔȥǫɢʠȍŔɭ�ȶŹǿơʋȶɽࡳ� 
�ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɽơ�ɢʠơƎơȥ�ɽơȥʋŔɭ�ȟȶʽơɭ�Ǝơȍ�ȍʠǌŔɭ�Ǝơ�Ŕɽǫơȥʋȶ�ˊ�ɢȶȥơɭɽơ�Ǝơ�ɢǫơ�ɽǫȥ�ŔˊʠƎŔ�Ǝơȍ�ŔƎʠȍʋȶࡳ�áŔɭŔ�
ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ɢɭơ˪ơɭơȥ�ƃŔȟǫȥŔɭ�ˊ�ȥȶ�ȥơƃơɽǫʋŔȥ�ŔˊʠƎŔɽ�ʋƢƃȥǫƃŔɽ

Nivel 2 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɽơ�ȟŔȥʋǫơȥơȥ�ɽơȥʋŔƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ɢơɭȶ�ɢʠơƎơȥ�ƎơɽơɩʠǫȍǫŹɭŔɭɽơ�ƃʠŔȥƎȶ�ȟŔȥǫɢʠȍŔȥ�ȶŹǿơʋȶɽ�
ƃȶȥ�ȍŔɽ�Ǝȶɽ�ȟŔȥȶɽࡳ�òơ�ɽǫơȥʋŔȥ�ˊ�ɽơ�ɢȶȥơȥ�Ǝơ�ɢǫơ�ɽȶŹɭơ�ʠȥŔ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�ơɽʋŔŹȍơ�ŔǌŔɭɭŖȥƎȶɽơ�Ŕ�Ŕȍǌȶ�ɽǫȥ� 
la ayuda de un adulto. Gatean con manos y rodillas con un patrón recíproco, pasan de un mueble a otro 
ŔǌŔɭɭŖȥƎȶɽơ�ˊ�ɢŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ɢɭơ˪ơɭơȥ�ƃŔȟǫȥŔɭ�ʠʋǫȍǫ˖ŔȥƎȶ�ʠȥŔ�ŔˊʠƎŔ�ʋƢƃȥǫƃŔ

Nivel 3 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɽơ�ȟŔȥʋǫơȥơȥ�ɽơȥʋŔƎȶɽ�ŔƎȶɢʋŔȥƎȶ�ǉɭơƃʠơȥʋơȟơȥʋơ�ʠȥŔ�ɢȶɽǫƃǫȷȥ�ơȥࢩ�ĭ�ࢪɽơȥʋŔƎȶɽ�ƃȶȥ�
ɭȶʋŔƃǫȷȥ�ǫȥʋơɭȥŔ�Ǝơ�ȍŔɽ�ƃŔƎơɭŔɽ�ˊ�ȍŔɽ�ɭȶƎǫȍȍŔɽ�˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ�ˊ�ɢʠơƎơȥ�ȥơƃơɽǫʋŔɭ�ŔˊʠƎŔ�Ǝơ�ʠȥ�ŔƎʠȍʋȶ�ɢŔɭŔ�
sentarse. Para desplazarse de forma autónoma, preferentemente reptan o gatean sobre manos y rodillas 
���ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢʠơƎơȥ�ŔǌŔɭɭŔɭɽơ�Ŕ�Ŕȍǌȶ�ɢŔɭŔࡳ�ɽǫȥ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�ɭơƃǭɢɭȶƃȶɽ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɢǫơɭȥŔɽƃȶȥ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ
ɢȶȥơɭɽơ�Ǝơ�ɢǫơ�ɽȶŹɭơ�ʠȥŔ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�ơɽʋŔŹȍơ�ˊ�ɭơƃȶɭɭơɭ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽ�ƃȶɭʋŔɽࡳ�áʠơƎơȥ�ƃŔȟǫȥŔɭ�ɢơɩʠơȵŔɽ�
distancias en espacios cerrados con una ayuda técnica manual (andadores) y la asistencia de un adulto 
para dirigir y girar

Nivel 4 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ʋǫơȥơȥ�ɩʠơ�ɽơɭ�ɽơȥʋŔƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ˊ�ȥȶ�ɽȶȥ�ƃŔɢŔƃơɽ�Ǝơ�ȟŔȥʋơȥơɭ�ȍŔ�ŔȍǫȥơŔƃǫȷȥ�ȥǫ�ơȍ� 
ơɩʠǫȍǫŹɭǫȶ�ɽǫȥ�ʠɽŔɭ�ɽʠɽ�ȟŔȥȶɽ�ɢŔɭŔ�ŔɢȶˊŔɭɽơࡳ�òʠơȍơȥ�ȥơƃơɽǫʋŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ơɽʋŔɭ�ɽơȥʋŔƎȶɽ�ˊ� 
ȟŔȥʋơȥơɭɽơ�Ǝơ�ɢǫơࡳ�áŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ɢơɩʠơȵŔɽ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽ�Ǝơ�ǉȶɭȟŔ�ŔʠʋȷȥȶȟŔ�ơȥ�ơɽɢŔƃǫȶɽ�ƃơɭɭŔƎȶɽ� 
ɽơ�ʽȶȍʋơŔȥ�ɭơɢʋŔȥ�ˊ�ǌŔʋơŔȥ�ƃȶȥ�ȟŔȥȶɽ�ˊ�ɭȶƎǫȍȍŔɽ�ɽǫȥ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�ɭơƃǭɢɭȶƃȶ�Ǝơ�ȍŔɽ�ɢǫơɭȥŔɽ

Nivel 5 �Ŕɽ�Ǝơ˪ƃǫơȥƃǫŔɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ȍǫȟǫʋŔȥ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ʽȶȍʠȥʋŔɭǫȶ�Ǝơȍ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�ˊ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ȟŔȥʋơȥơɭ� 
ƃŔŹơ˖Ŕ�ˊ�ʋɭȶȥƃȶ�ƃȶȥʋɭŔ�ȍŔ�ǌɭŔʽơƎŔƎࡳ�þȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ŖɭơŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ơɽʋŖȥ�ȍǫȟǫʋŔƎŔɽࡳ��Ŕɽ� 
limitaciones funcionales para sentarse y ponerse de pie no se compensan totalmente con el uso de 
ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ŔˊʠƎŔɽ�ʋƢƃȥǫƃŔɽࡳ�Fȥ�ơȍ�ȥǫʽơȍࠄ��ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥȶ�ɽȶȥ�ǫȥƎơɢơȥƎǫơȥʋơɽ�ɢŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ˊ� 
ʋǫơȥơȥ�ɩʠơ�ɽơɭ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋŔƎȶɽࡳ��ȍǌʠȥȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȍȶǌɭŔȥ�ɽơɭ�Ŕʠʋȷȥȶȟȶɽ�ɢŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ʠɽŔȥƎȶ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�
de ruedas eléctrica con numerosas adaptaciones

GMFCS para niños de 4 a 6 años 

Nivel 1 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɽʠŹơȥ�ŹŔǿŔȥ�ˊ�ɽơ�ɽǫơȥʋŔȥ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�ɽǫȥ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔɢȶˊŔɭɽơ�ƃȶȥ�ȍŔɽ�ȟŔȥȶɽࡳ�òơ�ɢȶȥơȥ� 
Ǝơ�ɢǫơ�ơɽʋŔȥƎȶ�ɽơȥʋŔƎȶɽ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ȶ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�ɽǫȥ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔɢȶˊŔɭɽơ�ơȥ�ȥǫȥǌʡȥ�ȶŹǿơʋȶ�ɩʠơ� 
les mantenga. Caminan en espacios cerrados, abiertos y suben escaleras. Hay cierta capacidad para 
correr y saltar

Nivel 2 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɽơ�ɽǫơȥʋŔȥ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�ƃȶȥ�ŔȟŹŔɽ�ȟŔȥȶɽ�ȍǫŹɭơɽ�ɢŔɭŔ�ȟŔȥǫɢʠȍŔɭ�ȶŹǿơʋȶɽࡳ�áʠơƎơȥ�ɢȶȥơɭɽơ�
Ǝơ�ɢǫơ�ƎơɽƎơ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ȶ�ƎơɽƎơ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�ɢơɭȶ�ƃȶȥ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ʠȥŔ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�ơɽʋŔŹȍơ�ɢŔɭŔ�
presionar o apoyarse con los brazos. Caminan sin necesidad de ayudas técnicas en espacios cerrados 
ȶ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽ�ƃȶɭʋŔɽ�ơȥ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơɽ�ȥǫʽơȍŔƎŔɽ�ơȥ�ơɽɢŔƃǫȶɽ�ŔŹǫơɭʋȶɽࡳ�òʠŹơȥ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ŔǌŔɭɭŖȥƎȶɽơ�Ŕ�ȍŔ�
barandilla, pero no son capaces de correr o saltar

Nivel 3 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢʠơƎơȥ�ɽơȥʋŔɭɽơ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�ȥȶɭȟŔȍ�ɢơɭȶ�ȥơƃơɽǫʋŔȥ�ɽȶɢȶɭʋơ�ɢƢȍʽǫƃȶ�ȶ�Ǝơȍ�ʋɭȶȥƃȶ�ɢŔɭŔ� 
ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔɽ�ȟŔȥȶɽࡳ�òơ�ɽǫơȥʋŔȥ�ˊ�ɽơ�ȍơʽŔȥʋŔȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɽǫȍȍŔ�ƃȶȥ�ŔˊʠƎŔ�Ǝơ�ʠȥŔ�
ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�ơɽʋŔŹȍơ�ɢɭơɽǫȶȥŔȥƎȶ�ȶ�ŔɢȶˊŖȥƎȶɽơ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ŹɭŔ˖ȶɽࡳ�-ŔȟǫȥŔȥ�ƃȶȥ�ŔˊʠƎŔɽ�ʋƢƃȥǫƃŔɽ�ɽȶŹɭơ�
ɽʠɢơɭ˪ƃǫơɽ�ȥǫʽơȍŔƎŔɽ�ˊ�ɽʠŹơȥ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ƃȶȥ�ŔˊʠƎŔ�Ǝơ�ʠȥ�ŔƎʠȍʋȶࡳ�-ȶȥ�ǉɭơƃʠơȥƃǫŔ�ȥơƃơɽǫʋŔȥ�ɩʠơ�ɽơ�ȍơɽ�
transporte para largas distancias o por terrenos irregulares en espacios abiertos

Nivel 4 Los niños pueden sentarse en una silla, pero necesitan asientos adaptados para el control del tronco 
ƃȶȥ�ơȍ�˪ȥ�Ǝơ�ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭ�ǉʠȥƃǫȶȥŔȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍŔɽ�ȟŔȥȶɽࡳ�òơ�ɽǫơȥʋŔȥ�ˊ�ɽơ�ȍơʽŔȥʋŔȥ�Ǝơ�ȍŔ�ɽǫȍȍŔ� 
ƃȶȥ�ŔˊʠƎŔ�Ǝơ�ʠȥ�ŔƎʠȍʋȶ�ȶ�Ǝơ�ʠȥŔ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�ơɽʋŔŹȍơ�ɢɭơɽǫȶȥŔȥƎȶ�ȶ�ŔɢȶˊŖȥƎȶɽơ�ƃȶȥ�ȍȶɽ�ŹɭŔ˖ȶɽ�ɢŔɭŔ�
ɽʠŹǫɭɽơ�ˊ�ŹŔǿŔɭɽơࡳ�-ȶȟȶ�ȟʠƃǠȶ�ɢʠơƎơȥ�ƃŔȟǫȥŔɭ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽ�ƃȶɭʋŔɽ�ƃȶȥ�ʠȥ�ŔȥƎŔƎȶɭ�ˊ�ŹŔǿȶ�ȍŔ�ɽʠɢơɭʽǫɽǫȷȥ�
Ǝơ�ʠȥ�ŔƎʠȍʋȶ�ɢơɭȶ�ʋǫơȥơȥ�Ǝǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ�ɢŔɭŔ�ǌǫɭŔɭ�ˊ�ȟŔȥʋơȥơɭ�ơȍ�ơɩʠǫȍǫŹɭǫȶ�ɽȶŹɭơ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơɽ�ǫɭɭơǌʠȍŔɭơɽࡳ�
Cuando salen, necesitan ser transportados. Pueden ser autónomos para desplazarse usando una silla 
de ruedas eléctrica
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Nivel 5 �Ŕɽ�Ǝơ˪ƃǫơȥƃǫŔɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ȍǫȟǫʋŔȥ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ʽȶȍʠȥʋŔɭǫȶ�Ǝơȍ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�ˊ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�Ǝơ�ȟŔȥʋơȥơɭ� 
ƃŔŹơ˖Ŕ�ˊ�ʋɭȶȥƃȶ�ƃȶȥʋɭŔ�ȍŔ�ǌɭŔʽơƎŔƎࡳ�þȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ŖɭơŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ơɽʋŖȥ�ȍǫȟǫʋŔƎŔɽࡳ��Ŕɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�
funcionales para sentarse y ponerse de pie no se compensan totalmente con el uso de adaptaciones y 
ŔˊʠƎŔɽ�ʋơƃȥȶȍȷǌǫƃŔɽࡳ�Fȥ�ơȍ�ȥǫʽơȍࠄ��ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥȶ�ʋǫơȥơȥ�ȟơƎǫȶɽ�ɢŔɭŔ�ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�ǫȥƎơɢơȥƎǫơȥʋơ�ˊ�
ʋǫơȥơȥ�ɩʠơ�ɽơɭ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋŔƎȶɽࡳ��ȍǌʠȥȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȍȶǌɭŔȥ�ɽơɭ�Ŕʠʋȷȥȶȟȶɽ�ɢŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ʠɽŔȥƎȶ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�
ruedas eléctrica con numerosas adaptaciones

GMFCS para niños de 6 a 12 años

Nivel 1 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃŔȟǫȥŔȥ�ơȥ�ƃŔɽŔ�ơȥ�ơȍ�ƃȶȍơǌǫȶ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎࡳ�áʠơƎơȥ�ɽʠŹǫɭ�ˊ�ŹŔǿŔɭ�ŹȶɭƎǫȍȍȶɽ�ɽǫȥ�ŔˊʠƎŔ�
ˊ�ɽʠŹǫɭ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ɽǫȥ�ɽʠǿơʋŔɭɽơࡳ�èơŔȍǫ˖Ŕȥ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�ǌɭʠơɽŔɽ�ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ�ƃȶɭɭơɭ�ˊ�ɽŔȍʋŔɭ�ɢơɭȶ�
ȍŔ�ʽơȍȶƃǫƎŔƎ�ơȍ�ơɩʠǫȍǫŹɭǫȶ�ˊ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ơɽʋŖȥ�ɭơƎʠƃǫƎȶɽࡳ�áʠơƎơȥ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�
deportes dependiendo de la elección personal y los factores medioambientales

Nivel 2 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃŔȟǫȥŔȥ�ơȥ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ơȥʋȶɭȥȶɽ�ɢʠơƎơȥ�ɢɭơɽơȥʋŔɭ�Ǝǫ˪ƃʠȍʋŔƎơɽ�Ŕȍ�ŔȥƎŔɭ�ȍŔɭǌŔɽ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽ�
ˊ�ƃȶȥ�ơȍ�ơɩʠǫȍǫŹɭǫȶ�ơȥ�ʋơɭɭơȥȶɽ�ǫɭɭơǌʠȍŔɭơɽ�ǫȥƃȍǫȥŔƎȶɽ�ơȥ�ŖɭơŔɽ�ȍȍơȥŔɽ�Ǝơ�ǌơȥʋơ�ȶ�ɽǫ�ƃŔɭǌŔȥ�Ŕȍǌʡȥ�ȶŹǿơʋȶࡳ�
Suben escaleras agarrados a una barandilla y si no existe barandilla necesitarán asistencia física.  
Caminan con asistencia física o utilizando ayudas técnicas de mano o sillas de ruedas cuando  
recorren largas distancias en espacios abiertos y en la comunidad. Los niños tienen, como mucho,  
una mínima habilidad para realizar funciones motoras gruesas como correr y saltar. Esta limitación  
ǠŔɭŖ�ɩʠơ�ȥơƃơɽǫʋơȥ�ʠɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ

Nivel 3 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃŔȟǫȥŔȥ�ʠɽŔȥƎȶ�ŔˊʠƎŔɽ�ȟŔȥʠŔȍơɽ�Ǝơ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�Ŕ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ơȥ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȍʠǌŔɭơɽ�
ǫȥʋơɭǫȶɭơɽࡳ�-ʠŔȥƎȶ�ɽơ�ɽǫơȥʋŔȥ�ȥơƃơɽǫʋŔȥ�Ŕɢȶˊȶ�ȍʠȟŹŔɭ�ɢŔɭŔ�ƃȶȥɽơǌʠǫɭ�ŔȍǫȥơŔȟǫơȥʋȶ�ɢƢȍʽǫƃȶ�ˊ�ŹŔȍŔȥƃơࡳ�
Para ponerse de pie desde un asiento o desde el suelo necesitan asistencia física de una persona o 
ŔɢȶˊŔɭɽơ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�˪ɭȟơࡳ�áŔɭŔ�ɭơƃȶɭɭơɭ�ȍŔɭǌŔɽ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽ�ȥơƃơɽǫʋŔȥ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕɭ�Ǝǫǉơɭơȥʋơɽ�ɽǫɽʋơȟŔɽ�
Ǝơ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽࡳ�òʠŹơȥ�ˊ�ŹŔǿŔȥ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ŔǌŔɭɭŔƎȶɽ�Ŕ�ȍŔ�ŹŔɭŔȥƎǫȍȍŔ�ƃȶȥ�ɽʠɢơɭʽǫɽǫȷȥ�ȶ�ŔˊʠƎŔ�
física. Sus limitaciones al caminar les conducen a precisar adaptaciones para permitirles participar  
ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ�ǫȥƃȍʠˊơȥƎȶ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ǫȟɢʠȍɽŔƎŔ�ɢȶɭ�ơȍȍȶɽ�ȟǫɽȟȶɽ�ȶ�ơȍƢƃʋɭǫƃŔ

Nivel 4 �ȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ʠɽŔȥ�ȟƢʋȶƎȶɽ�Ǝơ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɩʠơ�ɭơɩʠǫơɭơȥ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ȶ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔ�ơȥ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ� 
ơȥʋȶɭȥȶɽࡳ�¥ơƃơɽǫʋŔȥ�Ŕɽǫơȥʋȶɽ�ŔƎŔɢʋŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�Ǝơȍ�ʋɭȶȥƃȶ�ˊ�ȍŔ�ɢơȍʽǫɽ�ˊ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ɢŔɭŔ�ɽơɭ� 
ȟȶʽǫȍǫ˖ŔƎȶɽࡳ�Fȥ�ƃŔɽŔ�ɽơ�ȟʠơʽơȥ�ơȥ�ơȍ�ɽʠơȍȶ�ɭȶƎŔȥƎȶ�ɭơɢʋŔȥƎȶ�ȶ�ǌŔʋơŔȥƎȶ�ƃŔȟǫȥŔȥ�ɢơɩʠơȵŔɽ� 
distancias con ayuda física o utilizan métodos propulsados. Cuando se les posiciona, pueden utilizar  
andadores con apoyo para el cuerpo en casa y en el colegio. En el colegio, fuera y en la comunidad  
ɽȶȥ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋŔƎȶɽ�ơȥ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ȟŔȥʠŔȍ�ȶ�ȟơƎǫȶɽ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎȶɽࡳ��Ŕɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�
ȍơɽ�ǠŔƃơȥ�ɢɭơƃǫɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ�ǫȥƃȍʠˊơȥƎȶ�
ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ˊࡹȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔ

Nivel 5 Los niños son transportados en silla de ruedas en todos los lugares. Están limitados en su habilidad 
ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ŔȥʋǫǌɭŔʽǫʋŔʋȶɭǫȶ�Ǝơ�ȍŔ�ɢȶɽʋʠɭŔ�Ǝơȍ�ʋɭȶȥƃȶ�ȍŔ�ƃŔŹơ˖Ŕ�ˊ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�Ǝơ�
ȍŔɽ�ɢǫơɭȥŔɽ�ˊ�ȍȶɽ�ŹɭŔ˖ȶɽࡳ��ƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ŔˊʠƎŔɽ�ʋơƃȥȶȍȷǌǫƃŔɽ�ɽơ�ʠɽŔȥ�ɢŔɭŔ�ȟơǿȶɭŔɭ�ȍŔ�ŔȍǫȥơŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�
ƃŔŹơ˖Ŕ�ɽơȥʋŔɭɽơ�ɢȶȥơɭɽơ�Ǝơ�ɢǫơ�ˊࡹȶ�ȟȶʽơɭɽơ�ɢơɭȶ�ȍŔɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ȥȶ�ɽơ�ƃȶȟɢơȥɽŔȥ�ʋȶʋŔȍȟơȥʋơࡳ�òȶȥ�
trasportados necesariamente con la ayuda física de un adulto. Todas las áreas de la función motora están 
ȍǫȟǫʋŔƎŔɽࡳ�Fȥ�ơȍ�ȥǫʽơȍࠄ��ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥȶ�ɽȶȥ�ǫȥƎơɢơȥƎǫơȥʋơɽ�ɢŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ˊ�ʋǫơȥơȥ�ɩʠơ�ɽơɭ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋŔƎȶɽࡳ�
Algunos niños logran ser autónomos para desplazarse usando una silla de ruedas eléctrica con numerosas 
ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽࡳ��Ŕɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ȍơɽ�ǠŔƃơȥ�ɢɭơƃǫɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�
ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ�ǫȥƃȍʠˊơȥƎȶ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ˊࡹȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔ

GMFCS para niños de 12 a 18 años

Nivel 1 áʠơƎơȥ�ƃŔȟǫȥŔɭ�Ǝơȥʋɭȶ�Ǝơ�ƃŔɽŔ�ȍŔ�ơɽƃʠơȍŔ�ǉʠơɭŔ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎࡳ�òȶȥ�ƃŔɢŔƃơɽ�Ǝơ�ɽʠŹǫɭ�ˊ�ŹŔǿŔɭ�
ŹȶɭƎǫȍȍȶɽ�ɽǫȥ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ˊ�ɽʠŹǫɭ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ɽǫȥ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔǌŔɭɭŔɭɽơࡳ��ȶɽ�ǿȷʽơȥơɽ�ɭơŔȍǫ˖Ŕȥ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�
ȟȶʋȶɭŔɽ�ǌɭʠơɽŔɽ�ɢȶɭ�ơǿơȟɢȍȶ�ƃȶɭɭơɭ�ˊ�ɽŔȍʋŔɭ�ɢơɭȶ�ȍŔ�ʽơȍȶƃǫƎŔƎ�ơȍ�ơɩʠǫȍǫŹɭǫȶ�ˊ�ȍŔ�ƃȶȶɭƎǫȥŔƃǫȷȥ�ơɽʋŖȥ�
ɭơƎʠƃǫƎȶɽࡳ�áʠơƎơȥ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ�ƎơɢơȥƎǫơȥƎȶ�Ǝơ�ȍŔ�ơȍơƃƃǫȷȥ�ɢơɭɽȶȥŔȍ� 
y los factores medioambientales



89

Sociedad Española de Neonatología

Nivel 2 Pueden caminar en la mayoría de lugares dependiendo de factores medioambientales (como  
terrenos irregulares, inclinados, largas distancias, demandas de tiempo y disposición) y la preferencia 
ɢơɭɽȶȥŔȍ�ɢȶɭ�ơȍ�ȟƢʋȶƎȶ�Ǝơ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎࡳ�Fȥ�ȍŔ�ơɽƃʠơȍŔ�ȶ�ơȍ�ʋɭŔŹŔǿȶ�ɢʠơƎơȥ�ƃŔȟǫȥŔɭ�ʠɽŔȥƎȶ�ʠȥŔ�ŔˊʠƎŔ�
Ŕ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔǌŔɭɭơ�ȟŔȥʠŔȍ�ɢŔɭŔ�ɽʠ�ɽơǌʠɭǫƎŔƎࡳ�bʠơɭŔ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�ƃȶȟʠȥǫƎŔƎ�ɢʠơƎơȥ�ʠɽŔɭ�ȟơƎǫȶɽ�Ǝơ�
ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ƃʠŔȥƎȶ�ʽǫŔǿŔȥ�ȍŔɭǌŔɽ�ƎǫɽʋŔȥƃǫŔɽࡳ�òʠŹơȥ�ʠ�ŹŔǿŔȥ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ɽʠǿơʋŖȥƎȶɽơ�ȶ�ƃȶȥ�ŔˊʠƎŔ�
ǉǭɽǫƃŔ�ɽǫ�ȥȶ�ǠŔˊ�ŹŔɭŔȥƎǫȍȍŔ�ɢŔɭŔ�ɽʠǿơʋŔɭɽơࡳ��ǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ǉʠȥƃǫȶȥơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�ǌɭʠơɽŔɽ�ƃȶȟȶ�
ƃȶɭɭơɭ�ˊ�ɽŔȍʋŔɭࡳ�FɽʋŔɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ǠŔɭŖȥ�ɩʠơ�ɢʠơƎŔȥ�ȥơƃơɽǫʋŔɭ�ʠɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�
ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ

Nivel 3 òȶȥ�ƃŔɢŔƃơɽ�Ǝơ�ŔȥƎŔɭ�ʠɽŔȥƎȶ�ŔˊʠƎŔɽ�Ŕ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔǌŔɭɭơ�ȟŔȥʠŔȍࡳ�-ȶȟɢŔɭŖȥƎȶȍȶɽ�ƃȶȥ�ǫȥƎǫʽǫƎʠȶɽ�
ơȥ�ȶʋɭȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�ȍȶɽ�ǿȷʽơȥơɽ�ơȥ�ơȍ�ȥǫʽơȍࠂ��ȟʠơɽʋɭŔȥ�ȟŔˊȶɭ�ʽŔɭǫŔŹǫȍǫƎŔƎ�ơȥ�ȍȶɽ�ȟƢʋȶƎȶɽ�Ǝơ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ� 
ƎơɢơȥƎǫơȥƎȶ�Ǝơ�ɽʠ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎ�ǉǭɽǫƃŔ�ơȍ�ŔȟŹǫơȥʋơ�ˊ�ȍȶɽ�ǉŔƃʋȶɭơɽ�ɢơɭɽȶȥŔȍơɽࡳ�òơȥʋŔƎȶɽ�ɢʠơƎơȥ�ɭơɩʠơɭǫɭ� 
Ŕɢȶˊȶ�ȍʠȟŹŔɭ�ɢŔɭŔ�ŔȍǫȥơŔȟǫơȥʋȶ�ɢƢȍʽǫƃȶ�ˊ�ŹŔȍŔȥƃơࡳ�áŔɭŔ�ɢȶȥơɭɽơ�Ǝơ�ɢǫơ�ƎơɽƎơ�ʠȥ�Ŕɽǫơȥʋȶ�ȶ�ƎơɽƎơ�ơȍ�
ɽʠơȍȶ�ȥơƃơɽǫʋŔȥ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ǉǭɽǫƃŔ�Ǝơ�ʠȥŔ�ɢơɭɽȶȥŔ�ȶ�ŔɢȶˊŔɭɽơ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ�˪ɭȟơࡳ�Fȥ�ȍŔ�ơɽƃʠơȍŔ�
ɢʠơƎơȥ�ɽơɭ�Ŕʠʋȷȥȶȟȶɽ�ʠʋǫȍǫ˖ŔȥƎȶ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ȟŔȥʠŔȍ�ȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔࡳ�bʠơɭŔ�ˊ�ơȥ�ȍŔ�
ƃȶȟʠȥǫƎŔƎ�ɽȶȥ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋŔƎȶɽ�ơȥ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ȶ�ʠɽŔȥƎȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔࡳ�áʠơƎơȥ�ɽʠŹǫɭ�ˊ� 
ŹŔǿŔɭ�ơɽƃŔȍơɭŔɽ�ɽʠǿơʋŖȥƎȶɽơ�Ŕ�ȍŔ�ŹŔɭŔȥƎǫȍȍŔ�ƃȶȥ�ɽʠɢơɭʽǫɽǫȷȥ�ȶ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔࡳ�òʠɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�Ŕȍ� 
ƃŔȟǫȥŔɭ�ȍơɽ�ƃȶȥƎʠƃơȥ�Ŕ�ɢɭơƃǫɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ�ɢơɭȟǫʋǫɭȍơɽ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ� 
Ǝơɢȶɭʋơɽ�ǫȥƃȍʠˊơȥƎȶ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ǫȟɢʠȍɽŔƎŔ�ɢȶɭ�ơȍȍȶɽ�ȟǫɽȟȶɽ�ȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔ

Nivel 4 čɽŔȥ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ƃȶȥ�ɭʠơƎŔɽ�ơȥ�ȍŔ�ȟŔˊȶɭǭŔ�Ǝơ�ȍȶɽ�ɽǫʋǫȶɽࡳ�èơɩʠǫơɭơȥ�Ŕɽǫơȥʋȶɽ�ŔƎŔɢʋŔƎȶɽ�ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�
ɢƢȍʽǫƃȶ�ˊ�Ǝơȍ�ʋɭȶȥƃȶࡳ��ˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�Ǝơ�ʠȥŔ�ȶ�Ǝȶɽ�ɢơɭɽȶȥŔɽ�ɢŔɭŔ�ʋɭŔɽȍŔƎŔɭȍȶɽࡳ�áʠơƎơȥ�ɽȶɢȶɭʋŔɭ�ơȍ�ɢơɽȶ�Ǝơ�ɽʠ�
cuerpo con las piernas los ponen de pie con ayudas técnicas. Dentro, pueden caminar cortas distancias 
ƃȶȥ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ʠɽŔȥƎȶ�ɽǫɽʋơȟŔɽ�Ǝơ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ƃȶȥ�ɭʠơƎŔɽ�ƃʠŔȥƎȶ�ɽȶȥ�ɽǫʋʠŔƎȶɽ�ʠɽŔȥƎȶ�ɽȶɢȶɭʋơɽ�ɢŔɭŔ�
el cuerpo. Son capaces de utilizar sillas de ruedas eléctricas. Cuando la silla de ruedas eléctrica no está 
ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ɢʠơƎơȥ�ʠʋǫȍǫ˖Ŕɭ�ʠȥŔ�ȟŔȥʠŔȍࡳ��Ŕɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ȍơɽ�ǠŔƃơȥ�ɢɭơƃǫɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�
ɢŔɭŔ�ɢȶƎơɭ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ�ǫȥƃȍʠˊơȥƎȶ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ˊࡹȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔ

Nivel 5 Fɽʋȶɽ�ǿȷʽơȥơɽ�ɽȶȥ�ʋɭŔȥɽɢȶɭʋŔƎȶɽ�ơȥ�ʠȥŔ�ɽǫȍȍŔ�Ǝơ�ɭʠơƎŔɽ�ȟŔȥʠŔȍ�ơȥ�ʋȶƎȶɽ�ȍȶɽ�ȍʠǌŔɭơɽࡳ�FɽʋŖȥ�ȍǫȟǫʋŔƎȶɽ�ơȥ�ɽʠ�
ǠŔŹǫȍǫƎŔƎ�ɢŔɭŔ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�ŔȥʋǫǌɭŔʽǫʋŔʋȶɭǫȶ�Ǝơ�ȍŔ�ɢȶɽʋʠɭŔ�Ǝơȍ�ʋɭȶȥƃȶ�ȍŔ�ƃŔŹơ˖Ŕ�ˊ�ơȍ�ƃȶȥʋɭȶȍ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�
Ǝơ�ȍŔɽ�ɢǫơɭȥŔɽ�ˊ�ȍȶɽ�ŹɭŔ˖ȶɽࡳ�òơ�ʠɽŔȥ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ˊ�ŔˊʠƎŔɽ�ʋơƃȥȶȍȷǌǫƃŔɽ�ɢŔɭŔ�ȟơǿȶɭŔɭ�ȍŔ�ŔȍǫȥơŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ� 
ƃŔŹơ˖Ŕ�ɽơȥʋŔɭɽơ�ɢȶȥơɭɽơ�Ǝơ�ɢǫơ�ˊࡹȶ�ȟȶʽơɭɽơ�ɢơɭȶ�ȍŔɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ȥȶ�ɽơ�ƃȶȟɢơȥɽŔȥ�ʋȶʋŔȍȟơȥʋơࡳ�òơ�ȥơƃơɽǫʋŔ�
ŔˊʠƎŔ�Ǝơ�ʠȥŔ�ȶ�Ǝȶɽ�ɢơɭɽȶȥŔɽ�ȶ�ơȍơʽŔƎȶɭ�ȟơƃŖȥǫƃȶ�ɢŔɭŔ�ɽʠ�ʋɭŔɽȍŔƎȶࡳ�þȶƎŔɽ�ȍŔɽ�ŖɭơŔɽ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�
ơɽʋŖȥ�ȍǫȟǫʋŔƎŔɽࡳ�Fȥ�ơȍ�ȥǫʽơȍࠄ��ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ȥȶ�ɽȶȥ�ǫȥƎơɢơȥƎǫơȥʋơɽ�ɢŔɭŔ�ƎơɽɢȍŔ˖Ŕɭɽơ�ˊ�ʋǫơȥơȥ�ɩʠơ�ɽơɭ� 
transportados. Algunos niños logran ser autónomos para desplazarse usando una silla de ruedas eléctrica  
ƃȶȥ�ȥʠȟơɭȶɽŔɽ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽࡳ��Ŕɽ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ȍơɽ�ǠŔƃơȥ�ɢɭơƃǫɽŔɭ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȶȥơɽ�ɢŔɭŔ� 
ɢȶƎơɭ�ɢŔɭʋǫƃǫɢŔɭ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ǉǭɽǫƃŔɽ�ˊ�Ǝơɢȶɭʋơɽ�ǫȥƃȍʠˊơȥƎȶ�ŔˊʠƎŔ�ǉǭɽǫƃŔ�ˊࡹȶ�ȟȶʽǫȍǫƎŔƎ�ɢɭȶɢʠȍɽŔƎŔ

bʠơȥʋơɽ�eɭȶɽɽ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ�òˊɽʋơȟ࢘��FˉɢŔȥƎơƎ�ॹ�èơʽǫɽơƎ�e¡b-ò࢛Fॹèࡳ�Fȥ�-Ŕȥ-ǠǫȍƎࢃ�ơȥ�ȍǭȥơŔࢄ� 
࢛ɽˊɽʋơȟ࢛ƃȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ࢛ǉʠȥƃʋǫȶȥ࢛ȟȶʋȶɭ࢛ǌɭȶɽɽ࢛ࠁࠃࡹɭơɽȶʠɭƃơɽࡹơȥࡹƃŔࡳƃŔȥƃǠǫȍƎࡹࡹ�Ǡʋʋɢɽ�7ǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥࡳࢄࠆࠀ߿ࠁࡹࠆ߿ࡹࠃ߿�ƃȶȥɽʠȍʋŔƎȶ�ơȍࢃ
ơˉɢŔȥƎơƎ࢛ɭơʽǫɽơƎ࢛ǌȟǉƃɽ࢛ơ࢛ɭ�ˊ�áŔȍǫɽŔȥȶ�è�èȶɽơȥŹŔʠȟ�á�ĭŔȍʋơɭ�ò�èʠɽɽơȍȍ�7�ĭȶȶƎ�F�eŔȍʠɢɢǫ�%�7ࡳơʽơȍȶɢȟơȥʋ�ŔȥƎ�ɭơȍǫŔŹǫȍǫʋˊ� 
ȶǉ�Ŕ�ɽˊɽʋơȟ�ʋȶ�ƃȍŔɽɽǫǉˊ�ǌɭȶɽɽ�ȟȶʋȶɭ�ǉʠȥƃʋǫȶȥ�ǫȥ�ƃǠǫȍƎɭơȥ�ˁǫʋǠ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽ ࡳࠂࠁ࢛ࠃࠀࠁࠈࠂࡸࠆࠈࠈࠀ�ࡳ�7ơʽ�¡ơƎ�-ǠǫȍƎ�¥ơʠɭȶȍ́ࡳ

Traducciones e información adicional disponibles en: 

 • e¡b-ò࢛Fॹè�ƃȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�ǌɭʠơɽŔ�ŔȟɢȍǫŔƎŔ�́ �ɭơʽǫɽŔƎŔ�7ࡳǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�Ǡʋʋɢɽࡹࡹ
ƃŔȥƃǠǫȍƎࡳƃŔࡹɽˊɽʋơȟࡹʋơȥȶȥࡹŔɽɽơʋɽࡹŔʋʋŔƃǠȟơȥʋɽࡹࠈࠆ߿ࡹ߿߿߿ࡹ߿߿߿ࡹȶɭǫǌǫȥŔȍࡹe¡b-ò࢛FèࡽþɭŔȥɽȍŔʋǫȶȥ࢛
Spanish.pdf

 • ¡ŔȥʠŔȍ�Ǝơ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔ�Ǝơȍ�ò-áF�áȍŔʋʋ�¡���ɭŔǌơȍȶǠ࢛¡Ŕȥȥ�z�-Ŕȥɽ�-ࡳ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽˊ�
ǫȥ�ơʠɭȶɢơ� ɭơǉơɭơȥƃơ�ŔȥƎ� ʋɭŔǫȥǫȥǌ�ȟŔȥʠŔȍࡳ�¡ơƎ�FƎʠƃ�7ࡳࠅ࢛ࠄࠈࠃࠂࠃࡸࠈ߿߿ࠁ�ࡳǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳ
ɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹȟˊ࢛ɽƃɢơࡹɭʋȟࡹǉʠȥƃʋǫȶȥŔȍ࢛ǌɭŔƎǫȥǌࡹ

 • Contacto: dimas@h12o.es; Registro Parálisis Cerebral-Discapacidad en la Infancia Madrid Sur.
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Protocolo de seguimiento para el recién nacido menor de 1500 g o menor de 32 semanas de gestación

Anexo 11   ĪŔȍȶɭŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�˪ȥŔ

-ȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍŔ�ǉʠȥƃǫȷȥ�ȟȶʋȶɭŔ�˪ȥŔ�ŹǫȟŔȥʠŔȍ�%ǫȟŔȥʠŔȍ�bǫȥơ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥࢃ�%b¡bࢄ

Nivel 1 Una mano: manipula sin restricción

�Ŕ�ȶʋɭŔ�ȟŔȥȶ�ȟŔȥǫɢʠȍŔ�ɽǫȥ�ɭơɽʋɭǫƃƃǫȶȥơɽ�ȶ�ʋǫơȥơ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�˪ȥŔɽ�ȟŖɽ�
ƃȶȟɢȍơǿŔɽ

Nivel 2 A. Una mano: manipula sin restricción. La otra mano: solo capacidad de agarrar o sostener

�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�˪ȥŔɽ�ȟŖɽ�ƃȶȟɢȍơǿŔɽ��ȟŹŔɽ�ȟŔȥȶɽࡳ%

Nivel 3 A. Una mano: manipula sin restricción. La otra mano: sin capacidad funcional

��ʡȥǫƃŔȟơȥʋơ��Ŕ�ȶʋɭŔ�ȟŔȥȶࡳ�ȍǫȟǫʋŔƃǫȶȥơɽ�ơȥ�ȍŔɽ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎơɽ�ȟȶʋȶɭŔɽ�˪ȥŔɽ�ȟŖɽ�ƃȶȟɢȍơǿŔɽ��čȥŔ�ȟŔȥȶࡳ%
agarra, o no llega a agarrar. El niño necesita apoyo en las tareas

Nivel 4 A. Ambas manos: solo agarran 

B.  Una mano: solo agarra. La otra mano: únicamente sostiene o no llega a sostener. El niño necesita 
ŔˊʠƎŔ�ˊࡹȶ�Ǝǫɽɢȶɽǫʋǫʽȶɽ�ŔƎŔɢʋŔƎȶɽ

Nivel 5 Ambas manos: únicamente sostienen o no llegan a sostener. El niño necesita asistencia total, a pesar 
de las adaptaciones

bʠơȥʋơ�Fȍʽɭʠȟ��eࠁ�%ơƃȇʠȥǌ�F�òŶʋǠơɭ�è��ˊƎơɭɽơȥ�ò�Īǫȇ�þ�qǫȟȟơȍȟŔȥȥࡳ���%ǫȟŔȥʠŔȍ�ƃŔɢŔƃǫʋˊ�ȶǉ�ƃǠǫȍƎɭơȥ�ˁǫʋǠ�ƃơɭơŹɭŔȍ�
ɢŔȍɽˊ�ǫȥʋɭŔ࢛�ŔȥƎ�ǫȥʋơɭɭŔʋơɭ�ɭơȍǫŔŹǫȍǫʋˊ�ȶǉ�Ŕ�ɭơʽǫɽơƎ�ơƎǫʋǫȶȥ�ȶǉ�ʋǠơ�%ǫȟŔȥʠŔȍ�bǫȥơ�¡ȶʋȶɭ�bʠȥƃʋǫȶȥ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥࡳ�áǠˊɽ�¶ƃƃʠɢ�
Ther Pediatr. 2017;37:239-251.

Traducciones e información adicional disponibles en: 

 • ¡ŔȥʠŔȍ�Ǝơ�ɭơǉơɭơȥƃǫŔ�Ǝơȍ�ò-áF�áȍŔʋʋ�¡���ɭŔǌơȍȶǠ࢛¡Ŕȥȥ�z�-Ŕȥɽ�-ࡳ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ɢŔȍɽˊ�
ǫȥ�ơʠɭȶɢơ� ɭơǉơɭơȥƃơ�ŔȥƎ� ʋɭŔǫȥǫȥǌ�ȟŔȥʠŔȍࡳ�¡ơƎ�FƎʠƃ�7ࡳࠅ࢛ࠄࠈࠃࠂࠃࡸࠈ߿߿ࠁ�ࡳǫɽɢȶȥǫŹȍơ�ơȥ�Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳ
ɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹȟˊ࢛ɽƃɢơࡹɭʋȟࡹǉʠȥƃʋǫȶȥŔȍ࢛ǌɭŔƎǫȥǌࡹ

 • Contacto: dimas@h12o.es; Registro Parálisis Cerebral-Discapacidad en la Infancia Madrid Sur.
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Anexo 12    Información sobre otras escalas de valoración y 
clasificaciones para niños con parálisis cerebral

FɽʋŖ�ɢɭơʽǫɽʋȶ�ŔƃʋʠŔȍǫ˖Ŕɭ�ơȥࠆࠀ߿ࠁ��ȍŔɽ�ɭơƃȶȟơȥƎŔƃǫȶȥơɽ�Ǝơ�òʠɭʽơǫȍȍŔȥƃơ�ȶǉ�-ơɭơŹɭŔȍ�áŔȍɽˊ�ǫȥ�Fʠɭȶɢơ�ò-áF�
�ƎǫɽɢȶȥǫŹȍơɽ ơȥࢳ Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹɭʋȟࢳࡹ ɢŔɭŔ� ƎơɽƃɭǫŹǫɭ� ȍȶɽ� ȥǫȵȶɽ� ƃȶȥ� ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ� ƃơɭơŹɭŔȍ� ˊ�
ɢʠŹȍǫƃŔɭ�ʠȥŔ�ʽơɭɽǫȷȥ�online del SCPE Reference and Training Manual.

qŔŹǫȍǫƎŔƎ�ȟŔȥʠŔȍࡳ�òǫɽʋơȟŔ�Ǝơ�-ȍŔɽǫ˪ƃŔƃǫȷȥ�Ǝơ� ȍŔ�qŔŹǫȍǫƎŔƎ�¡ŔȥʠŔȍ� �ŔȥʠŔȍ��Źǫȍǫʋˊ�-ȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ�òˊɽʋơȟ¡
ࢄò-�¡ࢃ

¡�-ò�ƎơɽƃɭǫŹơ�ơȥ�ƃǫȥƃȶ�ȥǫʽơȍơɽ�ƃȷȟȶ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ƃȶȥ�ɢŔɭŖȍǫɽǫɽ�ƃơɭơŹɭŔȍ�ʠɽŔȥ�ȍŔɽ�ȟŔȥȶɽ�ɢŔɭŔ�ȟŔȥǫɢʠȍŔɭ�
ȶŹǿơʋȶɽ�ơȥ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�ƎǫŔɭǫŔɽࡳ��ȶɽ�ȥǫʽơȍơɽ�ɽơ�ŹŔɽŔȥ�ơȥ�ȍŔ�ǠŔŹǫȍǫƎŔƎ�Ǝơ�ȍȶɽ�ȥǫȵȶɽ�ɢŔɭŔ�ǫȥǫƃǫŔɭ�ɢȶɭ�ɽʠ�ƃʠơȥʋŔ�
ȍŔ�ȟŔȥǫɢʠȍŔƃǫȷȥ�Ǝơ�ȶŹǿơʋȶɽ�ˊ�ơȥ�ɽʠ�ȥơƃơɽǫƎŔƎ�Ǝơ�ŔɽǫɽʋơȥƃǫŔ�ȶ�Ǝơ�ŔƎŔɢʋŔƃǫȷȥ�ɢŔɭŔ�ɭơŔȍǫ˖Ŕɭ�ŔƃʋǫʽǫƎŔƎơɽ�
ȟŔȥʠŔȍơɽ�ơȥ�ȍŔ�ʽǫƎŔ�ƃȶʋǫƎǫŔȥŔࡳ

 • ǠʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳȟŔƃɽࡳȥʠࡹ
 • ǠʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳȟŔƃɽࡳȥʠࡹ˪ȍơɽࡹ¡�-òࡽòɢŔȥǫɽǠࡳ߿ࠀ߿ࠁࡽɢƎǉ

qŔŹȍŔࢳࡳĪz�z¥e

 • ǠʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹŔŹȶʠʋ࢛ɽƃɢơࡹɽƃɢơ࢛ȥơʋ࢛ɢɭȶǿơƃʋࡹǠŔɭȟȶȥǫɽŔʋǫȶȥࡹƃȶȟȟʠȥǫƃŔʋǫȶȥࡹ
 • FɽɢŔȵȶȍ�Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁ ࢛òɢơơƃǠ࢛Īǫȇǫȥǌ࢛ࠃĭá࢛�ȥȥơˉơɽ࢛Fþ¥࢛ò-áFࡹĪòòࡹþȶȶȍɽ࢛ò-áFࡹŔɽɽơʋɽࡹơʠࡳˁɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳ

Scale-ES.pdf 

-ȶȟʠȥǫƃŔƃǫȷȥࢳࡳ-b-ò

 • Ǡʋʋɢࡹࡹƃǉƃɽࡳʠɽࡹ
 • FɽɢŔȵȶȍࢳǠʋʋɢࡹࡹƃǉƃɽࡳʠɽࡹˁɢ࢛ƃȶȥʋơȥʋࡹʠɢȍȶŔƎɽࡹࠁ߿ࡹࠃࠀ߿ࠁࡹ-b-òࡽòɢŔȥǫɽǠࡳࠈ߿ࡽࠁ߿ࡽࠁࠀ߿ࠁࡽɢƎǉ

-ȶȟơɭࡹŹơŹơɭࢳࡳF7�-ò�

 • ǠʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳɽʠɽɽơˉƃȶȟȟʠȥǫʋˊࡳȥǠɽࡳʠȇࡹǌơʋ࢛ǫȥʽȶȍʽơƎࡹɭơɽơŔɭƃǠࡹƃǠŔǫȍơˊ࢛ɭơɽơŔɭƃǠࡹơŔʋǫȥǌ࢛Ǝɭǫȥȇǫȥǌ࢛
ƃȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥࡳǠʋȟ

 • Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳɽʠɽɽơˉƃȶȟȟʠȥǫʋ ࡹơƎŔƃɽࡹɭơɽơŔɭƃǠ࢛ˊƃǠŔǫȍơࡹɭơɽơŔɭƃǠࡹǫȥʽȶȍʽơƎ࢛ǌơʋࡹƎȶˁȥȍȶŔƎɽࡹʠȇࡳȥǠɽ́ࡳ
ơƎŔƃɽ࢛ƃȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥɽˊɽʋơȟ࢛ơȥǌȍǫɽǠࡳɢƎǉ

¥ơʠɭȶǫȟŔǌơȥࢳࡳ¡èz-ò

 • ǠʋʋɢࡹࡹȶȥȍǫȥơȍǫŹɭŔɭ ˁǫȍớࡳ ǉʠȍȍࡹࠅࠅࠀࠂࠀࡳƎȟƃȥࡹࠀࠀࠀࠀࡳ߿ࠀࡹƎȶǫࡹƃȶȟ́ࡳ
 • httpࡹࡹˁˁˁࡳɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹȟˊ࢛ɽƃɢơࡹɭʋȟࡹȥơʠɭȶǫȟŔǌǫȥǌࡹƃɢ࢛ȥơʠɭȶǫȟŔǌǫȥǌࡹ

¥ơʠɭȶǫȟŔǌơȥ�ȥơȶȥŔʋŔȍࢳࡳ¥¥z-ò

 • Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹȟˊ࢛ɽƃɢơࡹɭʋȟࡹȥơʠɭȶǫȟŔǌǫȥǌࡹȥơȶȥŔʋŔȍ࢛ȥơʠɭȶǫȟŔǌǫȥǌࡹ
 • Ǡʋʋɢࡹࡹˁˁˁࡳɽƃɢơȥơʋˁȶɭȇࡳơʠࡹơȥࡹȟˊ࢛ɽƃɢơࡹɭʋȟࡹȥơʠɭȶǫȟŔǌǫȥǌࡹȥơȶȥŔʋŔȍ࢛ȥơʠɭȶǫȟŔǌǫȥǌࡹɽʠǌǌơɽʋơƎ࢛
ƃȍŔɽɽǫ˪ƃŔʋǫȶȥ࢛ǉȶɭ࢛ʋǠơ࢛ɢɭơƎȶȟǫȥŔȥʋ࢛ɢŔʋʋơɭȥࡹ
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Anexo 13    Examen neurológico para niños 2-24 meses.  
Hammersmith Infant Neurological Examination

Nombre: з�Ǝơ�qǫɽʋȶɭǫŔ�-ȍǭȥǫƃŔࡳ¥

bơƃǠŔ�Ǝơ�ȥŔƃǫȟǫơȥʋȶ Edad gestacional:

bơƃǠŔ�Ǝơ�ơˉŔȟơȥ Edad cronológica: Edad corregida:

Perímetro cefálico: Percentil:

Examinador:

Puntuaciones

Pares craneales 
Máx. 15

Postura 
Máx. 18

¡ȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ 
Máx. 6

Tono 
Máx. 24

èơ˫ơǿȶɽ 
Máx. 15

Total 
Máx. 78

Comentarios generales

Pares craneales

3 puntos 2 puntos 1 punto 0 puntos A Comentarios

Apariencia facial 

(en reposo y al llorar 
o ser estimulado)

òȶȥɭǭơ�ˊࡹȶ�ɭơŔƃƃǫȶȥŔ 
a los estímulos  
ƃơɭɭŔȥƎȶ�ȍȶɽ�ȶǿȶɽ�ˊ�
haciendo muecas

-ǫơɭɭŔ�ȍȶɽ�ȶǿȶɽ�ɢơɭȶ�ȥȶ�
completamente. Pobre 
ơˉɢɭơɽǫʽǫƎŔƎ�ǉŔƃǫŔȍ

bŔƃǫơɽ�ǫȥơˉɢɭơɽǫʽŔࡳ�
No reacciona a los 
estímulos

Apariencia ocular ¡ȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�ȶƃʠȍŔɭơɽ�
ƃȶȥǿʠǌŔƎȶɽ�ȥȶɭȟŔȍơɽ

7ơɽʽǫŔƃǫȷȥ� 
intermitente de los  
ȶǿȶɽ�ȶ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�
anormales intermitentes

7ơɽʽǫŔƃǫȷȥ� 
permanente de los 
ȶǿȶɽ�ȶ�ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�
anormales continuos

Respuesta auditiva 

ĪŔȍȶɭŔɭ�ȍŔ�ɭơɽɢʠơɽʋŔ�
Ŕȍ�ɽȶȥŔǿơɭȶ�ȶ�Ŕ�ȍŔ�
campanilla 

Respuesta normal  
en ambos lados

Respuesta dudosa o 
asimétrica

No reacciona al  
estímulo

Respuesta visual 

ĪŔȍȶɭŔɭ�ȍŔ�ƃŔɢŔƃǫƎŔƎ�
para seguir una pelota  
ɭȶǿŔ�ȶ�ʠȥ�ȶŹǿơʋȶ�ơȥ�
ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶ�

òǫǌʠơ�ơȍ�ȶŹǿơʋȶ�ơȥ� 
un arco completo

òǫǌʠơ�ơȍ�ȶŹǿơʋȶ�ơȥ�ʠȥ�
arco incompleto, o de 
forma asimétrica

¥ȶ�ɽǫǌʠơ�ơȍ�ȶŹǿơʋȶ

Succión/deglución 

¶ŹɽơɭʽŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�
tomando un biberón 
o mientras está al 
pecho 

Buena succión y  
deglución

Pobre succión y  
deglución

¥ȶ�ɭơ˫ơǿȶ�Ǝơ�ɽʠƃƃǫȷȥࡳ�
Imposibilidad para 
tragar

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.
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Postura

3 puntos 2 puntos 1 punto 0 puntos A Comentarios

Cabeza 

sentado 

Recta, en la línea 
media

Ligeramente inclinada 
hacia un lado o hacia 
ƎơȍŔȥʋơࡹŔʋɭŖɽ

Marcadamente inclinada 
hacia un lado o hacia 
ƎơȍŔȥʋơࡹŔʋɭŖɽ

Tronco 

sentado 

Erguido �ǫǌơɭŔȟơȥʋơ�ơȥƃȶɭʽŔƎȶ�
o inclinado hacia un 
lado

¡ʠˊ�ơȥƃȶɭʽŔƎȶ� 
hiperextendido o  
caído hacia un lado

Brazos 

en reposo 

En posición 
neutra, rectos 
o ligeramente 
˫ơˉǫȶȥŔƎȶɽ

Rotación interna o  
externa leve-moderada

Postura distónica  
intermitente

Rotación interna o  
externa marcada

Postura distónica o  
ǠơȟǫɢȍƢǿǫƃŔ�mantenida

Manos Manos abiertas Pulgar en aducción  
 �ȶ�ȟŔȥȶɽ�ƃơɭɭŔƎŔɽࡹˊ
de forma intermitente

áʠȍǌŔɭ�ơȥ�ŔƎʠƃƃǫȷȥ�ˊࡹȶ�
manos cerradas de forma 
continua

Piernas 

sentado 

Puede estar  
sentado  
manteniendo  
la espalda recta 
y las piernas 
extendidas o 
ligeramente 
˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ

Puede estar sentado 
con la espalda recta, 
pero las rodillas están 
˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ߿ࠁ࢛ࠄࠀ�ॿ

No puede mantenerse 
sentado con la espalda 
ɭơƃʋŔ�Ŕ�ȟơȥȶɽ�ɩʠơ�ȍŔɽ�
rodillas estén  
marcadamente ˫ơˉǫȶ-
nadas

Piernas 

Sentado

En supino y en  
bipedestación

Puede estar 
sentado  
manteniendo  
la espalda recta 
y las piernas  
extendidas o 
ligeramente 
˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ

Las piernas  
están en posición  
neutra, rectas 
o ligeramente 
˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ

Rotación 
externa 
leve

Puede estar sentado 
con la espalda recta, 
pero las rodillas están 
˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ߿ࠁ࢛ࠄࠀ�з

Rotación interna o ex-
terna a la altura de las 
caderas marcada

No puede mantenerse 
sentado con la espalda 
ɭơƃʋŔ�Ŕ�ȟơȥȶɽ�ɩʠơ� 
las rodillas estén  
marcadamente  
˫ơˉǫȶȥŔƎŔɽ

áȶɽʋʠɭŔ�˪ǿŔ�ơȥ�˫ơˉǫȷȥ� 
o en extensión, o  
ƃȶȥʋɭŔƃʋʠɭŔɽ�Ŕ�ȥǫʽơȍ�Ǝơ�
las caderas y rodillas
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Pies 

En supino y en 
bipedestación

Rectos, en  
posición neutra

Dedos rectos a 
medio camino 
ơȥʋɭơ�ȍŔ�˫ơˉǫȷȥ� 
y la extensión

Rotación 
interna o 
externa 
leve

Tendencia a mantenerse 
de puntillas, o dedos  
hiperextendidos, o  
ƎơƎȶɽ�ơȥƃȶɭʽŔƎȶɽ� 
ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�Ǝơȍ�ɢǫơ�Ǝơ�
manera intermitente

Rotación interna o  
externa marcada a  
ȥǫʽơȍ�Ǝơȍ�ʋȶŹǫȍȍȶ

Tendencia a mantenerse 
de puntillas, o dedos  
hiperextendidos, o  
ƎơƎȶɽ�ơȥƃȶɭʽŔƎȶɽ� 
ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�Ǝơȍ�ɢǫơ�Ǝơ�
forma mantenida

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.

Movimientos

3 puntos 2 puntos 1 punto 0 puntos A Comentarios

Cantidad.  
¶ŹɽơɭʽŔɭ�Ŕȍ�
niño en supino

Normales Fˉƃơɽǫʽȶɽ�ȶ� 
lentos-perezosos

Muy escasos o  
ausentes

þǫɢȶࡹƃŔɭŖƃʋơɭ bȍʠǫƎȶɽ�
sueltos, 
alternantes

Bruscos-entrecortados, 

þơȟŹȍȶɭ�ȍơʽơ

ࢮ   Bruscos, rígidos  
y sincrónicos 

ࢮ   Espasmos en  
extensión 

ࢮ  Atetoides 
ࢮ  Atáxicos 
ࢮ   Temblores intensos 
ࢮ   Espasmos  

mioclónicos 
ࢮ  Distónicos

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.
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Tono muscular

3 puntos 2 puntos 1 punto 0 puntos A Comentarios

Signo de la bufanda

Tomar la mano del niño 
ˊ�ȍȍơʽŔɭ�ơȍ�ŹɭŔ˖ȶ�ǠŔƃǫŔ�ơȍ�
lado contrario cruzando 
ơȍ�ʋȷɭŔˉࡳ�¶ŹɽơɭʽŔɭ�ȍŔ�
posición del codo

Rango:

Elevación pasiva del 
hombro

�ơʽŔȥʋŔɭ�ơȍ�ŹɭŔ˖ȶ�ǠŔɽʋŔ�
ɩʠơ�ɩʠơƎơ�ŔȍǫȥơŔƎȶ�ƃȶȥ�
ȍŔ�ƃŔŹơ˖Ŕࡳ�¶ŹɽơɭʽŔɭ�ȍŔ�
ɭơɽǫɽʋơȥƃǫŔ�Ŕ�ȥǫʽơȍ�Ǝơȍ�
hombro y del codo

Existe resistencia, 
pero se puede 
ʽơȥƃơɭ

La resistencia 
es difícil de 
ʽơȥƃơɭ

No hay ninguna 
resistencia

Fˉǫɽʋơ�ơˉƃơɽǫʽŔ�
resistencia, no se 
ɢʠơƎơ�ʽơȥƃơɭ

Pronación/supinación

òʠǿơʋŔɭ�ơȍ�ŹɭŔ˖ȶ� 
mientras se hacen  
ȟȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�Ǝơ� 
pronación y supinación 
con el antebrazo

Pronación y  
supinación  
completas, no  
hay resistencia

Pronación y  
supinación 
completas. Existe 
resistencia, pero 
ɽơ�ɢʠơƎơ�ʽơȥƃơɭ

No se puede  
realizar la  
ɢɭȶȥŔƃǫȷȥࡹ 
supinación de 
manera completa 
ɢȶɭɩʠơ�ǠŔˊ� 
ơˉƃơɽǫʽŔ� 
resistencia

Aductores

Extender las piernas y 
separarlas lo máximo 
ɢȶɽǫŹȍơࡸ�ȶŹɽơɭʽŔɭ�ơȍ�
Ŗȥǌʠȍȶ�ɩʠơ�ɽơ�ǉȶɭȟŔ�
entre ellas

èŔȥǌȶ߿ࠇ࢛߿ࠄࠀ�ॿ ॿ߿ࠅࠀ࢛߿ࠄࠀ ओ߿ࠆࠀ�ॿ औ߿ࠇ�ॿ

Ángulo poplíteo

bȍơˉǫȶȥŔɭ�ƃŔƎŔ�ɢǫơɭȥŔ� 
a la altura de la cadera  
y a continuación  
extender la rodilla  
hasta notar resistencia. 
¶ŹɽơɭʽŔɭ�ơȍ�Ŗȥǌʠȍȶ� 
ɩʠơ�ɽơ�ǉȶɭȟŔ�ơȥʋɭơ�ơȍ�
muslo y la pierna

èŔȥǌȶ߿ࠀࠀ࢛߿ࠄࠀ�ॿ ॿ߿ࠅࠀ࢛߿ࠄࠀ ङ߿ࠈ�ॿ�ȶ�ओ߿ࠆࠀ�ॿ औ߿ࠇ�ॿ

7ȶɭɽǫ˫ơˉǫȷȥ�Ǝơȍ� 
tobillo

Con la rodilla  
ơˉʋơȥƎǫƎŔ�˫ơˉǫȶȥŔɭ�ơȍ�
tobillo sobre el dorso 
Ǝơȍ�ɢǫơࡳ�¶ŹɽơɭʽŔɭ�ơȍ� 
Ŗȥǌʠȍȶ�ɩʠơ�ɽơ�ǉȶɭȟŔ�
entre la pierna y el pie

èŔȥǌȶࠄࠇ࢛߿ࠂ�ॿ ॿ߿ࠂ࢛߿ࠁ औ߿ࠁ�ॿ�ȶ߿ࠈ�ॿ ओ߿ࠈ�ॿ
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Incorporar para  
sentarse

òʠǿơʋŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ɢȶɭ�ȍŔɽ�
muñecas y tirar de él 
ǠŔɽʋŔ�ȍȍơʽŔɭȍơ�Ŕ�ȍŔ�ɢȶɽǫ-
ción sentada

Suspensión ventral

Sostener al niño en 
ɽʠɽɢơȥɽǫȷȥ�ʽơȥʋɭŔȍ�ˊ�
ȶŹɽơɭʽŔɭ�ȍŔ�ɢȶɽǫƃǫȷȥ�Ǝơ�
la espalda, los miem-
bros y la cabeza

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.

èơ˫ơǿȶɽ�ˊ�ɭơŔƃƃǫȶȥơɽ�ɢȶɽʋʠɭŔȍơɽ

3 puntos 2 puntos 1 punto 0 puntos A Comentarios

èơ˫ơǿȶɽ� 
osteotendinosos

Se obtienen 
fácilmente  
bicipital  
rotuliano  
Ŕɩʠǭȍơȶ

Ligeramente  
५�ŹǫƃǫɢǫʋŔȍ� 
rotuliano  
Ŕɩʠǭȍơȶ

Exaltados  
bicipital  
rotuliano  
Ŕɩʠǭȍơȶ

-ȍȶȥʠɽ�ȶ�ɭơ˫ơǿȶɽ�
ausentes bicipital 
ɭȶʋʠȍǫŔȥȶ�Ŕɩʠǭȍơȶ

Reacción de protección  
del brazo

Estando el niño en supino, 
tirar de uno de sus brazos 
ɢŔɭŔ�ǫȥƃȶɭɢȶɭŔɭȍơ�ˊ�ȶŹɽơɭʽŔɭ�
ȍŔ�ɭơŔƃƃǫȷȥ�ɩʠơ�ɽơ�ɢɭȶƎʠƃơ�
con el otro brazo

Mano y brazo 
extendidos

D               I

Brazo semi-
˫ơˉǫȶȥŔƎȶ

D               I

Brazo  
completamente 
˫ơˉǫȶȥŔƎȶ

D               I

Suspensión vertical

òʠǿơʋŔɭ�Ŕȍ�ȥǫȵȶ�ɢȶɭ�ƎơŹŔǿȶ�
de las axilas y asegurarse 
Ǝơ�ɩʠơ�ȍȶɽ�ɢǫơɽ�ȥȶ�ʋȶƃŔȥ�ȍŔ�
ɽʠɢơɭ˪ƃǫơ

¡ʠơʽơ�ȍŔɽ� 
piernas de 
forma simétrica 
(patalea)

¡ʠơʽơ�ȍŔɽ�
piernas poco o 
ȟʠơʽơ�ȟŖɽ�ʠȥŔ�
de ellas

¥ȶ�ɢŔʋŔȍơŔ�Ŕʠȥɩʠơ�
se le estimule, o 
adopta posición  
ࢪơȥ�ʋǫǿơɭŔࢩ

Inclinación lateral

Sostener al niño en  
ɢȶɽǫƃǫȷȥ�ʽơɭʋǫƃŔȍ�ơ�ǫȥƃȍǫȥŔɭȍơ�
rápidamente hacia un lado. 
¶ŹɽơɭʽŔɭ�ȍŔ�ɭơŔƃƃǫȷȥ�Ǝơȍ� 
tronco, de los miembros y  
de la cabeza

D                  I D                  I D                  I D                  I
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Paracaídas

Sostener al niño en posición 
ʽơɭʋǫƃŔȍ�ơ�ǫȥƃȍǫȥŔɭȍơ�ɭŖɢǫƎŔ-
ȟơȥʋơ�ǠŔƃǫŔ�ƎơȍŔȥʋơࡳ�¶Źɽơɭ-
ʽŔɭ�ȍŔ�ɭơŔƃƃǫȷȥ�Ǝơ�ȍȶɽ�ŹɭŔ˖ȶɽ

(en mayores de 
6 meses)

(en mayores de 
6 meses)

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.

Conducta

1 2 3 4 5 6 Comentarios

A. Estado  
de alerta

No se le 
puede  
despertar

Letárgico Somnoliento, 
pero se  
despierta  
fácilmente

Despierto, 
pero no 
muestra 
interés

Pierde el 
interés

Alerta,  
mantiene  
el interés

B. Estado  
emocional

Irritable,  
no se le 
puede  
consolar

Irritable,  
puede ser  
consolado por 
la madre

Se muestra  
irritable 
cuando nos 
aproximamos

Indiferente Alegre, 
sonríe

C. Sociabilidad FʽǫʋŔ�ơȍ� 
contacto

Inseguro,  
ʽŔƃǫȍŔ� 
cuando nos 
aproximamos

Acepta el  
contacto

Sociable, 
busca el  
contacto

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.
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qǫʋȶɽ�ȟȶʋȶɭơɽ�ȥȶ�ɽơ�ɢʠȥʋʡŔȥ

Edad

Control  
cefálico

Incapaz de 
mantener la  
cabeza erguida

(normal en  
< 3 m)

La cabeza está  
erguida, pero 
oscila

(normal a los 4 m)

Mantiene la  
cabeza erguida 
todo el tiempo

(normal a los 5 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Sedestación No se puede 
mantener  
sentado

Se mantiene  
sentado si se 
ȍơ�ɽʠǿơʋŔ

(normal a los 4 m)

Se mantiene  
apoyando las 
manos

(normal a los 6 m)

Sedestación 
estable

(normal a los  
7 m)

Gira sobre sí 
mismo

(normal a los  
10 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Prensión  
voluntaria

No puede 
agarrar

Usa toda la mano Cierta oposición 
pulgar-índice,  
ʋȶƎŔʽǭŔ�ǫȥȟŔƎʠɭŔ

¡ȶʽǫȟǫơȥʋȶɽ�Ǝơ�
pinza

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Movimientos  
de piernas

¶ŹɽơɭʽŔɭ�ơȥ�
supino

No patalea -�Ǡȶɭǫ˖ȶȥࢪáŔʋŔȍơŔࢩ
ʋŔȍȟơȥʋơ�ȥȶ�ơȍơʽŔ�
las piernas

FȍơʽŔ�ȍŔɽ�ɢǫơɭȥŔɽ�
patalea hacia 
arriba

(normal a los 3 m)

Alcanza a tocarse 
las piernas

(normal a los  
4-5 m)

Juega con los de-
dos de los pies

(normal a los  
5-6 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Volteo No se da la 
ʽʠơȍʋŔ

òơ�ƎŔ�ȍŔ�ʽʠơȍʋŔ�
hacia un lado

(normal a los 4 m)

òơ�ʽȶȍʋơŔ�Ǝơ�ɽʠ-
pino a prono o de 
prono a supino

(normal a los 6 m)

òơ�ʽȶȍʋơŔ�Ǝơ�ɽʠ-
pino a prono y de 
prono a supino

(normal a los 7 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Gateo ¥ȶ�ơȍơʽŔ�ȍŔ�
cabeza

òơ�ơȍơʽŔ� 
apoyándose  
sobre los  
hombros

(normal a los 3 m)

Se incorpora  
apoyándose  
sobre las manos

(normal a los  
4-5 m)

Se desplaza  
arrastrándose 
sobre el  
abdomen

(normal a los 8 m)

Gatea sobre  
manos y rodillas

(normal a los  
10 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Bipedestación No aguanta  
su peso

Aguanta su peso

(normal a los  
4-5 m)

Se mantiene de 
pie con ayuda

(normal a los 8 m)

Se mantiene de 
pie sin ayuda

(normal a los  
12 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

Deambulación bȍơˉǫȶȥŔ�ȍŔɽ� 
rodillas en bipe-
ƎơɽʋŔƃǫȷȥࢩ�ŹŔǫȍŔࢪ

(normal a los 6 m)

Camina si se le 
ȍȍơʽŔ�Ǝơ�ȍŔ�ȟŔȥȶ

(normal a los 11 m)

Marcha  
independiente

(normal a los  
15 m)

¶ŹɽơɭʽŔƎȶ

Referido:

qŔŔʋŔǿŔ���¡ơɭƃʠɭǫ�F�èơǌơʽ�è�-ȶˁŔȥ�b�èʠʋǠơɭǉȶɭƎ�¡�7ʠŹȶˁǫʋ˖�Ī�7ʠŹȶˁǫʋ˖ࡳ���¶ɢʋǫȟŔȍǫʋˊ�ɽƃȶɭơ�ǉȶɭ�ʋǠơ�ȥơʠɭȶȍȶǌǫƃ�ơˉŔȟǫȥŔʋǫȶȥ�
of the infant at 12 and 18 months of age. J Pediatr. 1999;135:153-61.
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