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Introduccion: La plagiocefalia posicional o postural es una deformidad craneal producida por
la constante presion de fuerzas sobre la zona posterior del craneo. Su incidencia ha ido
incrementandose debido a la recomendacion universal de la postura en decubito supino para
dormir,proveniente Academia Americana de Pediatria para prevenir el sindrome de muerte
subita del lactante.
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Justificacién: La plagiocefalia posicional es un problema de elevada incidencia en la
actualidad. Como profesionales sanitarios debemos prevenirlo y detectarlo de manera precoz.
Es importante ofrecer estrategias de prevencion al alta a los padres para la deteccion temprana
e identificacién correcta, reduciendo el impacto que les pueda crear en un futuro ademas de las
posibles complicaciones asociadas.

Objetivos: 1. Detectar los factores de riesgo mas prevalentes de plagiocefalia en recién
nacidos pretérmito ingresados en UCIN. 2. Conocer las medidas preventivas para reducir
plagiocefalia en recién nacidos pretérmino tras el alta hospitalaria

Material: Portatil, Acceso a internet y bibliotecas virtual del sistema andaluz de salud.

Método: La basqueda de bibliografia actualizada se realiz6 a través de GPC como evidencias
en pediatria, revisiones sistematicas en PubMedHealth Reviews y Bases de datos como
Tripdatabase, Medline o Scielo.

Resultados: La prematuridad es en si misma un factor de riesgo debido la mayor plasticidad
craneal. Los prematuros suelen permanecer durante un tiempo mayor hospitalizados en
cuidados intensivos. La sedacién profunda utilizada en prematuros en UCI agrava la
plagiocefalia. La enfermera de UCI tiene un papel fundamental para detectar riesgos y aplicar
medidas de descarga y posicionamiento.

Conclusiones: 1. Es importante realizar un examen precoz y periédico en UCI para valorar la
cabeza del nifio. 2. Por otro lado se ha determinado que una correcta formacion de los padres
en las medidas de prevencion y tratamiento tras el alta en el domicilio, disminuye el riesgo de
padecer plagiocefalia.
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