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Previo a la intubación 

orotraqueal (IOT). 

Medida de emergencia frente a: 

Ausencia de ventilación 

espontánea o ventilación 

espontánea insuficiente. 

Cuando la IOT es dificultosa o 

imposible y se requiere controlar o 

asistir la ventilación. 

Maniobras básicas: cuerpos extraños  

elevación del mentón, subluxación de 

maxilar 

•Desobstruir la VA 

PREOXIGENAR,Monitoreo ECG y 

Saturometría,Alinear los ejes oral, 

laríngeo y faringeo,Adecuada 

analgesia y sedación 

Previo a la oxigenacion 

•Guantes y lentes de protección,Sistema de aspiración 

incluidos sondas reforzadas y flexibles,Disponibilidad de 

O2,Dispositivo Bolsa- mascara,laringoscopios con palas curvas 

y rectas,Tubos endotraqueales de distintos tamaño,Guías ( 

introductores),Jeringas de 10 ml,Pinza de 

Magill,Estetoscopio,Oximetro,Dispositivo para detección de 

dióxido de carbono,fijación del tubo,Monitor  

Preparar equipo 

Intubación en caso de: 

Apnea,Mantener la vía aérea permeable,Proteger la vía 

aérea inferior de aspiración,Compromiso inminente de 

la vía aérea,Obstrucción respiratoria,Hipoxemia 

severa,GCS ≤ 9,Cirugía de urgencia,Trauma penetrante 

de cuello y/o hemtoma,edema,Shock ,Pacientes 

combativos que requieren sedación 

Algoritmo de intubación 
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Durante la compresión de la bolsa se debe: 

Introducir la mezcla gaseosa en la vía aérea y 

pulmones. 

Lograr el sellado de la mascara  

Observar la expansión torácica. 

Verificar con auscultación  

Evitar el exceso de presión y la distensión gástrica 

con riesgo de regurgitación. 

Monitorizar SPo2 

bolsa-válvula-máscara 6 

•Posición del paciente 

•Apertura bucal 

•Laringoscopia 

•Maniobras externas 

•Introducción de la 

tubo endotraqueal 

•Insuflación del 

manguito 

Intubación correcta 

INTUBACIÓN OROTRAQUEAL 

Vía aérea permeable,Posicionamiento de 

la cabeza Máscaras, cánulas orofaríngeas, 

válvulas y bolsa ,Entrenamiento en 

ventilación bajo máscara. 

VENTILACIÓN BAJO 

MÁSCARA  
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Extubar y repetir 

procedimiento Intubación no exitosa 

La auscultación sugiere la 

ubicación correcta del tubo . 

• Capnografia 

• RX 

 


