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Planes y 

programas 

de cuidados 

del niño y el 

adolecente 

Prevención 

de 

accidentes 

Caídas 

En los niños las caídas se debe a su creciente actividad motora en donde 

los niños están expuestos a mayores accidentes 

Quemaduras 
Ocurren cuando los niños 

entran a la cocina 

Se paran encima de la tapa 

de ornó, agarran sartenes o 

de la plancha 

Ay que evitar que entre 

a la cocina 

Asfixia  
Se deben de poner rejas 

alrededor de las piscinas 

No dejar a los niños 

solos cerca de una 

fuente de agua  

No dejar al alcance de los niños 

objetos o comidas pequeñas 

Intoxicaciones 
Los niños son inquietos y pueden 

alcanzar múltiples objetos 

peligrosos 

No dejar al alcance de los niños medicamentos, 

artículos de limpieza u otro producto torácico 

Método 

canguro 

Es una técnica de 

atención del 

neonato en 

situación de bajo 

peso al nacer y/o 

prematuros que 

se fundamentan 

en el contacto piel 

a piel entre la 

madre y el bebé y 

los cuidados de 

alimentación, 

estimulación y 

protección 

Método de 

Engorde y 

cuidado 

Se da en el contexto de un recién 

nacido sin enfermedades graves y 

estable clínicamente 

Como primera 

alternativa de 

cuidado del 

neonato 

Se da en contextos de bajos 

recursos, donde no existe Unidad 

de Recién Nacidos y la única 

alternativa es el método madre 

canguro 

Como parte del 

manejo en 

unidades de 

cuidados intensivos 

neonatal 

Su finalidad es la humanización 

de la neonatología del inicio 

temprano del contacto entre la 

madre y el niño 

Posición 

canguro 

Consiste en el contacto 

piel a piel las 24 horas del 

día, en una posición 

vertical permanente del 

niño Continua: con el 

mínimo de interrupciones 

Prolongada: Idealmente 

24 horas del día y no 

menos de 2 horas 

consecutivas. Duradera: 

tanto como el bebé lo 

necesite 

Atención al 

recién nacido y 

su familia 

Él bebe debe de 

superar con 

éxito su primer 

paso hacia la 

independencia y 

los padres 

deben de 

atenderlo 

La relación de enfermería 

entre los padres y el niño 

es que asume la 

responsabilidad de 

facilitar la adaptación de 

los  padres al bebe y estos 

a la nueva situación 

El plan de cuidado incluye 

los diagnósticos y 

complicaciones potenciales 

al recién nacido a término en 

su estancia en el hospital 


