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Parto. 

¿Gestación a término?                          

¿Liquidación anonimatico o claro?       

¿Respira o llora?¿Buen tono 

muscular? 

 

Cuidados habituales.Calentar.                                          

Secar.                                            

Aspirar vía área si precisa.        

Valorar color. 

Calentar                                    

Posicionar y limpiar vía aérea si 

precisa..                                          

Secar, estimular, reposicionar vía 

aérea. 

 

Valorar respiración, frecuencia 

cardiaca, color y tono. 

Dar ventilación con presión positiva. 

(Fc 100 lat/min.) 

Asegura un inflado pulmonar efectivo: Entonces 

añade compresiones torácicas.                                   

(fc. 60 lat/min.) 
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Considerar adrenalina 

La intubación traqueal puede ser considerada en diferentes pasos.              

Pensar en oxigeno suplementario en cualquier paso si persiste la cianosis. 

1 

2 

3 

4 



Reanimación cardiopulmonar en el neonato. 

1. . Pasos iníciales en la estabilización. (Calentar y mantener temperatura normal, posicionar, limpiar secreciones solo si son copiosas y/o obstruyen la vía aérea, secar, 
estimular). 

2. Ventilar y oxigenar. 
3. Iniciar compresiones torácicas. 
4. Administrar adrenalina y/o volumen. 

  

  
 


