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PREVENCION DE 

ACCIDENTES 

CAIDAS 

QUEMADURAS 

ASFIXIA 

INTOXICACION 

Recordar que debido a su creciente actividad motora, 

los niños están expuestos a mayores accidentes. 

Evitar que los niños entren a la cocina. 

Los accidentes más graves ocurren 

dentro de ella. 
YA SEA POR: 

- PARSE SOBRE LA TAPA DEL 

HORNO. 

- AGARRAR SARTENES POR EL 

MANGO. 

- TIRAR EL CABLE  LA PLANCHA U 

OTRO APARATO ELECTRICO. 

Recordar la instalación de rejas alrededor de las 

piscinas domiciliarias y mantener la puerta cerrada 

con llave. Nunca dejar a los niños cerca de una 

fuente de agua sin la supervisión de un adulto. 

ADEMAS: 
No dejar a su alcance objetos o comidas 

pequeñas, con las que se puedas atragantar. 

Durante  esta  etapa  los  niños  son  más  inquietos  

y  pueden  alcanzar  múltiples  objetos peligrosos. 
RECORDAR: 

No dejar a su alcance medicamentos, 

artículos de limpieza o  cualquier otro 

producto tóxico. 

EL METODO 

CANGURO 

Consiste en el contacto piel a piel las 

24 horas del día, en una posición 

vertical permanente del niño y para lo 

cual puede usarse un elástico que 

ayude a sostenerlo, 

OBETIVOS: 

-  MÉTODO  DE  ENGORDE  Y  CUIDADO. 

 

- COMO PRIMERA ALTERNATIVA DE 

CUIDADO DEL NEONATO. 

 -COMO  PARTE  DEL  MANEJO  EN  

UNIDADES  DE  CUIDADOS  INTENSIVOS  

NEONATAL. 

la posición canguro 

ideal debe ser: 

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. 
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CUIDADOS INMEDIATOS DEL 

RECIEN NACIDO 

CUIDADOS MEDIATOS DEL RECIEN 

NACIDO 

- ASPIRACION DE SECRECIONES 

-SECADO 

-LIGADURA DEL CORDON 

UMBILICAL 

-VALORACION APGAR 

-VALORACION DE SILVER ANDERSON 

-VERIFICAR PERMEABILIDAD ESOFAGICA Y ANAL 

-REGULACION DE LA TEMPERATURA CORPORAL 

1. Primero se aspira cavidad oral 

2.- Posterior cavidad nasal. 

3.- Si el recién nacido tiene presencia de meconio es importante realizar la aspiración 

orotraqueal con una sonda de aspiración. También se valora si requiere oxígeno. 

Se procede secar la piel del niño con sábanas estériles y tibias. Esto con el fin de ayudar 

a retirar el exceso de fluidos y a la termorregulación de la temperatura corporal. 

Realizar la ligadura del cordón umbilical a 3 a 5 cm de la base, ligar correctamente y posterior 

cortar por arriba de la ligadura.1.- Verificar que el cordón tenga 2 arterias y 1 vena para descartar 

alguna malformación. 2.- Verificar que el cordón fue ligado correctamente y no hay riesgo de 

sangrado. 

Se valorará a la persona recién nacida al minuto y los 5 minutos. La valoración a los 5 

minutos dará la calificación del estado de salud de la persona recién nacida. 

Se utiliza para evaluar la dificultad respiratoria en neonatología. 

Con el uso de una sonda orogástrica hacer verificación para 

detectar el paso libre por el esófago a cámara gástrica. 

Con el uso de las compresas y la cuna radiante verificar que el RN haya 

termo regulado como signo de adaptación hacia la vida extrauterina. 

-PREVENCION DE HEMORRAGIAS 

-PROFILAXIS OFTALMICA 

-SOMASOMETRIA Y ANTROPOMETRIA 

-TOMA DE MUESTRA SANGUINEA 

-VALORACION CAPURRO 

-VALORACION DE LOS SIGNOS VITALES 

-IDENTIFICACION DEL RECIEN 

NACIDO 

Aplicación de vitamina K con dosis de 1 mg por vía intra muscular. 

Aplicación de Cloranfenicol vía oftálmica 1 gota en cada ojo. 

Peso, talla, perímetro cefálico, torácico y, abdominal. Segmento 

inferior (que va desde la cadera hasta el talón del pie) y pie. 

Toma de la muestra de sangre del cordón umbilical, para determinar Grupo 

sanguíneo y Rh. (Cantidad aproximada de 3 ml). 

Valoración de la edad gestacional. 

Frecuencia cardíaca, frecuencia respiratoria, temperatura (rectal y axilar). 

Colocar pulseras en ambas muñecas con el nombre de la madre, fecha y hora de 

nacimiento (Si el hospital o clínica tiene un número elevado de nacimientos y se corre 

riesgo de confusión se debe realizar este procedimiento en los cuidados 

inmediatos.).Tomar huella plantar del recién nacido y del pulgar de la madre en hoja de 

examen neonatal y en libro de salud del niño. 


