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Asesoramiento prenatal,
exposicion informativa para el
equipo de reanimacion.

Nacimiento.

¢, Nacido a término?
¢ Tiene buen tono?
¢Respira o llora?

No

Calentar y mantener la temperatura
normal, posicionar la via aérea, despejar
las secreciones si fuera necesario,
secar, estimular.

1 minuto. ===

¢Apnea, boqueo o
FC menor a 100
LPM?

VPP, Monitor de SpO2,
considerar monitor de ECG.

—

I
| .
¢ FC menor No . .
2 100 LPM? bl Atencion posterior a la
' reanimacion. Analisis de la
Si I reanimacion en equipo.

Permanecer junto a la manera durante
la atencion de rutina: calentar y
mantener la temperatura normal,
posicionar la via aérea, despejar las
secreciones si fuera necesario, secat,
evaluacion constante.

¢ Respira con dificultad
0 cianosis persistente?

Si

Coloca en posicion y despeja
la via aérea. Monitor de
Sp0O2. O2 suplementario
segln sea necesario.
Considerar CPAP.

Verificar el movimiento del pecho. Pasos
correctivos de la ventilacion si es necesario.
TET o mascara laringea si es necesario.

No

¢, FC menor
a 60 LPM?

Intubar si todavia no se hizo.
Compresiones toracicas.
Coordinacion con VPP. O2
100%. Monitor ECG.

¢,FC menor a 60
LPM?

Adrenalina IV.

Si la FC continua por debajo
de los 60 LPM: considerar
hipovolemia, considerar
neumotorax.

6)02 preductal objetivo. \

1 min. 60%-65%
2min.  65%-70%
3 min.  70%-75%
4 min.  75%-80%
5min. 80%-85%

85%-90%

Q) min.
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