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APGAR Y SILVERMAN  

Escala de Apgar 

Herramienta ampliamente utilizada 

para evaluar el bienestar del recién 

nacido. 

Se aplica a los 1 y 5 minutos después 

del nacimiento. 

Evalúa 5 criterios, recordados con el 

acrónimo

 

APGAR: 

Apariencia (Color de la piel). 

Pulso (Frecuencia cardíaca). 

Grimace (Reflejos del bebé). 

Activity (Tono muscular). 

Respiration (Respiración). 

Cada criterio se califica de 0 a 2, con 

una puntuación total de 0 a 10.  

7-10: Buen estado de salud. 

4-6: Posibles complicaciones, 

requiere observación. 

0-3: Estado crítico, necesita 

intervención inmediata. 

 

Importancia de la Escala de Apgar 

Evalúa rápidamente la adaptación del bebé a la vida 

extrauterina. Permite decidir si se necesitan 

intervenciones médicas inmediatas. Es clave en el cuidado 

neonatal para garantizar la estabilidad del recién nacido. 

 

 



 

Tes del recién 
nacido  

Valoración del recién nacido Se 

utilizan dos escalas: Apgar y 

Silverman para evaluar la 

adaptación del bebé a la vida 

extrauterina. 

Escala de Apgar. Se aplica al 

minuto 1 y 5 después del 

nacimiento. Evalúa frecuencia 

cardiaca, esfuerzo respiratorio, 

tono muscular, reflejos y color 

de piel. Puntuación total: 0 a 10. 

7-10: Estado normal, 4-6: 

Moderadamente deprimido. 0-

3: Estado crítico, requiere 

reanimación inmediata. 

 

Valoración de Silverman 

Evalúa la dificultad respiratoria del recién 

nacido. Se observan 5 parámetros: 

Retracción intercostal (hundimiento 

entre costillas). Quejido respiratorio 

(sonido anormal al respirar). Aleteo nasal 

(movimiento excesivo de la nariz). 

Movimientos toracoabdominales 

(descoordinación al respirar). 

Tiraje xifoideo (hundimiento 

debajo del esternón). Puntuación 

total: 

0: Sin dificultad respiratoria.  

1-3: Leve dificultad. 

4-6: Moderada dificultad. 

7-10: Insuficiencia respiratoria 

grave. 

Importancia de estas escalas 

Permiten una evaluación rápida y efectiva 

del estado del bebé. Ayudan a determinar 

si se requieren intervenciones médicas 

inmediatas. Son fundamentales en la 

atención neonatal para garantizar una 

transición segura a la vida fuera del útero. 


