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Súper Nota    



 

4.- Si el menor no tiene pulso, hay que hacerle 

respiración cardiopulmonar, es decir, darle 

respiración boca a boca y masajearlo en el 

pecho. 

5.- Reanimación cardiopulmonar en niños: debe 

aplicarse al menos 100 compresiones por minuto. Se 

debe comprimir al menos un tercio del diámetro del 

tórax. Esto equivale a unos 5 centímetros en los 

niños. 

6.- En caso de convulsiones, se 

recomienda poner a la persona de 

lado. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

  

Manejo del Paciente con 

Ahogamiento 

El ahogamiento se produce 

cuando un ser vivo es incapaz 

de respirar por que los órganos 

que suministran aire el cuerpo 

están sumergidos en un líquido. 

El manejo del paciente con ahogamiento se centra en la 

recuperación y estabilización del paciente, buscando mejorar 

su bienestar y funcionalidad a través de objetivos claros y 

medibles que guíen las intervenciones de enfermería. 
El ahogamiento o semia-

hogamiento representa una de las 

emergencias más críticas en el 

ámbito de la salud, cuyas 

consecuencias pueden ser 

devastadoras tanto para el paciente 

como para sus seres queridos. Esta 

condición, que puede ocurrir de 

forma repentina y en cualquier 

entorno acuático, requiere de una 

intervención rápida y efectiva para 

evitar complicaciones graves, como 

daños cerebrales irreversibles o la 

muerte. 

Primeros auxilios en caso 

de ahogamiento 

1.- Llamar al número de emergencia. 

Para celulares es el *911. 

 

2.- Sacar al niño o a la niña del recipiente, poza o 

piscina, acostarlo en una posición plana y reclinándoles 

la cabeza hacia atrás, de manera que el cuello quede 

estirado. 

3.- Revisar si tiene pulso y si respira y abrirle las 

vías respiratorias. 

Esto tienen que hacerlo una persona calmada, ya 

que una persona sofocada no escucharía o 

detectaría nada. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

Los Cuidados De Enfermería Frente 

A Un Ahogamiento Incluyen: 

 Medir la entrada y salida. 

 Mantener fluidos intravenosos prescritos. 

 Conservación del estado nutricional: alimentos fáciles de ingerir y de digerir. 

 Paños de agua + alcohol (70%/30%) por donde pasan los grandes troncos. 

 Estabilizar la vía aérea buscando la permeabilidad de la misma en primer lugar, 

eliminando cualquier material extraño existente, manteniendo la ventilación y 

la administración de oxigenoterapia y líquidos. 

 Especial atención si presenta traumatismo craneal y lesiones a nivel cervical, 

hipotermia y barotrauma. 
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