
Memorias infantilMemorias infantil

NidosNidos--PartosPartos
Hospital Materno Infantil de MHospital Materno Infantil de Máálaga.laga.

J.LuisJ.Luis MOSTAZO SERRALVO. MOSTAZO SERRALVO. 
D.U.ED.U.E. 3. 3ºº..



EL  ESTADO NEONATAL NORMAL ES: RN.  A TERMINO DE 37 A 42 SEMANASEL  ESTADO NEONATAL NORMAL ES: RN.  A TERMINO DE 37 A 42 SEMANAS CON PESO ENTRE 2500 Y 4000, CON CON PESO ENTRE 2500 Y 4000, CON 
APGAR SUPERIOR A 8 Y QUE HA NACIDO A TRAVAPGAR SUPERIOR A 8 Y QUE HA NACIDO A TRAVÉÉS DE UN PARTO EUTS DE UN PARTO EUTÓÓCICOCICO

PERIODO NEONATAL: TIEMPO QUE TRANSCURRE DESDE EL NACIMIENTO HASTPERIODO NEONATAL: TIEMPO QUE TRANSCURRE DESDE EL NACIMIENTO HASTA EL DIA 28 DE VIDAA EL DIA 28 DE VIDA



ATENCION INMEDIATA AL RECIEN ATENCION INMEDIATA AL RECIEN 
NACIDO NORMALNACIDO NORMAL

•• OBJETIVOS:OBJETIVOS:
•• PRIMEROS MINUTOS DE VIDA DE VITAL PRIMEROS MINUTOS DE VIDA DE VITAL 

IMPORTANCIAIMPORTANCIA
•• BUENA ADAPTACION A LA VIDA BUENA ADAPTACION A LA VIDA 

EXTRAUTERINA, CUIDANDO ENTORNO EXTRAUTERINA, CUIDANDO ENTORNO 
TTÉÉRMICORMICO

•• BUENA HISTORIA PERINATAL E HISTORIA BUENA HISTORIA PERINATAL E HISTORIA 
OBSTOBSTÉÉTRICATRICA

•• PROPORCIONAR UNA PRONTA VINCULACIPROPORCIONAR UNA PRONTA VINCULACIÓÓN N 
PADRESPADRES--HIJOSHIJOS



UNA VEZ VISTOS POR EL PEDIATRA , APROXIMADAMENTE A LAS DOS HORASUNA VEZ VISTOS POR EL PEDIATRA , APROXIMADAMENTE A LAS DOS HORAS EN NIDOS SUBIRAN A LA PLANTA CON EN NIDOS SUBIRAN A LA PLANTA CON 
SUS MADRE.SUS MADRE.

(CUNA DE TRANSPORTE)(CUNA DE TRANSPORTE)



•• Recogemos al RN con Recogemos al RN con 
un paun pañño esto estééril, ril, 
sujetandolosujetandolo
firmemente por las firmemente por las 
piernas, siendo en piernas, siendo en 
este momento cuando este momento cuando 
la matrona CORTA el la matrona CORTA el 
cordcordóónn



RECEPCION DEL RN. EN EL RECEPCION DEL RN. EN EL 
PARITORIOPARITORIO
Apuntaremos la hora de nacimiento y sexo del RN. En la historia Apuntaremos la hora de nacimiento y sexo del RN. En la historia perinatalperinatal
Nuestra actuaciNuestra actuacióón:n:
•• Notamos que esta hipotNotamos que esta hipotóónico , no llora ,NO se le ofrece a la madre sobre su vientre, lonico , no llora ,NO se le ofrece a la madre sobre su vientre, lo

posicionaremos sobre la colchoneta bajo foco de calor y procederposicionaremos sobre la colchoneta bajo foco de calor y procederemos a estimularlo ligeramente emos a estimularlo ligeramente 
para que inicie el llanto a la vidapara que inicie el llanto a la vida

•• El neonato normal respira  en los primeros segundos despuEl neonato normal respira  en los primeros segundos despuéés de nacimiento , estableciendo una s de nacimiento , estableciendo una 
respiracirespiracióón rn ríítmica y regular al minuto de vidatmica y regular al minuto de vida

•• Es importante hacer una valoraciEs importante hacer una valoracióón rn ráápida de la situacipida de la situacióón y actuar en consecuencia, la necesidad n y actuar en consecuencia, la necesidad 
de reanimar va a depender de la clde reanimar va a depender de la clíínica  que presentenica  que presente

•• SI aL nacer llora espontSI aL nacer llora espontááneamente se le ofrece a la madre para que lo coja sobre su vientneamente se le ofrece a la madre para que lo coja sobre su vientre, es re, es 
un momento importante donde la madre, el padre y el RN estun momento importante donde la madre, el padre y el RN estáán en contacto por primera vez.n en contacto por primera vez.

•• Previamente hemos preparado la mesa de reanimaciPreviamente hemos preparado la mesa de reanimacióón y precalentado toallasn y precalentado toallas



PREVENIR LA PPREVENIR LA PÉÉRDIDA DE CALORRDIDA DE CALOR

•• RADIACIRADIACIÓÓN:N:EntreEntre el RN y los objetos que se el RN y los objetos que se 
encuentren cerca de encuentren cerca de éél pero no en contacto con l pero no en contacto con ééll

•• CONVECCICONVECCIÓÓN:N:EntreEntre la superficie corporal y el aire la superficie corporal y el aire 
circulantecirculante

•• EVAPORACIEVAPORACIÓÓN:N:ElEl calentamiento de su calentamiento de su cuepocuepo
hhúúmedo produce evaporacimedo produce evaporacióón y se transforma el ln y se transforma el lííquido quido 
en vapor.en vapor.

•• CONDUCCICONDUCCIÓÓN:N:SeSe produce el calor o frproduce el calor o fríío desde los o desde los 
objetos en contacto hasta el cuerpo del RN, paobjetos en contacto hasta el cuerpo del RN, pañños fros frííos os 
papaññalesales



TEST DE APGARTEST DE APGAR

Mas de 100 Mas de 100 latlat//minminMenos de 100 Menos de 100 latlat/min./min.AusenteAusenteFRECUENCIA FRECUENCIA 
CARCIACACARCIACA

Rosado completoRosado completoCuerpo rosado, Cuerpo rosado, 
extremidades extremidades 
ciancianóóticasticas

CianCianóótico, ptico, páálidolidoCOLORCOLOR

Tose, estornuda, lloraTose, estornuda, lloraMuecaMuecaAusenteAusenteRESPUESTA A RESPUESTA A 
ESTIMULOSESTIMULOS

Movimientos activosMovimientos activosFlexiFlexióón +/n +/--FlFláácidocidoTONO MUSCULARTONO MUSCULAR

Buena , llantoBuena , llantoLenta, irregularLenta, irregularAusenteAusenteRESPIRACIRESPIRACIÓÓNN

221100SIGNOSIGNO



TEST APGAR.TEST APGAR.(Virginia (Virginia ApgarApgar))

•• Se realiza automSe realiza automááticamente en el paritorio.ticamente en el paritorio.
•• Valora el estado genera del RN.Valora el estado genera del RN.
•• FC.:Ultimo signo que desparece en caso de asfixia FC.:Ultimo signo que desparece en caso de asfixia 

perinatalperinatal
•• Esfuerzo respiratorio.:Comienzan con un llanto vigoroso, Esfuerzo respiratorio.:Comienzan con un llanto vigoroso, 

observan movimientos del tobservan movimientos del tóórax y abdomenrax y abdomen
•• Tono muscular.:Postura caracterTono muscular.:Postura caracteríística la de flexistica la de flexióón, si n, si 

nace deprimido nace deprimido ––hipotonhipotonííaa
•• Respuesta a estRespuesta a estíímulos.:Ante sonda de aspiracimulos.:Ante sonda de aspiracióón n 

responde con tos , estornudo y llantoresponde con tos , estornudo y llanto
•• Color.:Observamos la piel, mucosas, el color (rosado), la Color.:Observamos la piel, mucosas, el color (rosado), la 

acrocianosisacrocianosis o cianosis distalo cianosis distal



MATERIAL NECESARIO.:MATERIAL NECESARIO.:

•• PaPañño o esterilesteril
•• GuantesGuantes
•• Gorro protectorGorro protector
•• RelojReloj--croncronóómetrometro
•• ToallasToallas
•• MuletonesMuletones--mantasmantas
•• Pinzas estPinzas estéériles de riles de 

HOLLISTERHOLLISTER
•• Hojas de bisturHojas de bisturíí
•• GasasGasas

•• Vendas de gasaVendas de gasa
•• Esponja higiEsponja higiéénicanica
•• ClorhexidrinaClorhexidrina al al 

0.05% soluci0.05% solucióónn
•• Material de Material de 

papelerpapeleríía.:a.:
•• Tubo de sangre Tubo de sangre 

coagulada coagulada (Realizar grupo y R en (Realizar grupo y R en 
sangre del cordsangre del cordóón)n)



MATERIAL DE PAPELERIA.:MATERIAL DE PAPELERIA.:

1.1. La historia La historia perinatalperinatal
2.2. Tampones impregnados Tampones impregnados 

en tintaen tinta
3.3. Hojas de hematologHojas de hematologíía a 

para grupo y para grupo y RhRh
4.4. CCóódigos de barras digos de barras 

adhesivos para adhesivos para 
identificaciidentificacióón de la n de la 
sangresangre

5.5. Soporte para Soporte para 
identificaciidentificacióón del nin del niñño o 
con sangre de cordcon sangre de cordóónn



LA LIGADURA DEL CORDLA LIGADURA DEL CORDÓÓN N 
UMBILICALUMBILICAL



2.LIGADURA DEL CORD2.LIGADURA DEL CORDÓÓNN

•• Con pinza HOLLISTER.Con pinza HOLLISTER.
•• Se aplica a unos 1Se aplica a unos 1--2 cm. 2 cm. 

de su insercide su insercióón con la pieln con la piel
•• Se corta a 1 cm. de la Se corta a 1 cm. de la 

pinzapinza
•• Nota.:A los prematuros y Nota.:A los prematuros y 

patolpatolóógicos se  pinza el gicos se  pinza el 
cordcordóón mn máás  largos  largo



3.ASEO DEL BEB3.ASEO DEL BEBÉÉ
•• Se retiran los restos de sangre Se retiran los restos de sangre 

y meconioy meconio
•• El VEl VÉÉRMMIX CASEOSO no es RMMIX CASEOSO no es 

necesario retirarlonecesario retirarlo
•• Agua Agua ttªª 37 grados37 grados
•• Evitar ESTREvitar ESTRÉÉS TS TÉÉRMICO POR RMICO POR 

FRFRÍÍO.. O.. FcFc, , FrFr, , ((disminuyen)disminuyen)letargialetargia, , 
apnea, iniciando termogapnea, iniciando termogéénesis. nesis. 
Produce calor a partir de la Produce calor a partir de la 
grasa PARDAgrasa PARDA

•• Especial cuidado con RN Especial cuidado con RN 
pretpretéérminormino



4.SALA DE NIDOS PARTOS4.SALA DE NIDOS PARTOS

•• Disponemos de cunas Disponemos de cunas 
ttéérmicas e incubadorarmicas e incubadora

•• Evitar pEvitar péérdidas de calor.:rdidas de calor.:
1.1. Adecuamos la Adecuamos la ttªª. Ambiente. Ambiente
2.2. Evitamos corrientesEvitamos corrientes
3.3. Cunas conectadas al calor radianteCunas conectadas al calor radiante
4.4. Calentar paCalentar pañños y toallasos y toallas
5.5. Secar metSecar metóódicamente, insistir en la dicamente, insistir en la 

cabezacabeza
6.6. Retirar paRetirar pañños mojadosos mojados
7.7. Con la madre que este piel con piel, Con la madre que este piel con piel, 

como reguladorcomo regulador
8.8. Empleo de gorros Empleo de gorros 



5.INCUBADORAS5.INCUBADORAS



6.Cuidados del cord6.Cuidados del cordóónn

•• Verificamos la presencia de Verificamos la presencia de 
dos arterias y una venados arterias y una vena

•• Colocaremos apColocaremos apóósitos estsitos estéérilesriles
•• Pueden tener abundante Pueden tener abundante 

GELATINA DE GELATINA DE 
WARTHON,colocamosWARTHON,colocamos dos dos 
pinzaspinzas

•• El cordEl cordóón se ira desprendiendo n se ira desprendiendo 
entre el 8 y 10 dentre el 8 y 10 dííaa

•• Prevenir ONFALITISPrevenir ONFALITIS
•• Si la caSi la caíída se retrasa acudir al da se retrasa acudir al 

pediatrapediatra



7.IDENTIFICACI7.IDENTIFICACIÓÓN DEL RN.:N DEL RN.:

•• PULSERAS PULSERAS 
IDENTIFICATIVASIDENTIFICATIVAS

•• (UNA SE COLOCA QUE SE (UNA SE COLOCA QUE SE 
VEA EL CVEA EL CÓÓDIGO Y LA DIGO Y LA 
OTRA EL NOMBRE DE LA OTRA EL NOMBRE DE LA 
MADRE)MADRE)

•• MADRE POSEE OTRA MADRE POSEE OTRA 
PULSERAPULSERA

•• Y SOPORTE Y SOPORTE 
INFORMINFORMÁÁTICO TICO 
CODIFICADOCODIFICADO



8.SOPORTE INFORM8.SOPORTE INFORMÁÁTICO TICO 
COIFICADOCOIFICADO

•• Encontramos cuatro Encontramos cuatro 
ccíírculos codificados, rculos codificados, 
para sangre de la para sangre de la 
madre y del cordmadre y del cordóón n 
del RN.del RN.

•• Para identificar por Para identificar por 
ADN(juzgadosADN(juzgados))



9.Mas identificaci9.Mas identificacióón!!!n!!!



10.identificaci10.identificacióónn

•• Huella plantar Huella plantar 
izquierda y la dactilar izquierda y la dactilar 
del pulgar e del pulgar e ííndice ndice 
derecho en la historia derecho en la historia 
perinatalperinatal

•• Huellas de los dedos Huellas de los dedos 
para Registro civilpara Registro civil



11.Registro civil11.Registro civil

•• O.MO.M. de 15 . de 15 dede
NoviebreNoviebre de 1996de 1996

•• Hoja de declaraciHoja de declaracióón n 
del registro civildel registro civil



12.MESA DE REANIMACI12.MESA DE REANIMACIÓÓNN

•• PREVIAMENTE PREVIAMENTE 
CALENTADACALENTADA

•• Paredes laterales para Paredes laterales para 
evitar caevitar caíídas y evita das y evita 
convecciconveccióón y radiacin y radiacióónn

•• Se comprueba aspirador, Se comprueba aspirador, 
no supera los no supera los 100mmHG100mmHG..

•• RN.posiciRN.posicióónn se olfateose olfateo
•• Material a manoMaterial a mano



13.Material en mesa de 13.Material en mesa de 
reanimacireanimacióón.:n.:

•• Sonda de aspiraciSonda de aspiracióón del n del nnºº. 6. 6--8 8 
y 10y 10

•• Jeringas de 1 Jeringas de 1 mlml, para , para vitvit. K . K 
KONAKIONKONAKION

•• agujas de insulinaagujas de insulina
•• Colirio de aureomicinaColirio de aureomicina
•• AmbuAmbu
•• Tubo corrugadoTubo corrugado
•• Fuente de oxFuente de oxíígenogeno
•• Fuente de vacFuente de vacíío con recipiente o con recipiente 

transparentetransparente
•• Mascarillas facialesMascarillas faciales
•• laringoscopiolaringoscopio

•• Pinzas de Pinzas de MagillMagill
•• Calor radianteCalor radiante
•• FonendoscopioFonendoscopio
•• GuantesGuantes
•• LarigoscopioLarigoscopio pediatricopediatrico de de 

pala recta y cortapala recta y corta
•• PilasPilas
•• Fiador o Fiador o tubortubor
•• EsparadrapoEsparadrapo
•• Mascarillas de distintos Mascarillas de distintos 

tamatamaññoo



13.PROFILAXIS ANTIBI13.PROFILAXIS ANTIBIÓÓTICA TICA 
OCULAROCULAR

•• COLIRIO COLIRIO 
AUREOMICINAAUREOMICINA

•• PREVIENE LA PREVIENE LA 
CLAMYDIA Y AL CLAMYDIA Y AL 
GONOCOCOGONOCOCO



Limpiamos con suero y gasas, desde lagrimal al lado opuestoLimpiamos con suero y gasas, desde lagrimal al lado opuesto
Tiene coloraciTiene coloracióón amarillentan amarillenta
Colocarse guantesColocarse guantes



14.PREVENCI14.PREVENCIÓÓN.:N.:
de enfermedad hemorrde enfermedad hemorráágica del RNgica del RN
•• Administramos 1 Administramos 1 mgmg de vitamina K , KONAKION, en el de vitamina K , KONAKION, en el 

tercio superior del  muslo, realizando un pequetercio superior del  muslo, realizando un pequeñño o 
masajemasaje

•• Una ampolla de Una ampolla de konakionkonakion contiene 10 contiene 10 mgmg de de V.KV.K..
•• Se hace lo antes posible y se hace constar por escritoSe hace lo antes posible y se hace constar por escrito
•• Si madre Si madre EPILEPILÉÉPTCA,enPTCA,en ttatta. Con . Con hidantohidantoíínasnas, se le , se le 

administra doble dosis de administra doble dosis de V.KV.K..
•• Si la madre estSi la madre estáá con con ttatta. ANTICOAGULANTE, doble dosis. ANTICOAGULANTE, doble dosis
•• Se le administra porque el RN no posee flora intestinal Se le administra porque el RN no posee flora intestinal 

que produce que produce V.KV.K..



15.ASPIRACI15.ASPIRACIÓÓN DE SECRECIONESN DE SECRECIONES



16.aspiraciones.16.aspiraciones.

•• Pretendemos Pretendemos 
permeabilizar las vpermeabilizar las víías as 
respiratoriasrespiratorias

•• PosiciPosicióón de n de 
reanimacireanimacióón, posicin, posicióón n 
neutra.neutra.

•• PresiPresióón no supera los n no supera los 
100mm de Hg.100mm de Hg.



17.Aspiraciones17.Aspiraciones

•• Comenzamos por boca y Comenzamos por boca y 
orofaringeorofaringe

•• A continuaciA continuacióón fosas nasalesn fosas nasales
•• Si se observa contenido Si se observa contenido 

ggáástrico strico meconialmeconial, se realiza , se realiza 
lavado de estlavado de estóómago con sueromago con suero

•• Colocamos cruces segColocamos cruces segúún la n la 
intensidadintensidad

•• Y ano , indicando la Y ano , indicando la 
permeabilidad y la presencia permeabilidad y la presencia 
de meconio.de meconio.



18. TEST SILVERMAN18. TEST SILVERMAN--ANDERSENANDERSEN

•• SegSegúún el grado de insuficiencian el grado de insuficiencia
•• Aleteo nasalAleteo nasal
•• Tipo de Tipo de repiracirepiracióónn
•• QuejidoQuejido
•• RetracciRetraccióón xifoidean xifoidea
•• Tiraje intercostalTiraje intercostal



19.SIGNOS RESPIRATORIOS EN 19.SIGNOS RESPIRATORIOS EN 
PERIODO NEONATALPERIODO NEONATAL

•• TAQUIPNEA.:Por encima de 60 por min.TAQUIPNEA.:Por encima de 60 por min.
•• RETRACCIONES MUSCULARES.:VentilaciRETRACCIONES MUSCULARES.:Ventilacióón n 

inadecuada , xifoidea , intercostalinadecuada , xifoidea , intercostal……
•• QUEJIDO.:Sonido audible de espiraciQUEJIDO.:Sonido audible de espiracióónn
•• ALETEO NASAL.:Apertura anormal de alas de ALETEO NASAL.:Apertura anormal de alas de 

nariz en inspiracinariz en inspiracióónn
•• APNEA.:La pausa respiratoria es superior a 15 APNEA.:La pausa respiratoria es superior a 15 

segundos o massegundos o mas
Todo se indica en la historia Todo se indica en la historia perinatalperinatal..



20.MEDIAS ANTROPOM20.MEDIAS ANTROPOMÉÉTRICASTRICAS
peso,talla,Pc,Ptpeso,talla,Pc,Pt

•• EXPLORACIEXPLORACIÓÓN DEL N DEL 
RN.RN.

•• --PESOPESO
•• --LONGITUDLONGITUD
•• --P.CRANEALP.CRANEAL
•• --P.TORP.TORÁÁCICOCICO



21.PESO21.PESO



22.LONGITUD22.LONGITUD



23.IDENTIFICAMOS LA SANGRE DE 23.IDENTIFICAMOS LA SANGRE DE 
LA MADRELA MADRE



¿¿titiññee……??



GEMELOS.VARONESGEMELOS.VARONES……??



OTROS GEMELOS.OTROS GEMELOS.



PARITORIO.PARITORIO.



ALTA DE ALTA DE R.NR.N. en Nidos.. en Nidos.

•• Verificamos la concordancia entre la pulsera materna y Verificamos la concordancia entre la pulsera materna y 
la del bebla del bebéé

•• Pedimos a la madre que se identifique con cu nombre y Pedimos a la madre que se identifique con cu nombre y 
apellidosapellidos

•• Aportamos la historia Aportamos la historia perinatalperinatal al control de enfermeral control de enfermerííaa
•• Hacer Hacer paricipesparicipes a  los padres del los cuidados del a  los padres del los cuidados del RnRn..
•• Instruir a los padres en la higiene , cuidados del cordInstruir a los padres en la higiene , cuidados del cordóón , n , 

patrpatróón de eliminacin de eliminacióón , alimentacin , alimentacióón , descanso y suen , descanso y sueññoo
•• Tras el ALTA HOSPITALARIA, se recomienda el control Tras el ALTA HOSPITALARIA, se recomienda el control 

de su pediatra y las visitas al programa de nide su pediatra y las visitas al programa de niñños sanos.os sanos.



ACTIVIDADES DE ENFERMERIAACTIVIDADES DE ENFERMERIA

•• Conseguir la permeabilidad en las vConseguir la permeabilidad en las víías as 
respiratorias, aspiracirespiratorias, aspiracióón de secrecionesn de secreciones

•• Conseguir un entorno tConseguir un entorno téérmico favorable rmico favorable 
aplicando calor suplementario y secando aplicando calor suplementario y secando 
con toallas precalentadas , evitando lesionar con toallas precalentadas , evitando lesionar 
por frpor frííoo

•• Ligadura  y secciLigadura  y seccióón del cordn del cordóón con una n con una 
pinza umbilical estpinza umbilical estéérilril

•• IdentificaciIdentificacióón del RN. Con sangre de cordn del RN. Con sangre de cordóón n 
en el soporte para ADNen el soporte para ADN

•• IdentificaciIdentificacióón del RN. Mediante huellas n del RN. Mediante huellas 
plantar del pie plantar del pie izquizqu. Y dactilar del . Y dactilar del ííndice y ndice y 
pulgar pulgar drchdrch. En la historia . En la historia perinatalperinatal

•• Identificar mediante las pulseras, consta Identificar mediante las pulseras, consta 
nombrednombred e la madre sexo y fecha de e la madre sexo y fecha de 
nacimiento.nacimiento.

•• Recogida de sangre de cordRecogida de sangre de cordóón para grupo n para grupo 
sanqusanquííneoneo, , RhRh, y , y CoobmsCoobms directodirecto

•• AntropometrAntropometrííaa

•• Descartar deformaciones congDescartar deformaciones congéénitas nitas 
visualmentevisualmente

•• Observar si presencia de lesiones Observar si presencia de lesiones 
traumtraumááticasticas

•• Paso de sonda Paso de sonda nasogastricanasogastrica para descartar para descartar 
atresia esofatresia esofáágicagica

•• Paso de sonda a travPaso de sonda a travéés del esfs del esfíínter para nter para 
descartar atresia analdescartar atresia anal

•• Lavado de estLavado de estóómago si lmago si lííquido tequido teññido o ido o 
sanquinolentosanquinolento

•• RealizaciRealizacióón de profilaxis para la Enfermedad n de profilaxis para la Enfermedad 
hemorrhemorráágica del gica del RnRn con 1 con 1 mgmg de vitamina K. de vitamina K. 
en men múúsculo vasto externosculo vasto externo

•• Profilaxis Profilaxis oftalmicaoftalmica con colirio con colirio aureociicinaaureociicina
•• Registrar la primera emisiRegistrar la primera emisióón de orina y n de orina y 

meconiomeconio
•• Inicio de la lactancia materna para favorecer Inicio de la lactancia materna para favorecer 

el vel víínculo paternonculo paterno--filialfilial



ATENCIATENCIÓÓN INMEDIATA EN SALA N INMEDIATA EN SALA 
DE PARTOSDE PARTOS

MADRE

TOALLAS PRECALENTADAS
AMBIENTE TERMICOPROPIO

Tº. AMBIENTE
SISTEMA DE ASPIRACIONES

MATERIAL NECESARIO BUENA ADAPTACIÓN DEL RN MESA REANIMACIÓN CALIENTE

IDENTIFICACIÓN RN
PASAJE DE SONDAS

MEDIDAS ANTROPOMÉTRICAS
PROFILAXIS V.k.

PROFILAXIS OCCULAR
DEMAS ACTIVIDADES

CONTACTO MATERNO PRECOZ
INICIO LACTANCI

FOMENTAR VINCULACION PADRES-HIJO

EVITAR FRIO   ASPIRACIÓN DE SECRE
SECADO , ESTIMULACIÓN TÁCTIL

FUENTE DE 02

RECIEN NACIDO SANO



FIN.FIN.
•• Agradecimiento a JosAgradecimiento a Joséé Luis Luis GonzalezGonzalez CifuentesCifuentes
•• Isabel Isabel MMªª.Morales.Morales
•• Ana Ana MMªª. . GarciaGarcia
•• Cinta Rosa BorregoCinta Rosa Borrego

Por vuestra calidad como personas y todo lo que Por vuestra calidad como personas y todo lo que 
he podido aprender con he podido aprender con vosotr@svosotr@s..

GRACIAS.GRACIAS.


