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Atención inmediata del Recién 
Nacido

■Definición:

   Asistir en forma adecuada e individualizada la 
transición de la vida fetal a la neonatal.



Circulación fetal.







Transfusión placentaria fisiológica



Beneficios de la ligadura oportuna



Qué condiciones necesito para ligadura 
oportuna?

● Predisposición del equipo de salud. Formación de 

RRHH.

● Calefacción ambiente, superficies, irradiación.

● Superficie de trabajo apropiada.

● Buena comunicación con los padres y explicar el 

tipo de asistencia.

● Conocer bien la historia perinatal.







1 Minuto 3 Minutos 



Pasos para prepararse para una 
asistencia inicial del RN

1. Conocer en detalle la historia materna (SIP)

2. De acuerdo a la historia: edad gestacional y 
antecedentes de patología que afecten la 
transición del RN

3. Prepararse: Materiales, lugar y recursos humanos

4. Actuar de acuerdo a la clínica del recién nacido 
con el objetivo de ASISTIR la transición (CV y 
respiratoria sobre todo)



▪ Adaptación normal a la vida extrauterina implica el inicio 
espontáneo de la respiración.

▪ La ligadura de cordón luego del inicio de la respiración 
mejora la transición a la vida extrauterina

▪ Evitar las maniobras innecesarias y que pueden producir 
efectos indeseables forman parte crucial de la asistencia 
del recién nacido







Dispositivos de recepción en block de 
partos 



El tiempo de demora debe basarse en la 
fisiología de la transición y no en el 
cronómetro, en particular el inicio de la 
respiración parece lo más importante y en ese 
sentido el momento de ligadura no estaría 
ligado a un tiempo sino al momento oportuno 
( Kluckow, 2015)





● Efectos positivos en las madres en cuanto a la producción 
temprana de leche materna.

● Una recuperación más rápida post parto y menos dolor.
● Madres con patologías tienen mejor recuperación.
● Disminuyen los días de internación del binomio.
● Los padres más tranquilos disminuyendo el estrés. 
● Asumen con más facilidad el papel de cuidadores principales 

del bebe.
● En los países de bajos recursos el cuidado centrado en la 

familia como la separación cero y el contacto piel a piel 
disminuye  25 % la mortalidad de los RNPT  por esta razón la 
OMS se replantea revisar sus recomendaciones. 



Separación cero y atención 
conjunta madre-recién nacido en 
la sala de partos para un 
prematuro inestable con 
tirotoxicosis neonatal que requiere 
asistencia respiratoria. Nótese la 
tríada familiar intacta.

Separación cero y atención de la pareja 
madre-recién nacido en la UCIN para una 
familia con gemelos muy prematuros con 
CPAP y tratamiento intravenoso.. Nótese la 
terapia intravenosa de la madre, el vaso 
para la extracción temprana de leche, el 
contacto piel con piel también del segundo 
gemelo con el padre y la conexión entre los 
padres
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