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A RECIEN NACIDO A TERMINO

Neonato de 37 a 40 semanas de gestacion.
B ALIMENTACION

Todos los bebés deben recibir lactancia humana lo antes posible tras el nacimiento durante el contacto piel a piel y en la primera hora de vida. Debe
ser exclusiva los primeros 6 meses y continuar con alimentacion complementaria hasta los 2 afios 0 mas, Las madres deben recibir asesoramiento

y apoyo para la lactancia materna exclusiva en cada contacto posnatal.
C CUIDADOS DEL OMBLIGO

Cura seca, s6lo agua y jabon neutro si se ensucia; en ciertos contextos como paises no desarrollados o hay riesgo, puede usarse clorhexidina gel

7.1 % equivalente a solucion al 4 %. Evitar alcohol y yodo. Dejar secar y exponer al aire.
D PRIMER BANO

El bafio inicial puede postergarse hasta que el bebé esté estable y haya pasado al menos 24 horas para prevenir hipotermia y pérdida de calor. Usar
agua ibia, jabon neutro o pH 4cido, evitar productos perfumados y esponjas. Bafio inmersion solo si la temperatura es mayor a 36.5°C. Cada 2 dias.
No se recomienda la aplicacion rutinaria de emolientes topicos en recién nacidos sanos para la prevencion de afecciones cutaneas.aplicacion

rutinaria de emolientes topicos en recién nacidos sanos para la prevencion de afecciones cutaneas.
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E EXPOSICION A LA LUZ SOLAR

No se recomienda exposicion directa al sol en recién nacidos para evitar dafio cutaneo. No exponer a sol directo antes de los 6 meses. Evitar

proteccion solar quimica antes de los 6 meses.
F VACUNAS
Basado en el esquema nacional de inmunizaciones. Antihepatitis B y BCG.

G SCREENING NEONATAL QUE DEBE TENER EL RECIEN NACIDO AL EGRESO

Se recomiendan los siguientes cribados universales neonatales: para detectar anomalias oculares, emisiones oto acusticas o respuesta auditiva
automatizada del tronco encefalico para la identificacion temprana de la hipoacusia bilateral permanente, hiperbilirrubinemia neonatal mediante
bilirrubindémetro transcutdneo al alta del centro de salud y el test de saturacion de oxigeno para cardiopatias congénitas significativas. Basado en
programas nacionales.

H PREVENCION DE MUERTE SUBITA DEL LACTANTE

El bebe debe dormir un colchdn firme y plano, boca arriba, No dormir en un sofa o silla con el bebé. No tener almohadas ni edredones cerca del
bebé. No tener otros nifios ni mascotas en la cama ni compartirla con un bebé. No compartir la cama con el bebé especialmente si ha consumido 2

o mas unidades de alcohol, fuma, ha tomado medicamentos que causan somnolencia o ha consumido drogas recreativas. Puede usar chupete.
I SEGURIDAD EN TRASLADOS EN AUTOMOVIL

Uso obligatorio de asiento de seguridad infantil adecuado a edad y peso. Instalacion correcta, orientado hacia atras para recién nacidos, preferir

asiento trasero.
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J CUALES SIGNOS DE ALARMA QUE GENERAN CONSULTA MEDICA

Se deben evaluar los siguientes signos durante cada contacto de atencion posnatal, y el recién nacido debe ser derivado para una evaluacion
adicional si se presenta alguno de ellos: mala alimentacion; antecedentes de convulsiones; respiracion rapida (frecuencia respiratoria mayor de 60
por minuto); tiraje toracico intenso; ausencia de movimientos espontaneos; temperatura mayor de 37,5 °C; o menor de 35,5 °C; cualquier ictericia
en las primeras 24 h después del nacimiento, o coloracion amarillenta en las palmas y plantas de los pies a cualquier edad; irritabilidad, vomitos

persistentes, fontanelas abombadas y coloracion azulada. Los padres y la familia deben buscar atenciéon médica temprana si identifican cualquiera

de los signos de alarma mencionados.
K SEGUIMIENTO

Primera consulta entre el dia 1 y 3 de nacido, controles a los 7 y 14 dias.
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RECOMENDACIONES A PADRES Y FAMILIARES PARA EL CUIDADO DEL RECIEN NACIDO SANO AL SER EGRESADO DEL
AMBIENTE HOSPITALARIO.

1. Alimentacion

Promover la lactancia materna exclusiva desde la primera hora de vida y durante los primeros 6 meses. Posteriormente, continuar junto a la

alimentacion complementaria hasta los 2 afios o mas.

Las madres deben recibir asesoramiento y apoyo continuo en cada contacto posnatal.

2. Cuidados del ombligo
Realizar cura seca: solo agua y jabon neutro si se ensucia.

En casos especificos por indicacion médica, puede usar clorhexidina en gel 7.1% equivalente a clorhexidina 4 % en solucion, disponible en cepillos

quirurgicos con clorhexidina al 4 % ® BIOSCRUB

Evitar alcohol y yodo. Dejar secar al aire

3. Baiio

Postergar el bafio inicial hasta que el bebé esté estable y hayan transcurrido al menos 24 horas.
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Usar agua tibia, jabon neutro o de pH acido (gel de bafio sin jabon) evitar productos perfumados y esponjas.

Bafio de inmersion solo si la temperatura es mayor a 36.5°C. Dar el bafio cada 2 dias.

No se recomienda aplicar emolientes topicos rutinariamente en bebés sanos.

4. Exposicion solar
No exponer al sol directo antes de los 6 meses.

Evitar protectores solares quimicos en menores de 6 meses.

5. Vacunas

Cumplir el esquema nacional de inmunizaciones: hepatitis B y BCG al egreso.

6. Deteccion y tamizaje neonatal

Realizar cribado metabolico o prueba del talon, ocular, auditivo (emisiones otoactsticas o respuesta auditiva del tronco encefalico), bilirrubina

(transcutanea) y saturacion de oxigeno para descartar cardiopatias severas.

7. Prevencion de muerte subita del lactante

Dormir al bebé boca arriba, en colchon firme y plano, sin almohadas ni edredones cercanos.
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No dormir en sillones o sillas ni compartir la cama si los padres han consumido alcohol, drogas, fuman o han tomado medicamentos sedantes.

Se puede ofrecer chupoén si lo desea.

8. Seguridad en el automavil
Utilizar asiento de seguridad infantil adecuado a la edad y peso, correctamente instalado y orientado hacia atras.

Preferir siempre el asiento trasero.

9. Signos de alarma que requieren consulta médica

Vigilar y consultar si se presenta:

Mala alimentacion o rechazo del alimento.

Convulsiones.

Respiracion rapida (>60 por minuto) o dificultad respiratoria.

Falta de movimientos espontaneos.

Temperatura mayor a 37.5°C o menor de 35.5°C.

Ictericia en las primeras 24h o coloracion amarilla en palmas/plantas en cualquier momento.

Irritabilidad, vomitos persistentes, fontanelas abombadas, coloracion azulada.
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10. Seguimiento

Primera consulta médica entre el primer y tercer dia de vida, y controles a los 7 y 14 dias.
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