
Labor de Parto
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Indicaciones:

• Parto inminente con coronación

Procedimiento:

1. El parto debe ser un parto lento y controlado. Esto evitará lesiones a la madre y al bebé.

2. Sostenga la cabeza del bebé según sea necesario.

3. Verifique el cordón umbilical si rodea el cuello. Si es así, deslícelo sobre la cabeza para liberarlo. Si no 
     puede  liberar el cordón del cuello, Utilice 2 “clamps”, uno en cada lado del cordón umbilical y corte el      
     cordón entre medio de ellos para liberar el bebé.

4. Succione las vías respiratorias con una pera de goma.

5. Sujetando la cabeza con las manos sobre las orejas, jale suavemente hacia abajo para permitir la salida 
    del hombro anterior.

6. Tire suavemente hacia arriba de la cabeza para permitir la salida del hombro posterior.

7. Saque lentamente el resto del bebé.

8. Apriete el cordón a 2 pulgadas del abdomen del bebé con 2 “clamps” y corte el cordón umbilical entre 
     medio de ellos.

9. Realice la escala de APGAR a los 1 y 5 minutos.

10. Siga el Protocolo para recién nacidos para recibir tratamiento adicional.

11. La placenta saldrá espontáneamente, generalmente dentro de los 5 minutos del bebé. No forzar
      la placenta para extraerla.

12. Masajear el útero puede facilitar la expulsión de la placenta y disminuir el sangrado.

13. Continuar el transporte al hospital.
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