
Iniciar BLS/ALS

Optimizar la reanimación en el embarazo

Proporcionar RCP de alta calidad 
Proporcionar desplazamiento uterino lateral izquierdo continuo 
cuando el fondo uterino esté a nivel o por encima del ombligo
Usar DEA/des�brilador cuando esté indicado

Priorizar el manejo temprano de la vía aérea
Colocar acceso IV por encima del diafragma
Si está recibiendo sulfato de magnesio, 
suspenderlo y administrar calcio
Desconectar los monitores fetales
Activar el protocolo de transfusión masiva 
si se sospecha embolia de líquido amniótico

Prepararse para la cesárea 
de reanimación

Cuando la altura del fondo uterino 
esté a nivel o por encima del ombligo

El objetivo es el parto dentro 

de 5 minutos si no hay ROSC

Continuar ALS Reanimar al recién nacido 
utilizando el Algoritmo 

de Reanimación Neonatal

Etiologías del 
paro cardíaco

El objetivo del parto de reanimación 
es mejorar el resultado de la 
paciente embarazada y, cuando sea 
posible, el del recién nacido

Idealmente, realizar el parto de 

reanimación dentro de 5 minutos, 

según los recursos locales
En el embarazo, la vía aérea difícil 
es común y debe ser manejada 
(por ejemplo, intubación endotraqueal 
o vía aérea supraglótica) por el 
profesional más experimentado

A - Complicaciones anestésicas 

B - Hemorragia

C - Cardiovascular

D - Medicamentos

E - Embólica (embolia de líquido 

      amniótico o pulmonar)

F - Fiebre

G - Causas generales (H y T)

H - Hipertensión (p. ej., preeclampsia)

Explicación de las intervenciones en el paro cardíaco

El equipo de paro cardíaco en 
el embarazo variará según los 
recursos locales, pero puede incluir
 - Líder del equipo 
 - Anestesiólogo
 - Obstetra
 - Neonatólogo
 - Enfermeras
 - Farmacéuticos
 - Otros profesionales

El objetivo del desplazamiento 

uterino lateral izquierdo es aliviar 

la compresión aortocava y facilitar 

compresiones torácicas efectivas

Activar el equipo de paro cardíaco en el embarazo 
Abordar la etiología del paro cardíaco
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