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Qué hacer en una emergencia de 
las vías respiratorias cuando su 

hijo tiene una cánula  
de traqueostomía 

What to Do in an Airway Emergency When 
Your Child Has a Tracheostomy Tube 

(Spanish) 
 

¿Qué debo hacer si mi hijo tiene problemas para respirar o si su 

saturación de oxígeno es baja? 

What should I do if my child is having trouble breathing, or their 

oxygen saturations are low? 

 

Primero- Revise el cuello para asegurarse de que la cánula de 

traqueostomía está en su lugar. Si la cánula de traqueostomía está fuera, 

pruebe volver a ponerla. 

First- Check the neck to make sure the tracheostomy (trach) tube is in 

place. If the trach tube is out, try to put it back in. 

• Si no entra en el estoma, pruebe poner una cánula de traqueostomía más 

pequeña. 

If it won’t go in the stoma, try to place a size smaller trach tube. 

• Si no puede ponerla, dé respiraciones de reanimación y llame al 911. Si no 

hay pulso, inicie la CPR. 

If you cannot place the size smaller trach tube, provide resuscitation breaths 

and call 911. If there is no pulse, begin CPR. 
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Segundo- Si la cánula de traqueostomía está en su lugar, pruebe aspirarla:  

Second- If the trach tube is in place, try to suction it: 

• Si no puede pasar el catéter de aspiración, cambie la cánula de traqueostomía.  

If you cannot pass the suction catheter, change the trach tube. 

o Recuerde la frase: “Ante la duda, cámbiela”. 

Remember the phrase: “When in doubt, change it out.” 

 

• Si el niño sigue angustiado después de la aspiración, cambie la cánula  

de traqueostomía.  

If your child is still in distress after suctioning, change the trach tube. 

o Recuerde la frase: “Ante la duda, cámbiela”. 

Remember the phrase: “When in doubt, change it out.” 

 

• Si su hijo sigue teniendo problemas para respirar, dele respiraciones de 

reanimación y llame al 911. Si no hay pulso, inicie la CPR.  

If your child continues to have problems with breathing, provide 

resuscitation breaths and call 911. If there is no pulse, begin CPR. 
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