Tema 6 (ATENCION ENFERMERA AL RECIEN NACIDO EN RIESGO)

Ademas de tratar de desobstruir las vias aéreas, en neonatologia es
fundamental evitar las infecciones respiratorias por la inmunidad tan
deficiente que el RN presenta, por lo que actuaremos siempre:
Seleccione una:

- - . . :
a. Con maxima asepsia en todas nuestras intervenciones

b. Asegurdndonos que la familia se compromete en este aspecto
del cuidado

c. Procurando que no entren en contacto con el nino personas
infectadas

@ d. Teniendo en cuenta todas las medidas citadas ¥

La FR se interrumpira si:
Seleccione una:

. , . . .
a. Varia bruscamente la frecuencia respiratoria
. : o : . .
b. Aparece un cambio de color en el nino palidez o cianosis
. C
c. Se produce una disminuciéon de la SaO2
'S

d. En las tres situaciones se interrumpird la FR v

La vibracion:
Seleccione una:

a. Tiene como objetivo aumentar la velocidad v la turbulencia del
aire ¥

b. Se realiza durante la fase Inspiratoria de la ventilacion

C , . .
c. Se colocan las manos haciendo hueco sobre el torax y se realizan

movimientos con ellas

. o .
d. Es una técnica poco recomendable en neonatologia

Las familias de estos ninos pasan por momentos muy duros ya que
ademas del problema de salud que su hijo presenta, se les separa por
tener que ingresarlos en UCI, por lo que habrda que actuar con ellos:
Seleccione una:

a. Sin darles excesivas explicaciones, ya que al no entender se
preocuparan mas

C o .
b. No permitiendo ver al nino, pues al no comprender o que se le

hace se asustaran de verle con muchos aparatos alrededor

c. Permitiéndoles que lo vean pronto, una vez que todo esté en
orden, la fantasia puede ser mas devastadora que la realidad v
e

d. La enfermera se ocupara del RN y el médico de la familia



Debido a la fragilidad del pulimén del prematuro la realizaciéon de FR en
neonatologia necesita tener en cuenta una serie de normas:
Seleccione una:

a. El drenaje postural debe hacerse siguiendo las posiciones bdsicas

" . . o s
* b. Debe realizarse teniendo en cuenta el contexto de la ventilacién

mecdnica a la que estd sometido el pretérmino ¥

c. El esqueleto tordcico del RN no presenta fragilidad, por lo que las
vibraciones se realizaran sin problemas

C . . .
d. Puede realizarla cualquier profesional enfermero

La aspiracion de secreciones debe llevarse a cabo:
Seleccione una:

(e . . . . .
d. Cuando aparezcan signos indicativos de acumulacion de

secreciones ¥
I

b. Cuando este prescrito por el médico para evitar complicaciones
como hipoxia, infeccion, bronco espasmo

. . . .
c. Lo mads frecuentemente posible para que el RN este mas

oxigenado

C .
d. Cada profesional lo llevara a cabo cuando crea oportuno,

prescripcion médica o acumulo de secreciones

Los resultados de la FR en el caso de la EMH son mejores si:
Seleccione una:

C : .
a. Se realizan al comienzo de la enfermedad, en la fase aguda
b. Se utiliza la percusion y el drenaje postural

c. Si se combinan vibraciones, presiones y aspiraciones v

.
S
. . . : . :

d. Son igualmente efectivos en todas las situaciones mencionadas

La aspiracion de secreciones es una técnica muy usada en
neonatologia. La enfermera identificara su necesidad, si esta el nino
sometido a ventilaciéon mecanica:

Seleccione una:

a. Si se produce una disminucion de la Pl
b. Si se produce un aumento de la Sa02

@ c. Si el nino presenta inquietud, taquicardia y se escucha burbujeo
enel TET ¥
C

d. No se modifican ningun pardmetro del ventilador ya que el RN
esta infubado



En el RN:

Seleccione una:

“ 4. Esrecomendable practicar la tos dirigida

@ b. Es recomendable practicar la tos provocada v

c. La provocacion de la tos tiene lugar al principio de la inspiracion

O d. La tos dirigida ayuda al RN a expulsar las secreciones en la

espiracion

Cuando un RN presenta un problema respiratorio ademas de la
Fisioterapia respiratoria precisara oxigenacion, este debe administrarse:
Seleccione una:

® a. Caliente y humedo a la menor FiO2 que mantenga una Sa02

aceptable ¥
r

b. A la mayor FIO2 posible para mantener la menor PCO2

' . , . .
c. Con una FiO2 lo mds cercana a la ambiental, mientras este

sometido a ventilacion mecdnica

- . ., .
d. En funcion de la coloracion que presente el nino

Algunos aspectos a tener en cuenta al comunicarnos con estos padres
son:
Seleccione una:

- : . . : :
a. Decirles que sabemos cOmo se sienten, independientemente de

gue nosotros hayamos pasado por una situacion similar

O b. Explicarles todos los problemas que presenta su hijo y los

procedimientos con un lenguaje lo mds cientifico posible, al no
comprenderlo se preocuparan menos

ie . . .
c. Permitirles que pregunten cuando ellos lo necesiten, dejarlos

manifestar el dolor que sienten a su manera v
-

d. No mostrarnos demasiado cercanos ya que si lo hacemos nos lo
preguntaran todo y es posible que no tengamos respuestas para ello

Para que se pueda llevar a cabo un buen intercambio gaseoso es
imprescindible una buena ventilacién, para ello:
Seleccione una:

a. El nino necesita tener un ambiente a su alrededor bien oxigenado

- . . - . .
b. Deberd ser capaz de realizar los movimientos respiratorios con

suficiente fuerza

c. Sus vias aéreas deben estar libres de obstdculos

ie s e .
* d.Todas las caracteristicas son importantes para una buena

respiracién ¥




Los efectos adversos mas frecuentes ocurridos como consecuencia de
la FR son:

Seleccione una:

a. Hemorragia periostica e incluso intraventricular

b. Disminucion de la presion infracraneal

C
O c. Hipocapnia con aumento de la PO2 X
© 4. Disminucion de la Sa0?2

Si alguno de los procedimiento al que estd sometido en el hospital debe
seguir realizandose en casa, nuesira actuacion con la familia sera:
Seleccione una:

a. Decirles que soliciten ayuda al centro de salud de su zona para
que se los realicen

C b. Explicarles antes de irse del hospital como se llevan a cabo

c. Asequrarnos antes de irse de alta que lo redlizan correctamente v

- o
d. No nos aseguraremos de hada pues ningun RN se va a su casa

necesitando técnicas propias de la enfermera

La FR no serd peligrosa en un RN si se realiza por un experto y se siguen
ciertas normas:
Seleccione una:

a. Es preferible realizar una intervencidon larga aungue el nino se
fatigue que realizar muchas intfervenciones mas suaves

O b. Es mds importante realizar la FR que respetar los tiempos de

ventilacidon mecdanica

C . .
c. Da buenos resultados realizarla en los primeros momentos de una

EMH X

(e . . .
* d. Debe respetarse la tolerancia del nifio a las maniobras

La percusion:
Seleccione una:

. : : . : o
a. Consiste en presionar con la mano estirada sobre la piel del nino

en la zona afectada

" , .
b. Se efectua para despegar las secreciones y favorecer su

movilizacién hacia los bronquios principales y la fraquea ¥

c. Se utiliza para aumentar la velocidad y la turbulencia del aire

C o .
d. Debe el nino permanecer en la posicidon de trendelenberg

durante 5 minutos para favorecer la expulsion



Durante la aspiracion de secreciones a un RN sometido a Ventilacion
mecdnica serd necesario observar para identificar la tolerancia:
Seleccione una:

C . . . .,
a. La FC ya que puede aparecer taquicardia por estimulacion vagal
b. La FiIO2 a la que estd sometido

c. La Sa02 que marca el oximetro v

o
S
. .

d. La Pl gue marca el ventilador

El hecho de dejar registrado todo lo observado tiene como objetivo:
Seleccione una:

C a. Conocer si el nino tolera bien la desconexidn, es decir disminuye la
SaO2vy la FiO2

b. Saber si en la proxima aspiracion es necesario fluidificar antes las

secreciones, si estas son muy liquidas

c. Conocer que si no se modifica la SaO2 en el nino puede pensarse
en la desintubacion
e

d. Todo lo mencionado es un objetivo perseguido con el registro X

Las presiones toracico/abdominales:
Seleccione una:

C ,
a. Se llevan a cabo con una mano apoyada en el térax del RN

(e . ,
b. Se realizan con las dos manos, una en el torax y otra en el

abdomen ¥
r

c. Deber realizarse al comienzo de la espiracion

C . ., .
d. No es necesario tener precaucion con la fuerza que se ejerce ya

que los huesos del RN son blandos y no es facil que se produzca fractura

Algunas consideraciones respecto a esta técnica son:
Seleccione una:

a. No importa si se realiza la técnica entre 2 personas o una sola

C , .
b. No es necesario comprobar las conexiones de las sondas al tubo

de aspiracion ya que son universales y siempre conectan

C .
c. El material bastara con prepararlo cuando suene la alarma del

ventilador

@ d. Todas son falsas ¥

Los efectos adversos de los procesos respiratorios infecciosos sobre la
funcién pulmonar parecen tener relacién con:
Seleccione una:

a. El uso de la FR como primera medida terapéutica



O b. No usar la FR en todo el proceso

c. Usar la FR como recurso tardio v

d. Los procesos respiratorios infecciosos no repercuten en la funcion
pulmonar

En neonatologia estard indicada la FR fundamentalmente en:

Seleccione una:

o
a. La FQP, ya que con ella se nace

C b. La fase aguda de la EMH
c. La DBP

d. En las afecciones que entranan obstruccion bronquial irreversible

e
-

X

Los efectos perjudiciales mas frecuentes de la FR ocurren como
consecuencia de:

Seleccione una:

. : . . .
a. Las vibraciones, presiones y aspiraciones

b. El drenaje postural y las percusiones v

'S

- .,
c. La provocacion de la tos

e

d. La no transposicion de las técnicas del adulto al nino

La eficacia de la FR se demuestra en:

Seleccione una:

. s . L .
a. La prevencion de atelectasias cuando el nifio esta intubado X

b. Una mejoria en la oxigenacidon en ninos con SDR

'S
. . . s

c. Un aumento de las resistencias perifericas
o

d. Menor indice de hospitalizaciones en ninos con bronquiolitis

El esquema terapéutico de la desobstruccion se basa en 3 etapas en el
siguiente orden:
Seleccione una:

r‘ . oge o 7 oge o 7 0 o 7
' a. Fluidificacion, movilizacion y aspiracion v

b. Movilizacién, fluidificacion y aspiracion

~
c. Drenqje, fluidificacidon y aspiracion
.

d. Movilizacién, percusion y aspiracion



Cuando un RN nace pretérmino ademads de necesitar apoyo respiratorio
necesitara someterse a muchos otros procedimientos como
alimentacion enteral, canalizacion umbilical... El profesional enfermero
debe:

Seleccione una:

- o . :
a. Atender al nino en primer lugar, ya que puede estar en peligro su
vida X

C . .. . .
b. Realizarle todas las técnicas que posteriormente no va a necesitar

en su domicilio, por lo que no es preciso que la familia las aprenda

c. Explicar a la familia, si tiene déficit, todo lo que estamos
realizdndole

(e . .
d. Todas estas intervenciones hay que llevar a cabo con un RN

prematuro y su familia

La FR hay que realizarla:

Seleccione una:

- . . .
a. En cualquier lugar, siempre que se observen secreciones

b. Bajo un foco de calor, evitando asi problemas derivados

'S
C " ., . . ative X
c. Con la maxima presidn y aspiracion, para conseguir el objetivo

e

d. Cuando el medico prescriba cada maniobra

El hecho de que cada vez sobrevivan RN con menor EG tiene que ver
con la ventilacion instrumental, como consecuencia de esta:
Seleccione una:

C a. Los RN pretérminos no necesitan FR

@ b. Aparecen mdas casos de DBP

- . s
c. Aparecerdn menos casos de bronquiolitis

C d. Los RN serdn dependientes del hospital durante gran parte de su

infancia por las bronquiolitis X

Cuando finalicemos la aspiracion es conveniente:
Seleccione una:
C

a. Dejar la misma FiO2 que el nino tenia prescrito
b. Aumentar un 20% la Pl
c. Aumentar la FR

e
~
v . ‘(
d. Aumentar la FiO2




El drenaje postural tiene la particularidad de:
Seleccione una:

o
a. Debe conocerse la zona afectada para gue sea colocada por

encima de los bronquios principales
-

b. No hay inconveniente en que el nino este comiendo por SNG
mientras se realiza

© ¢. Practicéndolo en Ia FQP detiene la progresion de la enfermeda

O d. Estd muy indicado en el neonato X



