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PREGUNTAS CORRESPONDIENTES AL TEMA:

MANEJO DEL RECIEN NACIDO GRAVEMENTE ENFERMO

1. La interpretación de los signos vitales y el balance hídrico tiene por finalidad:

   a. Tener un excelente registro de enfermería

   b. Evaluar la labor del personal de enfermería

   c. Detectar signos de bajo gasto cardiaco

   d. Evaluar la labor del personal médico

   e. Mantener clínicamente estable al recién nacido

2. El bajo gasto cardiaco traduce:

   a. La falla terapéutica de los antimicrobianos

   b. La necesidad urgente de realizar una evaluación cardiológica

   c. Una técnica inadecuada del soporte ventilatorio

   d. La incapacidad de los órganos: cardiovascular y respiratorio en mantener

    un equilibrio hemodinámico adecuado

   e. Una complicación frecuente del uso de catéter central

3. Cuando la hipovolemia se vuelve refractaria al uso de soluciones, es conveniente emplear:

   a. Cambio de antimicrobianos

   b. Repetir la infusión de soluciones

   c. Iniciar manejo con drogas aminérgicas

   d. Realizar transfusión de hemoderivados

   e. Incrementar flujo de infusión de glucosa

4. El uso de soporte ventilatorio, en un recién nacido con choque, tiene la finalidad de:

   a. Incrementar el gasto cardiaco

   b. De mejorar los niveles de tensión arterial

   c. De evitar la hipertensión pulmonar persistente del recién nacido

   d. De revertir el estado de choque

   e. Disminuir el consumo metabólico por el esfuerzo respiratorio

5. Una de las medidas heroicas en el manejo del choque neonatal es:

   a. El uso de presión positiva intermitente

   b. El uso de antimicrobianos de última generación

   c. Una gasometría arterial

   d. El uso de hidrocortisona

   e. La infusión continua de insulina
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Respuestas:

1. c

2. d

3. c

4. e

5. d

Respuestas
Cuestionario # 34


