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DATOS PERSONALES
Paciente: NN

Estado civil: --
Natural: Lima.
Procedente: Lima
Ocupacion: ---

Antecedentes
e Personales: mujer, producto de primera gestacion, nacido por parto vaginal,
APGAR 6 al minuto 1 y 8 al minuto 5, liquido amniético claro. En el hospital
corroboraron que no estuvo en contacto con alguna persona con COVID-19.
¢ Familiares: Maternos: edad = 18 afos, primera gestacion, no planificada, con un
control prenatal una semana previa antes del nacimiento, acudio por presentar leve
ardor al orinar, el médico le informd que podria tratarse de una infeccién urinaria 'y
que necesitaria algunas pruebas de laboratorio, las cuales no pudo realizarlas. El dia
del nacimiento, presento6 dolor y contracciones uterinas, acudié al hospital cercano al
domicilio, en el cual ocurre el parto vaginal a las pocas horas de haber llegado.
Enfermedades previas: ninguna

ENFERMEDAD ACTUAL

Tiempo de enfermedad: inmediatamente al nacimiento.
Inicio: insidioso.

Curso: progresivo.

Relato

Recién nacido pretérmino, 33 semanas de edad gestacional, con peso adecuado a edad
gestacional, Inmediatamente al nacimiento presenta dificultad respiratoria de incremento
progresivo, necesitando la administracién de oxigeno suplementario mediante canula nasal.
Antecedentes:

EXAMEN CLINICO (1 hora postnacimiento)

T°=36.8°C, frecuencia respiratoria= 50 x’, frecuencia cardiaca= 140x’, saturacién de O2=
90%, presion arterial = 68(sistdlica)/40 (diastdlica) mm Hg. Con canula nasal para
administracion de oxigeno suplementario, con una fraccidon inspiratoria de oxigeno=0.4.
Llenado capilar <3 segundos.

Quejido espiratorio constante, retraccion moderada de musculos intercostales, retraccion
xifoidea moderada, aleteo nasal moderado, sin disbalance toraco-abdominal durante la
respiracion.

Pulmones: disminucién moderada del pasaje aéreo en ambos campos pulmonares.




Cardiovascular: ruidos cardiacos de buena intensidad, ritmicos, no soplos. Pulsos
periféricos presentes, sin anormalidades.

Abdomen: globuloso, mufion umbilical con dos arterias y una vena, ruidos intestinales
presentes, sin hepatomegalia ni esplenomegalia.

Genitales: caracteristicas femeninas, normales.

Musculoesquelético: extremidades simétricas, segmentos corporales proporcionales a su
edad gestacional.

Neurologico: fontanela anterior normotensa, reflejos presentes, tono muscular disminuido,
levemente.

Examenes auxiliares.

Radiografia simple de térax (previa a la administracién de surfactante pulmonar): mostré
imagenes radiopacas con apariencia de vidrio esmerilado en ambos campos pulmonares.
Radiografia simple de tdrax (posterior a la administracion de surfactante pulmonar):
disminucion marcada de las imagenes radiopacas.

Diagnéstico
Sindrome de Dificultad Respiratoria del recién nacido por deficiencia de surfactante

Tratamiento

Administracion de surfactante pulmonar

Oxigeno suplementario.

Liquidos y electrolitos endovenosos

Cuidados apropiados a neonato pretérmino en la unidad de cuidados intensivos.

Evolucidn
El nifo evolucioné favorablemente con la administracion de surfactante pulmonar,
disminuyendo la necesidad de oxigeno suplementario y el uso de ventilacién mecanica.

Epicrisis

El médico concluydé que su hipétesis fue correcta y que se trata de uno de los casos que
frecuentemente se presentan, preguntandose a la vez si hubiera habido alguna manera de
saber con anticipacién que el nifio naceria antes de término
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