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ENFERMERIA DEL ADULTO MAYOR j
Evalunolén diagnéstion
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Nombror ‘Davnel  Ghaniéo Veehns | 20,5 ),
Lo Pl (e 27 wion, neude wosi sogundo control nl centro de snlud mas cerenno, con los slgulentes resultados: Hemoglobina H,’a’}()lf)r
de 102wl y un hemitoertto de 32%. L Qué Impreston dingnbstien nos evidencln estos datos de laboratorio?

2 Edison os un paclente de 33 afos qulen s¢ encuentrn hospltalizado y recihe terapla hidroelectrolitien, sl analizar los
vesultndos de Inborntorko, encuentrn un potnslo de 8.5 mEq/L, Na 140 mEq/dl, ;Cuil de los sigulentes desequitibrios
clectroliticos consldern que presentn el paclente? Respuesta: \ (eoina e mio

A Selecclone lns manifestaclones clinlens de In neumoning '

. Daolor tordeico.

. Tos con expectorneion por mas de 15 dins,

Taquipnen.

Sudoracion nocturna,

Uso de muisculos necesorios en ln resplrneion,

. Seerecion nasal purulonta.

Respuestos:

2AL S —

e 1,2,4
©® 1.3.5
¢ 2,46
d 3,56

4. Durante su practien habltual debe Inlelar ¢l proceso enfermero para el culdado de un paclente, establecer prioridades,
elaborar objetivos y determinar los culdados de enfermerin, ;Cuil es Ia etapa del proceso de atencion de enfermeria que hace
referencia el enunclado?

Respuestas:

- Valoracion

- Diagndstico

- Ejecucion

5. En el servicio de Medicina Interna, recibe un paciente de 65 afios con antecedentes de hipertension arterial, que permanecio
en urgenclas 12 horas por una crisls hipertensiva. Luego de su estabilizacion debe ser controlado en hospitalizacién. EI
paclente esti consclente, al deambular se apoya en los muebles, su marcha es débil, se encuentra con una solucion intravenosa
de mantenimiento. En el caso descrito ;Cuil es 1a puntuacion final de acuerdo a la escala de riesgo de caida de Morse?
Respuestas: . ~

- 45 puntos. 50 puntos” - 65 puntos. - 75 puntos.

6. Paciente con diagndstico de Bronquitis permanece con oxigenoterapla por mascarilla. Durante ¢l turno de la mafiana
presenta secreclones en abundante cantidad, una de sus Intervenclones es realizar examen fisico como: auscultacion del torax
donde se Identifica sonldos fuertes, de tono bajo, retumbantes que se escuchan durante la espiracién en campos pulmonares.
;Cuil es el ruido adventicio que presenta el paciente?

Respuestas: ALEE
- Crepitanies. ~Roncus, > - Sibilancias, - Estertores.
: 7. Paclente acude a la consulta por presentar: dificultad para respirar, fiebre, tos que moviliza secreciones y dolor precordial.
g " A la exploracion fislea del torax se ausculta sonidos de tono alto, ligeros que se escuchan al final de la inspiracion a nivel de
. base derecha del pulmén. ;Cuil es el ruldo adventicio que presenta el paciente?
" Respuestas: -
- Crepitantes. - Roncus. (- Sn@ - Estridor.
/ 8. Tenlendo en cuenta la Guia Prictica Clinica de Ecuador del afio 2019, ;Cual es la clasificacion segin los estadios de la
presion arterial en un paclente que acude al centro de salud y se constata 160/100 mmHg?
| Respuestas:
} - Normal alta, - Hipertension grado 1. - Hipertension grado 2. - Hipertension grado 3.
/9, Una de las teorizantes de enfermerin se centra en el Individuo como un sistema blopsicosocial adaptativo que emplea un
© elelo de realimentacion de entradas (estimulos), producelon (procesos de control) y salidas (conductas o respuestas
/ adaptativas). ;Cuil es la teorizante que utlliza este enfoque?
Respuestas:
(- (allista Roy.
‘-}Bcny Neuman, : .
- Virginia Henderson,
- Martha Rogers,
10. Los impulsos eléctricos cardiancos nacen en el nddulo sinusal para luego pasar al nédulo mkmm Desde alli s
continGa la transmislon a través de: >
Respuestas:
Nédulo ventricular,
Red de Purkinje.,

/
/
/

(Haz de Hiss

("-Virginia Henderson. - Florence Nightingale. - Martha Rogers

Conjunto de células denominadas "P",

11. Uno de los modelos de enfermerin deseribe que el objetivo de la enfermeria es *
reallzaclon de actividades que contribuyan a su salud y su bienestar, recuperacion o a
creadora de este concepto de enfermeria?

12. Paclente de 65 afios es atendida en un centro de salud. En la entreyista reflere que
nd, hambre y la cantidad de orina ha aumentado. Para el diagnostico le solicitan e
los sigulentes resultados: hemoglobina glicosilada de 9 %, glicemia 210 mg /dL.
Enfermeria es el prioritario?
- Riesgo de sindrome de fragilidad del anciano R/C obesidad.
esgo de nivel de glucemia inestable R/C conocimiento insuficiente de la
= Obesidad R/C gasto de energla por debajo del consumo M/P IMC=32
- Riesgo de déficit de volumen de liquidos R/C pérdida excesiva de liquidos,
13 Cuiiles son los vilores normales de las constuntes vitules para un 4
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« Frecuencin cardiaon S0« 70 L/nin, frecuencin respiratoria 12 - 20 R/min, presion arterial 100/60 mmHg, temperaturs 36,5 - 37 ¢ y
C o animettla <90 Y
) ‘,/ O‘twueucln cardiuen 60-100 L/min, frecuencin respiratoria 14-20 R/min, presion arterial 120/80 mmHg, temperatura 36.5 - 37 °C y

oxumetela »90 %

~ Frecuencin cardinea 60 « 100 L/min, frecuencin respiratorin 14 - 22 R/min, presion arterial 120/80 mmHg, temperatura 37 “C ¥
oximetria < 95 %
= Frecuencia cardiaca 60 - 120 L/min, frecuencin respiratoria 18 - 22 R/min, presion arterial 120/80 mmkg, temperatura 36. 5 - 37 °C
y oximetria > 95 %
14.- Seleccione lay vacunas que aplica tanto  los adolescentes como ndultos que presentan infeceién por VIH con valores de
linfocitos CD4+ por debajo de 200 células por ml:

@2 Influenza inactivada,

@

Difteria tétanos.

/

\ 3. Fiebre amarilla,
&) Antineumocdeica.
(5)  Papiloma Virus.

6. Varicela Zdster.
15.- Paciente adulto que necesita un seguimiento de su estado nutricional para disminuir riesgos de adquirir enfermedades
cardiovasculares. ;Cuil es el indicador preciso que nos permite identificar estos riesgos?
P Respuestas:
ediciones bioquimicas en sangre.
x - Patrones de alimentacion individuales.
- Valoracion clinica del estado del paciente.
- Indice cintura cadera del paciente.
16.- Paciente que acude al servicio de emergencia con cuadro de debilidad muscular y arritmia cardiaca, en el
electrocardiograma presenta ondas T altas y picudas, ensanchamiento del QRS. Teniendo en cuenta el cuadro deserito y los
l / resultados de laboratorio: Na 138 mEq/L, K 6.0 mEq/l, Ca 9.0 mEq/l, Mg 2.0 mEq/l. ;Qué trastorno electrolitico presenta el

paciente?
- Hipomagnesemia. - Hipocalcemia. H_leww - Hipernatremia.
17.- Paciente de 57 aiios ingresa a emergencia luego de sufrir caida de una altura de 2 metros. A la valoracién, tiene apertura
ocular al llamado, al preguntarle su nombre la respuesta es confusa y localiza el dolor. De acuerdo a la escala de Glasgow.
:Cuil es la puntuacion que alcanza el paciente?
:/ - Glasgow 10/15 - Glasgow 11/15 - Glasgow 12/15 - - Glasgow 14/15
18.- El desarrollo de hipertension se debe a una combinacion de factores go modificables 0 ambientales y no modificables
0 genéticos. ;Cuiles son los principales factores de riesgo modificables?
Respuestas: .
- Edad de la persona.
- Raza y género.
(OActividad y tabaquismo.
- Diabetes Mellitus tipo 2. -
19.- Paciente con antecedentes de hipertension arterial, acude a la consulta de Medicina Interna por presentar: dificultad
respiratoria, edema de miembros inferiores y oliguria. Para su diagnéstico, el médico le solicita examenes de laboratorio donde
i se evidencia los siguientes datos: Na 135 mEq/L; K 3.5 mEq/L, Crea 1.8 mg/dL, Nitrégeno Ureico 10 mg/dl, Ca 9.0 mg/dL
//\ ;Cuil es el dato de laboratorio que se encuentra alterado en el paciente?
Respuestas:
- Creatinina. - Sodio. - Potasio. - Nitrdgeno Ureico. wa
20.- Sujeto de cuidado masculino de 33 aiios, con antecedentes de hipertension arterial, acude a consulta externa para su
valoracién nutricional, para lo cual los profesionales de enfermeria mesuran su antropometria, remitiendo los siguientes
datos: IMC: 30.8, Perfmetro de cintura: 105¢m y Circunferencia de la Cadera: 73em. ;Cuiles son los resultados
valoracién nutricional reflejados en el sujeto? A T
i _ Se evidencia una obesidad clase I, distribucién de grasa tipo ginoide y riesgo de morbimortalidad cardiovascular.
1Se evidencia una obesidad clase I, distribucién de grasa tipo androide y riesgo de morbimortalidad cardiovasculac:
_ Se evidencia una obesidad clase I11, distribucién de grasa tipo androide y riesgo de morbimortalidad cardiovase :
- Se evidencia una obesidad clase II, distribucién de grasa tipo androide y no existe riesgo de morbimortalidad
21.- Seleccione los factores de riesgo de la enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC). '
\¢ (D Fumarde mancra pasiva.

-

—

50 Patr6n de respiracion superficial.
o\ 2 f Contaminacién del aire. o
ﬁ 4.  Aspiracién pulmonar.

9}3 (G Exposicion ocupacional al polvo.
6. Reflejo tusigeno deprimido.
Respuestas:
22.- La Neumonia en los adultos mayores es frecuente porque
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