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EXPLORACION FiSICA DEL RECIEN NACIDO

Es indispensable para evaluar el concepto de salud-enfermedad sabiendo y comprendiendo la simetria tanto la exploracion
fisica y neuroldgica.

SOMETRIA:

Nos ayuda a permitir detectar las anormalidades; peso, talla, edad gestacional, los trastornos nutricionales y
malformaciones congénitas.

FISICA:

Es una de las mas principales para exploracion en el nacimiento.
Se deberan lavar las manos antes y después del examen quitandose de anillos, relojes y cualquier tipo de alhajas.

Evaluacién optima: es una serie de un primer examen fisico en la sala de parto, centrado en la deteccién de
complicaciones que amenazan la vida y puedan alterar el inicio del periodo de transicion a la vida extrauterina como
malformaciones congénitas mayores, cardiopatias congénitas, asfixia perinatal, apnea, bradicardia, paro cardiaco, cianosis
central, patologia pulmonar o traumatismos severo.

El segundo examen se realiza en las primeras 8 horas de vida nos ayudara a detectar trastornos: hidroeléctricas,
cardiorrespiratorias o procesos infecciosos es lo que se evaluara.

Un tercer examen se realiza en las 12-24hrs de nacer evaluando los traumatismos que se generaron en la hora del parto
como son: lesiones por compresion, flexiones, extensiones, estiramiento, torsion, hiperextension, aplicacion de forceps o
cualquier tipo de maniobra brusca capaz de producir lesiones en el RN.

Y asi tener una evaluacién completa para el neonato e identificar todas las anomalias a partir de las exploraciones fisicas.

» Debe ser analizado después del parto y que las maniobras sean con una sutileza ya que el RN es delicado y
cualquier movimiento, o presion brusca sera repercutido en él.

COLOR: Representa un signo muy caracteristico que es de gran interés clinico ya que nos representa la
oxigenacion de la sangre y una respiracion cardiorrespiratoria adecuada

ya que la cianosis podria dar signos de una cardiopatia congénita

o una enfermedad pulmonar.




Neonato palido:
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El RN puede haber representado una asfixia grave que ocasionara una palidez por una vasoconstriccion periférica intensa
0 podria ser signo de una anemia ya sea por una pérdida de sangre por la placenta, hemorragia fetomaterna o una hemolisis
secundaria a incompatibilidad al factor de Rh

Después de evaluar el color de la piel se debe que evaluar el estado cardiopulmonar y determinar la FR: la taquipnea arriba
de 60xmin podria diagnosticar un problema pulmonar (VN <30xmin).

Las retracciones intercostales, quejido espiratorio, aleteo nasal, disociacion toracoabdominal, representan signos
adicionales de difi cultad respiratoria y frecuentemente estan presentes en los neonatos en la sala de parto. La auscultacion
bilateral del torax revela la calidad de los ruidos respiratorios, la presencia o ausencia de estertores, rudeza respiratoria o
sibilancias espiratorias.

LA atresia de coanas:

Es una oclusion manual entre la boca y cada una de las narinas de la nariz, se observara si el neonato tiene

0 presenta una dificultad para respirar bien mediante el paso de un catéter de succion a través de cada una

% De las narinas hasta el estomago. Es recomendable una aspiracion del jugo gastrico y si es mayor de 20-

)

30ml se tomara en cuenta una sospecha de oclusion intestinal alta. Después de descartar la atresia de coanas y la
obstruccion del tubo digestivo alto, el mismo catéter puede ser utilizado para valorar la permeabilidad anal.

Tone muscular:

Cuando este se encuentra relajado es mejor para la exploracion abdominal al evaluar el abdomen y se encuentra en un
estado de distencion, puede indicar la presencia de masas abdominales, la concavidad del mismo puede ser secundaria a
hernia diafragmatica. La palpacion y auscultacion deberdn completar el examen. Ambos rifiones deberan ser palpados para
descartar anomalias renales.

Cordon umbilical:

Se evalua su longitud y su relacién con los vasos sanguineos se observaran mejor en un corte
transversal se deberé ser ; cortado para excluir la presencia de la arteria umbilical Unica que se
asocia con anomalias = “*congénitas del aparato genitourinario normalmente se encontraran dos
arterias y una vena.




