Principio del formulario


Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image1.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Entre los siguientes prerrequisitos clínicos para poder diagnosticar la muerte encefálica de un paciente hay una opción falsa, señale cuál es:

Seleccione una:

[image: image2.wmf]a. Adecuada oxigenación del paciente.

[image: image3.wmf]b. Causa del coma desconocida. [image: image4.png]



[image: image5.wmf]c. Adecuada ventilación del paciente.

[image: image6.wmf]d. Estabilidad hemodinámica del paciente.

Retroalimentación

Antes de poder establecer el diagnóstico de muerte encefálica, han de darse principalmente los siguientes prerrequisitos clínicos: Causa del coma manifestada en la historia clínica, Adecuada oxigenación y ventilación del paciente, estabilidad hemodinámica: en situaciones de shock (la hipotensión puede ser causa de la disminución del flujo cerebral), ausencia de hipotermia, descartar alteraciones metabólicas que puedan deprimir el nivel de conciencia (como el coma hipoglucémico, hipofosfatemia grave, encefalopatía hepática y coma hipotiroideo) y descartar el efecto de drogas y/o fármacos que puedan alterar la exploración neurológica.

Pregunta 2
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image7.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La situación en la que el sistema HLA reconoce como extrañas a las células del órgano o componente anatómico del donante y como consecuencia, activa los mecanismos de defensa inmunológicos del receptor, recibe el nombre de:

Seleccione una:

[image: image8.wmf]a. EICH.

[image: image9.wmf]b. Rechazo. [image: image10.png]



[image: image11.wmf]c. EIHC.

[image: image12.wmf]d. HLA.

Retroalimentación

El rechazo es la situación en la que el sistema HLA reconoce como extrañas a las células del órgano o componente anatómico del donante y como consecuencia, activa los mecanismos de defensa inmunológicos del receptor.

Pregunta 3
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image13.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

En España un menor de edad puede donar en vivo:

Seleccione una:

[image: image14.wmf]a. A receptores genéticamente relacionados y no relacionados.

[image: image15.wmf]b. Puede donar cualquier órgano o tejido compatible con la vida.

[image: image16.wmf]c. Solo con el consentimiento del tutor legal es suficiente.

[image: image17.wmf]d. Ha de escucharse y tener en cuenta siempre la opinión del menor. [image: image18.png]



Retroalimentación

Con respecto a los donantes vivos menores de edad, en España sólo se permite donar residuos quirúrgicos o progenitores hematopoyéticos a un receptor genéticamente relacionado. Además, los tutores legales han de dar su consentimiento por escrito y siempre se ha de escuchar y tener en cuenta la opinión del menor.

Pregunta 4
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image19.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La ONT es un organismo:

Seleccione una:

[image: image20.wmf]a. Totalmente autónomo.

[image: image21.wmf]b. Dependiente del Ministerio de Sanidad y consumo.

[image: image22.wmf]c. Autónomo pero adscrito al Ministerio de Sanidad y Consumo. [image: image23.png]



[image: image24.wmf]d. Es un Organismo privado.

Retroalimentación

Actualmente es un organismo autónomo adscrito al Ministerio de Sanidad y Consumo como la unidad técnica operativa que coordina las actividades de donación, extracción, preservación, distribución, intercambio y trasplante de órganos y tejidos en todo el sistema sanitario español.

Pregunta 5
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image25.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

El trasplante cardíaco en pediatría (señale la opción falsa):

Seleccione una:

[image: image26.wmf]a. Es el tratamiento de elección para muchos pacientes sin ninguna esperanza de vida.

[image: image27.wmf]b. El problema principal es la escasez de donantes, especialmente para adolescentes. [image: image28.png]



[image: image29.wmf]c. La introducción del apoyo cardiorrespiratorio extracorpóreo mejora la eficacia de este tipo de trasplante.

[image: image30.wmf]d. Los avances en el manejo de la inmunosupresión también mejora la eficacia de esta terapia.

Retroalimentación

página 23 del tema (rutas).

Pregunta 6
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image31.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Los reflejos tronco encefálicos que se deben explorar para diagnosticar la muerte cerebral de un paciente son, señale la falsa:

Seleccione una:

[image: image32.wmf]a. Nauseoso.

[image: image33.wmf]b. Tusigeno.

[image: image34.wmf]c. Test de la adrenalina. [image: image35.png]



[image: image36.wmf]d. Test de la atropina.

Retroalimentación

Los reflejos troncoencefálicos que se deben explorar son: Reflejo fotomotor, Reflejo corneal, Reflejo oculocefálico,Reflejo oculovestibular, Reflejos nauseoso y tusígeno, Test de la atropina y Test de apnea.

Pregunta 7
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image37.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La situación prioritaria donde el receptor potencial se encuentra en una situación de urgencia vital, se clasifica según los criterios de la ONT como:

Seleccione una:

[image: image38.wmf]a. Urgencia Vital.

[image: image39.wmf]b. Urgencia 0. [image: image40.png]



[image: image41.wmf]c. Urgencia no 0.

[image: image42.wmf]d. Trasplante selectivo.

Retroalimentación

Los criterios clínicos son revisados anualmente por todos los equipos de trasplante y son diferentes para cada órgano. Se dividen en tres prioridades: Urgencia 0: donde el receptor potencial está en una situación de urgencia vital. Implica la priorización absoluta en todo el territorio nacional.(Página 4).

Pregunta 8
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image43.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La priorización territorial en la donación de órganos se realiza con el siguiente orden:

Seleccione una:

[image: image44.wmf]a. Territorio nacional>Zona>Comunidad>Autónoma>Ciudad>Hospital.

[image: image45.wmf]b. Territorio nacional>Comunidad Autónoma>Zona>Ciudad>Hospital.

[image: image46.wmf]c. Hospital>Ciudad>Comunidad Autónoma>Zona>Territorio nacional. [image: image47.png]



[image: image48.wmf]d. Hospital>Ciudad>Zona>Comunidad Autónoma>Territorio nacional.

Retroalimentación

La distribución del órgano se realiza por orden de prioridad: hospital-ciudad-Comunidad-Zona-Territorio nacional (página 3).

Pregunta 9
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image49.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Se encuentra legislado en España que el diagnóstico de muerte encefálica debe ser realizado por (señale la falsa):

Seleccione una:

[image: image50.wmf]a. Dos o más médicos.

[image: image51.wmf]b. No interdependientes entre sí.

[image: image52.wmf]c. No deben formar parte del grupo de trasplantes.

[image: image53.wmf]d. Uno de ellos, debe ser urólogo. [image: image54.png]



Retroalimentación

Se encuentra legislado que el diagnóstico de muerte encefálica debe ser realizado por 2 o más médicos, que no deben ser interdependientes entre sí y además no deben formar parte del grupo de trasplantes. Uno de ellos, debe ser neurólogo.

Pregunta 10
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image55.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Antes de poder diagnosticar la muerte encefálica de un paciente es necesario descartar que la causa del coma sea reversible. De las siguientes opciones, señale la causa de coma reversible falsa:

Seleccione una:

[image: image56.wmf]a. Hipotermia.

[image: image57.wmf]b. Coma hipoglucemico.

[image: image58.wmf]c. Hipertermia. [image: image59.png]



[image: image60.wmf]d. Efecto de fármacos.

Retroalimentación

Antes de poder establecer el diagnóstico de muerte encefálica, han de darse principalmente los siguientes prerrequisitos clínicos: Causa del coma manifestada en la historia clínica, Adecuada oxigenación y ventilación del paciente, estabilidad hemodinámica: en situaciones de shock (la hipotensión puede ser causa de la disminución del flujo cerebral), ausencia de hipotermia, descartar alteraciones metabólicas que puedan deprimir el nivel de conciencia (como el coma hipoglucémico, hipofosfatemia grave, encefalopatía hepática y coma hipotiroideo) y descartar el efecto de drogas y/o fármacos que puedan alterar la exploración neurológica.

Pregunta 11
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image61.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Con respecto a los cuidados del paciente diagnosticado de muerte y posible donante de órganos, es prioritario (señale la opción falsa):

Seleccione una:

[image: image62.wmf]a. Estabilidad hemodinámica.

[image: image63.wmf]b. Estabilidad ventilatoria.

[image: image64.wmf]c. Cambios posturales. [image: image65.png]



[image: image66.wmf]d. Presión de perfusión adecuada.

Retroalimentación

Se prescindirán de los cuidados que inestabilicen hemodinámicamente al donante, como los cambios posturales y otras manipulaciones no prioritarias.

Pregunta 12
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image67.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La importancia de la valoración de enfermería en el pretrasplante renal se centra en:

Seleccione una:

[image: image68.wmf]a. Si el paciente está sometido a algún tratamiento renal sustitutivo. [image: image69.png]



[image: image70.wmf]b. Valorar la integridad cutánea.

[image: image71.wmf]c. Educación para la salud en cuanto a hábitos dietéticos.

[image: image72.wmf]d. Monitorizar la saturación de oxígeno.

Retroalimentación

página 8 del tema (rutas).

Pregunta 13
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image73.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Los reflejos tronco encefálicos que se deben explorar para diagnosticar la muerte cerebral de un paciente son, señale la falsa:

Seleccione una:

[image: image74.wmf]a. Fotomotor.

[image: image75.wmf]b. Corneal.

[image: image76.wmf]c. Test de la atropina.

[image: image77.wmf]d. Test de la adrenalina. [image: image78.png]



Retroalimentación

Los reflejos troncoencefálicos que se deben explorar son: Reflejo fotomotor, Reflejo corneal, Reflejo oculocefálico,Reflejo oculovestibular, Reflejos nauseoso y tusígeno, Test de la atropina y Test de apnea.

Pregunta 14
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image79.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Con respecto al período de observación que ha de realizarse para poder diagnosticar la muerte encefálica de un paciente, señale la opción verdadera:

Seleccione una:

[image: image80.wmf]a. Su duración debe ser de una hora entre dos exploraciones clínicas.

[image: image81.wmf]b. Este tiempo se reduce a menor edad del paciente.

[image: image82.wmf]c. Se realiza con el objetivo de confirmar la irreversibilidad del proceso. [image: image83.png]



[image: image84.wmf]d. Los niños prematuros precisan el mismo tiempo de observación que un adulto.

Retroalimentación

El período de observación se realiza para confirmar la irreversibilidad del proceso. Su duración es variable. Por Ley en España debe ser de al menos de 6 horas entre dos exploraciones clínicas. Aunque de forma general, este tiempo se amplía a menor edad de los pacientes. Este tiempo de observación puede acortarse si se realizan pruebas instrumentales que demuestren ausencia de circulación cerebral. También pueden realizarse pruebas que confirmen la ausencia de actividad eléctrica cuando por situaciones concretas no pueda completarse la exploración clínica. En niños prematuros y recién nacidos, hay que tener en cuenta la edad gestacional, el nivel de maduración del sistema nervioso y el momento de aparición de los reflejos del tronco cerebral. Además, en estos niños ha de valorarse también los reflejos de búsqueda y succión.

Pregunta 15
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image85.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

El éxito del Modelo Español de Donación y Trasplantes de órganos y células se debe fundamentalmente a:

Seleccione una:

[image: image86.wmf]a. Su Gestión privada.

[image: image87.wmf]b. Su autonomía y a una correcta legislación. [image: image88.png]



[image: image89.wmf]c. La Delegación de las competencias a las autonomías.

[image: image90.wmf]d. Su dependencia del Ministerio de Sanidad y Consumo.

Retroalimentación

Esta autonomía le confiere su mayor ventaja teniendo en cuenta el modo en que se reparten las competencias en materia de sanidad tanto el Ministerio de Sanidad, como las Autonomías y otras entidades públicas o privadas. Además, un apoyo legislativo correcto han garantizado el éxito de este modelo, el cual se basa en los principios de voluntariedad, altruismo, gratuidad, ausencia de ánimo de lucro y anonimato.

Pregunta 16
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image91.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La legislación española, referente al diagnóstico de muerte cerebral en los niños, dictamina que (señale la falsa):

Seleccione una:

[image: image92.wmf]a. En los recién nacidos a término y hasta los dos meses de edad, se debe realizar 2 exploraciones clínicas y dos EEG separados por al menos 48h.

[image: image93.wmf]b. La legislación española no especifica los criterios necesarios para la población infantil. [image: image94.png]



[image: image95.wmf]c. Este tiempo se puede acortar si se demuestra ausencia de flujo cerebral.

[image: image96.wmf]d. Desde los 2 meses al año de edad, sigue los mismo criterios anteriores pero el tiempo de observación mínimo exigido es de 24h.

Retroalimentación

La legislación española, referente a los niños, dictamina que: Recién nacidos a término y hasta los dos meses de edad, se debe realizar 2 exploraciones clínicas y dos EEG separados por al menos 48h, este tiempo se puede acortar si se demuestra ausencia de flujo cerebral y desde los 2 meses al año de edad, sigue los mismo criterios anteriores pero el tiempo de observación mínimo exigido es de 24h.

Pregunta 17
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image97.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

La Enfermedad Injerto Contra huésped (EICH) es más probable que se produzca (entre los trasplantes de órgano) en el trasplante:

Seleccione una:

[image: image98.wmf]a. Cardíaco.

[image: image99.wmf]b. Hepático aislado.

[image: image100.wmf]c. Pulmonar.

[image: image101.wmf]d. Intestinal. [image: image102.png]



Retroalimentación

La Enfermedad Injerto contra Huésped es más frecuente en el trasplante de progenitores hematopoyéticos que en el de órgano, aunque es posible que también se den casos en el trasplante intestinal (y sus trasplantes combinados) debido a su gran cantidad de tejido linfático.

Pregunta 18
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image103.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

Un receptor clasificado como Urgencia 0, ¿sobre qué nivel tiene prioridad para recibir un órgano?

Seleccione una:

[image: image104.wmf]a. A nivel de Zona.

[image: image105.wmf]b. A nivel nacional. [image: image106.png]



[image: image107.wmf]c. A nivel de Comunidad Autónoma.

[image: image108.wmf]d. A nivel de hospital.

Retroalimentación

La Urgencia 0 es la situación donde el receptor potencial se encuentra en urgencia vital. Implica la priorización absoluta en todo el territorio nacional.

Pregunta 19
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image109.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

El diagnóstico de muerte encefálica es médico y se basa en tres criterios, señale la opción falsa:

Seleccione una:

[image: image110.wmf]a. Coma de etiología conocida y de carácter irreversible.

[image: image111.wmf]b. Ausencia de reflejos cerebelosos. [image: image112.png]



[image: image113.wmf]c. Ausencia de reflejos tronco encefálicos.

[image: image114.wmf]d. Un período de observación.

Retroalimentación

El diagnóstico de muerte encefálica es médico y se basa en tres criterios clínicos: coma de etiología conocida y de carácter irreversible, ausencia de reflejos troncoencefálicos y un período de observación.

Pregunta 20
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image115.wmf]Marcar pregunta

Texto de la pregunta

En cuanto a la parada cardiorrespiratoria de una persona, se podrá diagnosticar y certificar su muerte cuando, elija la opción falsa:

Seleccione una:

[image: image116.wmf]a. Se haya realizado las maniobras de reanimación cardiopulmonar avanzada en todos los casos. [image: image117.png]



[image: image118.wmf]b. Si se encuentra en hipotermia ha de alcanzar la normotermia antes de determinar la irreversibilidad de la parada.

[image: image119.wmf]c. Existen situaciones que por causas éticas no se realizan las maniobras de reanimación cardiopulmonar avanzada.

[image: image120.wmf]d. Existen situaciones que por causas médicas no se realizan las maniobras de reanimación cardiopulmonar avanzada.

Retroalimentación

En cuanto a la PCR, especifica que “La irreversibilidad del cese de las funciones cardiorrespiratorias se deberá constatar tras el adecuado período de aplicación de maniobras de reanimación cardiopulmonar avanzada”, excepto en aquellas situaciones que por criterios éticos o médicos no estén indicadas. Si el sujeto se encontrara en hipotermia, siempre “se deberá recalentar el cuerpo antes de poder establecer la irreversibilidad de la parada y por lo tanto el diagnóstico de muerte”.
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Finalizar revisión
_1620468395.unknown

_1620468411.unknown

_1620468419.unknown

_1620468423.unknown

_1620468425.unknown

_1620468426.unknown

_1620468424.unknown

_1620468421.unknown

_1620468422.unknown

_1620468420.unknown

_1620468415.unknown

_1620468417.unknown

_1620468418.unknown

_1620468416.unknown

_1620468413.unknown

_1620468414.unknown

_1620468412.unknown

_1620468403.unknown

_1620468407.unknown

_1620468409.unknown

_1620468410.unknown

_1620468408.unknown

_1620468405.unknown

_1620468406.unknown

_1620468404.unknown

_1620468399.unknown

_1620468401.unknown

_1620468402.unknown

_1620468400.unknown

_1620468397.unknown

_1620468398.unknown

_1620468396.unknown

_1620468363.unknown

_1620468379.unknown

_1620468387.unknown

_1620468391.unknown

_1620468393.unknown

_1620468394.unknown

_1620468392.unknown

_1620468389.unknown

_1620468390.unknown

_1620468388.unknown

_1620468383.unknown

_1620468385.unknown

_1620468386.unknown

_1620468384.unknown

_1620468381.unknown

_1620468382.unknown

_1620468380.unknown

_1620468371.unknown

_1620468375.unknown

_1620468377.unknown

_1620468378.unknown

_1620468376.unknown

_1620468373.unknown

_1620468374.unknown

_1620468372.unknown

_1620468367.unknown

_1620468369.unknown

_1620468370.unknown

_1620468368.unknown

_1620468365.unknown

_1620468366.unknown

_1620468364.unknown

_1620468347.unknown

_1620468355.unknown

_1620468359.unknown

_1620468361.unknown

_1620468362.unknown

_1620468360.unknown

_1620468357.unknown

_1620468358.unknown

_1620468356.unknown

_1620468351.unknown

_1620468353.unknown

_1620468354.unknown

_1620468352.unknown

_1620468349.unknown

_1620468350.unknown

_1620468348.unknown

_1620468339.unknown

_1620468343.unknown

_1620468345.unknown

_1620468346.unknown

_1620468344.unknown

_1620468341.unknown

_1620468342.unknown

_1620468340.unknown

_1620468335.unknown

_1620468337.unknown

_1620468338.unknown

_1620468336.unknown

_1620468331.unknown

_1620468333.unknown

_1620468334.unknown

_1620468332.unknown

_1620468329.unknown

_1620468330.unknown

_1620468328.unknown

_1620468327.unknown

