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JUSTIFICACIÓN: 

• El broncoespasmo es uno de los principales motivos de consulta en 
UPED (solo por asma puede llegar al 5-15% de los motivos de 
consulta en UPED). 
 

• Causa angustia, tanto en el niño como en los familiares. 
 

• La enfermera desarrolla un papel importante en la administración del 
tratamiento y en la EpS (Educación para la salud) de los padres y niños. 

 
• Alta probabilidad de que los niños deban continuar con el tratamiento 

tras el alta hospitalaria. 
 

 



INTRODUCCIÓN:  

• El broncoespasmo en un estrechamiento repentino del conducto bronquial como 
consecuencia de la contracción de la musculatura de los bronquios, lo que causa 
dificultad respiratoria. 

PRINCIPALES CAUSAS 
 
• Enfermedades previas: asma, bronquitis… 
• Infecciones pulmonares 
• Alergias, dermatitis atópica… 
• Deporte 
• Contaminación, vapores en el aire 
 



VALORACIÓN INICIAL: 

● EN TRIAJE:  
 

○ Principales síntomas:  
■ Dificultad respiratoria 
■ Sibilancias: ruido agudo al final de la expiración  
■ Estridores: ruido agudo durante la inspiración  
■ Tos 
■ Cansancio, mareo 
 

○ Medir la SatO2 y FR  
 



Valoración de la respiración en triaje 

VALORACIÓN INICIAL: 

Dificultad respiratoria: 
 

• Aleteo nasal 
• Quejido respiratorio 
• Tiraje intercostal 
• Retracción esternal 
• Disociación toraco-abdominal 

 

 

 



VALORACIÓN INICIAL: 

● EN LA CONSULTA MÉDICA:  
 

○ Historia clínica 
○ Exploración y auscultación 
○ Evaluación de la gravedad: Pulmonary Score 
 



TRATAMIENTO PRINCIPAL: 

OXIGENOTERAPIA BRONCODILATADORES 
• Salbutamol 
• Bromuro de Ipratropio 

CORTICOIDES 
• VO: prenisolona, 

dexametasona 
• IV: metilprednisolona 

MODERADO 

LEVE 

GRAVE 

En todos los casos se elevará el 
cabecero de la cama / cuna para 
mejorar la dinámica respiratoria 



BRONCODILATADORES: 

INHALADORES (cámara espaciadora) NEBULIZACIÓN 

• Requieren colaboración por 

parte del paciente 

• Mayor residuo orofaríngeo 

• Precisan más tiempo de 

administración 

• No necesita coordinación: 

pulsación-inspiración 

• Menor residuo orofaríngeo 

• Menor riesgo de candidiasis 

oral tras corticoides 

• Fácil de llevar a casa 

• No necesitan colaboración del 

niño 

• Permite aplicar mayores dosis 

en una sola nebulización 



ADMINISTRACION DE TTO: 

Es importante que tanto padres como niños 

aprendan bien la técnica para realizarla 

correctamente en casa 

INHALACIÓN CON CÁMARA ESPACIADORA 

Comprobar la buena técnica: 
 

• La mascarilla sella bien. 
• Al pulsar se ve cómo el 

inhalador entra en la cámara. 
• La válvula se abre en la 

inspiración. 
• Contamos 5-10 segundos, o 

7 respiraciones del niño, por 
cada pulsación. 
 



ADMINISTRACION DE TTO:  
NEBULIZACIÓN  

Sistema de malla vibrante (AEROGEN) 
Sistema tipo Venturi 



CASO CLÍNICO: 

● Paciente de 3 años que acude a urgencias, la madre refiere dificultad respiratoria de 6 
horas de evolución acompañada de tos desde hace 5 días. 

 
● En triaje: presenta dificultad respiratoria, tos y tiraje intercostal:  

○ Peso: 18kg 
○ Tª: 36,7ºC 
○ FR: 25 
○ SatO2: 91% 
○ FC: 115lpm 
 

● Pasa a consulta médica y tras explorarlo y valorar con la escala de pulmonary score, 
deciden pasarlo a un box de observación. 

 



PLAN DE CUIDADOS: 

DIAGNÓSTICOS DE ENFERMERÍA (NANDA) 
 
 
1. Patrón respiratorio ineficaz: relacionado con broncoespasmo 
 
NOC:  
• Estado respiratorio: permeabilidad de las vías respiratorias. 
 
NIC:  
• Administración de oxígeno  
• Vigilancia de los signos vitales y la función respiratoria 
 
Actividades: 
• Monitorización de la frecuencia respiratoria, el patrón respiratorio y la saturación de oxígeno 
• Administración de oxígeno según sea necesario 
• Evaluación y manejo de la disnea 

 
 

 
 
  



PLAN DE CUIDADOS:  

2. Ansiedad: relacionada con la dificultad para respirar 
 
NOC: 
• Afrontamiento de la ansiedad 

 
NIC:  
• Enseñanza 
• Apoyo emocional 

 
Actividades: 
• Enseñar técnicas de relajación, como la respiración profunda, la meditación y la visualización, para 

ayudar a reducir los niveles de ansiedad. 
• Educar al paciente sobre la importancia de seguir el plan de tratamiento prescrito 

 
 



PLAN DE CUIDADOS:  

3. Intolerancia a la actividad  
 
NOC: 
• Tolerancia a la actividad 
• Autocuidado  

 
NIC: 
• Gestión del entorno 
• Ayuda en el autocuidado: identificar cuando es necesaria la administración 

de medicación puntual previa al ejercicio 
 

Actividades: 
• Enseñar al paciente el uso de medicación cuando sea necesario 
• Enseñar a  reconocer los signos y síntomas de intolerancia a la actividad 
 



PLAN DE CUIDADOS:  

4. Deterioro del patrón del sueño relacionado con la insuficiencia respiratoria, tos… 

NOC: 
• Descanso 
• Conservación de la energía 

 
NIC: 
• Manejo de la energía 

 
Actividades: 
• Favorecer el reposo / limitación de actividades (reducir ruidos y luces y posición 

semifowler). 
• Observar al niño por si aparecen indicios de exceso de fatiga física o emocional 



PLAN DE CUIDADOS:  

5. Desequilibrio nutricional por defecto 

NOC:  
• Ingesta de alimentos y líquidos 
• Estado nutricional 

 
NIC: 
• Etapas en la dieta: avanzar progresivamente según las necesidades y las 

capacidades del paciente 
• Manejo de la nutrición  

 
Actividades:  
• Observar náuseas o vómitos ante la nutrición 
• Distribuir las comida en pequeñas cantidades a lo largo del día. 
• En la medida de la posible ofrece las preferencias alimenticias al paciente. 
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PASA A OBSERVACIÓN REEVALUACIÓN DE  LOS PEDIATRAS 

REEVALUACIÓN: REEVALUACIÓN: 

• GN a 1lpm 
• Monitarización de SatO2 
• 3 tandas de 6 puff de 

Salbutamol / 20min 
• Prednisolona VO 

• Se retiran las GN por mejora de 
la SatO2 a 96% 

• Completar la pauta de 
salbutamol 

• Desaturación de O2 hasta 92% 
• Se pautan 6 puff más de 

Salbutamol 

• Mejoría de la SatO2 y de la 
auscultación 

• Alta a casa con tratamiento 
broncodilatador y control del 
pediatra a las 24-48h 

05 
EN CASA: 

• 6 puff de salbutamol cada 
4horas 

• Prednisolona: 1,3ml cada 12h 
durante 3 días 



GRACIAS POR SU 
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