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INTRODUCCION

El sindrome del nino zarandeado (SNZ) es una forma grave de maltrato fisico infantil (MFI) caracterizada por
sacudidas violentas y repetitivas que provocan lesiones cerebrales, medulares y retinianas. Presenta alto riesgo de
secuelas neurologicas permanentes e incluso mortalidad.

Su diagnastico en el Servicio de Urgencias Pediatricas (SUP) requiere una evaluacion neuroldgica exhaustiva y
pruebas complementarias. El manejo Inicial se centra en la estabilizacion del paciente, control de la presion
intracraneal (PIC) y monitorizacion continua. La prevencion mediante programas educativos dirigidos a padres y

cuidadores es fundamental.

OBJETIVOS METODOLOGIA

Busqueda bibliografica

"shaken baby syndrome”
‘management” oud

‘prevention programs”

‘pediatric emergencies”

e Enunciar los principales sintomas vy
el diagnostico del SNZ en el SUP.
e |dentificar medidas de prevencion.

9 articulos
seleccionados tras
lectura critica (CASPe)

RESULTADOS

El SNZ implica lesiones cerebrales por sacudidas violentas y repetitivas, siendo una forma severa de MFI.
Bastan b sequndos de zarandeo para provocar:

¥

Hemorragia y edema cerebral Lesion medular Sangrado retiniano

El diagnostico en el SUP requiere:
e Anamnesis detallada (TEP + ABCDE)
e Signos neuroldgicos (letargo, convulsiones, vomitos, aumento PIC).

TRATAMIENTO
Confirmacian * Medidas para reducir la PIC (craniectomia
=) diagnéstica con descompresiva en casos graves)
OMN e Monitorizacion estrecha
e Pronostico grave (alto riesgo de discapacidad

permanente o muerte)

:SOSPECHA?

CONCLUSIONES

ElI SNZ es un desafio diagnostico debido a la inespecificidad de sus sintomas y la ausencia de lesiones visibles.
El personal enfermero debe estar capacitado en su deteccion precoz y tratamiento adecuado, asi como en estrategias

preventivas para reducir su incidencia.
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