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1. DIAGRAMAS DE FLUJO

DIAGRAMA DE FLUJO PARA APLICACION DE FOTOTERAPIA

Fototerapia

v

Revisidn y registro de la vida util de los focos

v

Valorar niveles de bilirrubina de acuerdo a edad en 24 horas.
Valorar los riesgos del Recién nacido.

Luz Convencional Luz de Fibra Optica Combinacién de Luz

Fluorescente LED

Depende de los niveles de bilirrubina (mayor a 10 mgdl)

\ 4
‘ Factores de intervencion ‘ A\ 4
¢ ¢ Consentimiento informado
Proteccién ocular
Posicién central

Distancia de luz 20
: Lclasn;irt]tclljd:ol:mzda . o Eleraileied Pafial y antifaz pequefios
colchén
. IEsp:efctrcide Luz o EnalvrdNaEnE Control de la termorregulacion
o rradiacion almohadilla Vigilar heces
L]

Area de la piel expuesta

Vigilar hidratacién
Cambios de posicion cada 2 horas
Vigilancia de perdidas insensibles

e o o o o o o o o

|

Control de bilirrubina y Reportar cada 4 a 6 hrs los niveles séricos

v

Termino del tratamiento con fototerapia
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2. INTERVENCION

INDICACIONES

Recomendacion Clave

El impacto clinico de la fototerapia convencional deberia ser evidente dentro de las 4 a 6 hrs B
de su inicio con un decremento anticipado de mas de 2 mg/dl. en la concentracion de ~ OXFORD
bilirrubina serica total.

Cuando los niveles de bilirrubina sérica total son superiores a 10mg/dl para la mayor eficacia c
se utilizan lamparas fluorescentes en especial la luz azul, porque el espectro de absorcion es  OXFORD
de 400 a 650 nm, penetrando 1mm en piel.

La luz de halégeno de fibra oOptica controla el calor, incrementa la exposicion, mejor B
absorcién a la piel del neonato. Con este tipo de fototerapia se logra mayor espectro, OXFORD
disminuye el gasto de luz y un uso innecesario de doble fototerapia.

BENEFICIOS

Recomendacion Clave

La combinacion de fototerapia convencional y de fibra 6ptica es el tratamiento de B
elecciéon para el recién nacido ya que reduce los niveles de bilirrubina 10mg/dl en las OXFORD
primeras 24 horas, asi como una disminucion en la duracién del tratamiento y disminuye

la exaguineo transfusion.

B
En la practica clinica, la exposicion del recién nacido es plana: ventral con fuentes de luz OXFORD
sobre la cabeza y dorsal con colchones de luz. Aproximadamente el 35% de la superficie
total del cuerpo (dorsal o ventral) se expone con cualquiera de los dos métodos.

El area de superficie corporal de un nino puede ser afectada por un tamafo
desproporcionado de la cabeza, particularmente en los prematuros. B

La exposiciéon completa 100% de la superficie total del cuerpo a la luz no es real y se

S . - T X L OXFORD
limita por el uso de antifaces y pafales. Con la iluminacion circunferencial (superficie
total del cuerpo desde mulltiples direcciones) se consigue, aproximadamente, una
exposicion del 80% de la superficie total del cuerpo.
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DIAGNOSTICO

Recomendacion Clave

La evaluacion inicial del neonato es visual (valorar con escala de Kramer), y no invasiva. Es B
una manera facil para identificar la ictericia aunque es insuficiente por si sola para evaluar o OXFORD
estimar los niveles de bilirrubina.

TRATAMIENTO

Recomendacion Clave

B
Las enfermeras, deben ser capaces de identificar, rastrear y cuando sea necesario dar OXFORD
el tratamiento de los recién nacidos con hiperbilirrubinemia.

B

La eficiencia con la cual la fototerapia logra disminuir los niveles séricos de bilirrubina
esta determinado por los cuidados de la enfermera. Que sean apropiados a minimizar OXFORD
los efectos secundarios potenciales y complicaciones en la fototerapia.

INTERVENCIONES DE ENFERMERIA

Recomendacion Clave GR

Notificar y dar informacién verbal y escrita (consentimiento informado) a los padres acerca B
de los factores basicos de riesgo de la fototerapia y la ictericia. El consentimiento informado
. X A OXFORD
por escrito en donde los datos deben de asegurase para su confidencialidad.
La efectividad clinica del aparato de fototerapia debe ser conocido con anterioridad y B
monitoreada durante su aplicacion clinica. OXFORD
. . - . .., . B
El antifaz y el pafnal deben ser pequefos para garantizar una mayor exposicion de la piel. OXFORD
Los pafales pueden usarse por higiene pero no son esenciales.
Garantizar la radiacion efectiva mediante la posicion centrada y cambios posturales cada 2
OXFORD
o 3 horas.
. . . . . B
Garantizar una hidratacion enteral y parenteral por que durante la primera semana de vida OXFORD

se exacerban las pérdidas insensibles y con la fototerapia se incrementan.
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Recomendacion Clave

Una enfermera calificada para el cuidado del recién nacido debe evaluar el estado clinico del

neonato durante la fototerapia para asegurar hidratacion adecuada, nutricién y control de la B
temperatura. El mejoramiento clinico o progreso de la ictericia también debe evaluarse, OXFORD
incluyendo signos que sugieran encefalopatia (cambios en el patron de suefio, deterioro en

la alimentacion o imposibilidad de calmar el llanto).

PRONOSTICO

Recomendacion Clave GR*

B
Al término del tratamiento de la fototerapia se debe tomar 24 horas después un control de OXFORD
billirrubina sérica total, puede presentar rebote no mayor de 1 a 2 mg/dl.
Cada institucion debe desarrollar un protocolo de direccionamiento de gestion para los B
niveles de bilirrubina previo al alta. Ya que ha sido una de las principales causas del reingreso OXFORD

hospitalario.

COMPLICACIONES

Recomendacion Clave GR*

Vigilar que el antifaz no quede ajustado ya que puede provocar apnea por obstruccion de las OXFORD
narinas, ademas ocasiona abracion corneal y obstruccién de los conductos lagrimales.

Existe pr idn por el ef lareo pl n el sistema repr i mbi
xiste preocupacion por el efecto a largo plazo en el sistema reproductivo (cambios OXFORD

testiculares) en la exposicion a la fototerapia aunque no ha sido sustentado.

*Grado de Recomendacion
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3. CUADROS O FIGURAS
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Cortesia de las Lic. Castillo R, Maya R, Moya C. para ilustracién de ésta guia.



