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Enfermedad multifactorial, adquirida, propia de los RN pretérmino o
de RN de término enfermos




FACTORES DE RIESGO

Prematuridad y bajo peso al nacer Alimentacion con leche maternizada




Cardiopatia congénita Transfusiones de sangre




Microorganismos infecciosos




PATOGENIA

Isquemia intestinal




Colonizacion bacteriana andmala




Alteracion de la funcidn de barrera del intestino y respuesta proinflamatoria

Inflamacion de la_.,
mucosa N

Corte ansversal
del intestino
inflamado

y \



Inflamacion intestinal grave y necrosis






Casos graves pueden
provocar la muerte




DIAGNOSTICO

CRITERIO DE BELL

Etapa

Signos generales

Signos intestinales

Signos radiologicos

Tratamiento

1-A Sospecha de ECN

1-B Sospecha de ECN
II-A ECN definida

II-B ECN definitiva
Enfermo moderado

II-A ECN avanzada

Intestino intacto

I1I-B ECN avanzada,
perforacion intestinal

Inestabilidad térmica,
apnea, bradicardia
Ilgual que el anterior
lgual que el anterior
Acidosis metabdlica

y trombocitopenia
leves

Hipotension, bradicardia

Apnea, acidosis metabdolica,
coagulacion intravascular

Igual a [ll-A

Residuo gastrico,
distension abdominal
leve, vomitos, heces
(+) a gquayaco

Sangre rectal de color
rojo vivo

Ausencia de peristalsis,

dolor abdominal

lgual que anterior, mas
celulitis abdominal o
masa en cuadrante
inferior derecho

Igual a anterior mas
peritonitis, distension
abdominal

Igual a [1I-A

Normal, ileo leve

Igual que el anterior

Dilatacion de asas,

neumatosis intestinal
Igual a II-A mas gas en

vena porta, ascitis

Igual a |I-B mas ascitis

definitiva

Igual a II-B mas
neumoperitoneo

Ayuno
Antibidticos por
3 dias, cultivos

Ilgual que el anterior

Ayuno, antibitticos
por 7 a 10 dias

Ayuno

Antibidtico por 14 dias
Bicarbonato para
acidosis

Igual a anterior
mas ventilacion,
paracentesis

Igual a anterior mas
cirugia




Radiografias de abdomen en multiples proyecciones

-

Radiografia que revela la presencia de gas portal Aspecto radiografico tipico de neumatosis intestinal en EN

Diagnostico diferencial: Enfermedad de Hirschsprung, atresia ileal, volvulo, ileo meconial, invaginacion



TRATAMIENTO

Tratamiento médico

* Antibidticos de amplio espectro
* Suspension de la alimentacion
* Descompresidn gastrica
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PREVENCION

Uso exclusivo de leche materna

Disminuye las respuestas
proinflamatorias




PRO
BIOTICS |







