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Recién nacido a término con
dificultad respiratoria: enfoque diagnéstico
y terapéutico

Coto Cotallo GD, Lipez Sastre J, Fernandez Colomer B,
rez Caro F, Ibdriez Fernandez A.

INTRODUCCION

El término distrés respiratorio (DR) es siné-
nimo de dificultad respiratoria y comprende
una serie de entidades patolégicas que se
manifiestan con clinica predominantemen-
te respiratoria, consistente, de {orma genén-

Por su frecuencia desarrollaremos en exten-
so las siguientes: distrés respiratorio leve, ta-
qulpna nmlurb del recién nacido (TTRN),

de i ial (SAM), sin-
drome de escape aéreo (enfisema intersticial,
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ca, en aleteo nasal, tiraje sub e i

i6n xifoidea y bamboleo téraco-ab-
dominal. En conj esta logfa cons-
tituye la causa mis frecuente de morbi-mor-
talidad neonatal y su gravedad va a estar en
relacién con la causa etiolégica y la repercu-
si6n que tenga sobre los gases sanguinecos.
Para el diagnéstico suele ser de gran ayuda,
con frecuencia definitiva, el estudio radio-
l6gico del térax, en relacién con los antece-
dentes y la exploracién clinica.

Aunque el cuadm mds slgxuﬁcauvo de dlﬁ-
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cultad lesla

de membrana hialina (EMH) o distres respira-
torio por déficit de surfactante, vamos a ocu-
pamos d de las entidades que se produc:n con
mayor fri ia en el

ya que aquella se produce casi excluswa-
mente en el pretérmino y se trata de mane-

ra indi en otro

ETIOLOGIA

Las causas que pueden provocar un cuadro

dn dificul P ia en el a
c f

neonatal (HPPN). Algunas de las entidades
que vamos a tratar pueden observarse tam-
bién en el RN pretérmino aunque con me-
nor fr ia, salvo la
que puede presentarse indistintamente en
ambos tipos de RN. En la tabla Il se pueden
apreciar las caracterfsticas diferenciales de
los sindromes de dificultad respiratoria més
importantes en ¢l neonato a término.
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DISTRES RESPIRATORIO LEVE

También d inado distrés itorioes la
forma ms frecuente de dificultad respirato-
ria en ¢l RN (37%). Clinicamente se mani-
fiesta por taquipnea y retracciones leves que
estén p desde el nacimi No se
observan signos de infeccién y la clinica se
mrmhu al cabo de 6-8 horas sin necesidad
de admi f I io. La
radiograffa de lérax es normal La etiologfa

no estd aclarada aunque se piensa que pueda
ane wmn fnemmn aramuada da TTDN 4 cala

SINDROME DE
ASPIRACION MECONIAL

Dra. Agustina Gonzalez B

Introduccion.

El sindrome de aspiracion de meconio (SAM) se define como la dificuliad respiratoria en un
recién nacido con liquido amnidtico tefido de meconio (LAM) cuyos sintomas no pueden ser
explicados de otra manera, ocurrido antes © durante el nacimiento, puede presentarse con
diferente grado de dificultad.

Prevalencia: En los Estados Unidos, un estudio multicéntrico retrospectivo de 6075 recién
nacidos a término entre 1997 y 2007, encontrd que: 1,8 % de los nifios tenian un diagndstico
de ingreso del SAM que se produce en aproximadzmente 2 a 10 % de los recién necidos con
liquido amnidtico tefiido de meconioy 0,1 % de todos los nacidos vivos, siendo mas fecuente
en los recién nacidos posmaduros y pequefios para la ecad gestaconal. En Chile se esperan
alrededor de 275 casos por ato y 30 a 50% de ellos requeriran ventilacion mecanica y un
tercio de estos se complican con hipertensitn pulmonar.

EI SAM es unz Importante causa de dificutad respiratoria en & RNT y a pesar de los avances
en cuidados intensivos neonatales en las Gitimas 2 décadas, el SAM sigue siendo una de ‘as
mds dificiles condiciones dlinicas de mangjer en los neonatos y con alta moriaiidad entre 5
a10%.

Los cambios en ka atencién obstétrica, en especial una reduccion de los nacimientos
posmaduros, parecen estar asociados con una disminucion en la incidencia de SAM y en
especial de los SAM graves, que requieren ventiacion mecanica

Fisiopatologia.

La fsiopatologiz del SAM implica ‘a eliminacidn intrauterina de meconio, a aspiracidn y la
enfermedad pulmonar, lo que resulta en hipoxemia y acidosis

Composicion de meconio - meconio es negro-verde espeso, sin olor  dzmostrable en el
intestino del feto durante el tercer mes de gestacion es el resutado de la acumulacion de
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