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Introduccion.

La ictericia neonatal es un trastorno muy comun en los recién nacidos, que se
produce por el aumento de la bilirrubina en la sangre . Es importante destacar que,
aunque la mayoria de los casos son benignos y autolimitados, hay ciertos casos en
los que la ictericia puede ser una senal de enfermedad grave es la decoloracion
amarilla de la piel y los ojos de un bebé recién nacido . La ictericia infantil ocurre
porque la sangre del bebé contiene un exceso de bilirrubina, un pigmento amarillo
en los glébulos rojos.

La mayoria de los recién nacidos tienen algun color amarillento en la piel o ictericia.
Esto se llama ictericia fisiolégica. Generalmente es mas notoria cuando el bebé tiene
de 2 a 4 dias. La mayoria de las veces, no causa problemas y desaparece al cabo

de 2 semanas.
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MANIFESTACIONES CLINICAS

® Coloracion amarilla progresion
cefalico - caudal

o bilirrubina indirecta amarilla ,
naranja coloracion .

® Dbilirrunia directa tono verdoso o
amarillo turbio .
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Zona 1: Ictericla de |a cabeza y cuello = <5 mg/dL
Zona 2: Ictericla hasta el ombligo = 5-12 mg/dL
Zona 3: lctericia hasta las rodillas = 8-16 mg/dL
Zona 4: Ictericla hasta los tobillos =10-18 mg/dL
Zona 5: Ictericia plantar y palmar «>15 L

D

ICTERIA

La ictericia neonatal es una de las afecciones mas
comunes que ocurren en los recién nacidos y se
caracteriza por niveles elevados de bilirrubina. (
concentracion total >5mg/dl o >85,5umol/L)

EPIPEMIOLOSIA

>Normalmente benigno
>lcteria durante la primera
semana de vida. .

60% RNT
80%RNPT

+ hombres

Aumenta en trauma
obstetrico

Aumenta policitemia y
antecedentes familiares

FACTORES PE RIES40

Edad gestacional <38SDG
presentar ictericia en
24 hrs de vida.
historia de ictericia
cefalohematoma

ICTERICIA
. NEONATAL
‘< o' Factores
Vv~ deriesgo

Lactancia Materna

Pérdida excesiva de peso

. Deshidratacion
. Cefalohematomas o equimosis
Madre Rh o negativo

alimentacion exclusiva
con leche materna

ESCALAS DE

Presencia de ictericia en el cuerpo del RN

Hiperbilirrubinemia no
conjugada

Hiperbilirrubinemia
conjugada

+ Obstruccion biliar extra
hepatica

« Colestasis intrahepatica con
escasez de conductos biliares

» Colestasis intrahepatica con
conductos biliares normales

* Infeccion

« Trastornos genéticos y errores
congénitos del metabolismo

* Hepatitis neonatal idiopatica

« Colestasis inducida por

nutricion parenteral total.

+ Ictericia fisiolégica

* Anemia hemolitica

+ Policitemia

» Extravasacion sanguinea

» Déficit de glucoroniltransferasa

« Ictericia por leche materna y
amamantamiento natural

+ Trastornos metabdlicos

* Aumento de la circulacion
entero hepatica

« Farmacos.

TRATAMIENTO

Fototerapia
respuesta entre 2 a 6 hrs.
o de luz eficaz para incrementar la

conversion .

Exaguinoterapia

pequefias alicuotas de la sangre del
RN y sustituirla .

solo en complicaciones i
inmunoglobulina
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Conclusiéon

Laictericia neonatal estda asociada a factores maternos y neonatales, tanto
modificables como no modificables, que pueden ser abordados con estrategias
adecuadas para reducir la carga de enfermedad. Palabras clave: Ictericia neonatal ;
factores predisponentes; hiperbilirrubinemia; neonatos .

Recomendaciones alimentarlo con mas frecuencia le dara a tu bebé mas leche y
causara mas evacuaciones, lo cual aumentara la cantidad de bilirrubina eliminada
en las heces del bebé. Los bebés que toman leche materna deben alimentarse entre
8 y 12 veces diarias durante los primeros dias de vida.
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