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INTRODUCCION

La sepsis neonatal es un sindrome clinico que se presenta en un recien nacido de
28 dias 0 menos, que se manifiesta por signos sistémicos de infeccion y aislamiento
de un patogeno bacteriano del torrente sanguineo, y sigue siendo una de las
principales causas de morbilidad y mortalidad entre los recién nacidos.

El sistema inmunoldgico inmaduro es el principal factor que contribuye al aumento
de la susceptibilidad neonatal a la sepsis. La funcidon inmadura de los neutrofilos
polimorfonucleares, macréfagos y linfocitos T hace que estas células sean
incapaces de llevar a cabo una respuesta inflamatoria completa en los recién
nacidos. Ademas, los recién nacidos tienen un namero limitado de inmunoglobulinas
al nacer y no pueden generar una respuesta creciente cuantitativa y/o cualitativa
contra agentes infecciosos. El tiempo insuficiente que tiene el prematuro en el Gtero
disminuye la transferencia de inmunoglobulinas al feto. Esta deficiencia de
inmunoglobulinas hace que los bebés prematuros tengan un riesgo mucho mayor

de sepsis en comparacién con los bebés a término.

La sepsis neonatal se divide en dos grupos segun el momento de presentacion
después del nacimiento: sepsis de inicio temprano (EOS) y sepsis de inicio tardio
(LOS). EOS se refiere a la sepsis en recién nacidos a las 72 horas de vida o antes
(algunos expertos usan siete dias), y LOS se define como la sepsis que ocurre a las

72 horas de vida o después.

La sepsis de aparicion temprana (EOS) generalmente es causada por la transmision
de patdgenos desde el sistema genitourinario femenino al recién nacido o al feto.
Estos patdogenos pueden ascender por la vagina, el cuello uterino y el utero, y
también pueden infectar el liquido amniético. Los recién nacidos también pueden
infectarse en el Gtero o durante el parto al pasar por el canal vaginal. Los patégenos
bacterianos tipicos de EOS incluyen estreptococos del grupo B (GBS), Escherichia
coli, estafilococos coagulasa negativos, Haemophilus influenza y Listeria

monocytogenes. Los factores maternos que aumentan el riesgo de sepsis neonatal
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incluyen corioamnionitis, colonizacién por EGB, parto antes de las 37 semanas y

rotura prolongada de membranas superior a 18 horas.

La sepsis de aparicion tardia (LOS) generalmente ocurre a través de la transmision
de patdgenos del entorno circundante después del parto, como el contacto de
trabajadores de la salud o cuidadores. Un porcentaje de LOS también puede

deberse a una manifestacion tardia de una infeccion de transmision vertical.
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En México La incidencia es de 2,200 por cada 100,000

nacidos vivos, con una mortalidad del N-194 Y

considerada La 3ra causa de muerte neonatal.

Cepsis temprana: E. coti. /Kiebsietla/ S. agalactiae

Otros: Listeria, ureoplasma, micoplasma hominis

Cepsis tardia; S. epidermidis (504)/S. aureus

Otros: E. coli, pseudomona auruginosa, candida albicans

Compticaciones

Cepsis de inicio temprano

. . , . . e Choque séptico
Aparicion de sinfomas de infeccion dentro de las e Coagulacion

primeras 72 horas de vida, aunque algunos expertos vascular diseminada
consideran en la definicion a las infecciones que

ocurren antfes de los 7 dias de vida.

Factores de riesgo

Cepsis de inicio tardio : .
e Corioamnioitis

e Ruptura prematura de

membranas
Se define como la aparicion de los sinfomas de e Prematuridad
infeccion de inicio mayor a 72 horas de vida en . 'B”feCC'O” por estreptococo

neonatos < 28 dias de edad. e Bajo peso

@WM [M Gi hay sospecha iniciar con
tratamiento empirico,
Hemocuttivo (0.5mt por frasco) mediante

Tempranai ampicilina t gentamicina
puncion Lumbar acompanado de:

Cda Linea: cefotaxima/ Amikacina .

® (Conteo Leucocitario

e PCK - 10 mg/ dl
® Procatlcitonina > 5mg/ Dt

lardia; Dicloxacilina t gentamicina

e Neutrofitos (-0.7) Candida; Anfocetiricina B Liposomal




CONCLUSION

La sepsis neonatal sigue siendo un factor que contribuye significativamente a la
morbilidad y mortalidad en los recién nacidos. La prematuridad y el retraso en el
tratamiento se asocian comunmente con resultados adversos. La sepsis neonatal
puede llegar a complicaciones severas que llevan a la muerte del recien nacido, que
puede ser por diversas causas, ya sean directas por la madre, o secundarias como

la exposicion a un patégeno.

Es importante que como personal de salud debemos tener el conocimiento para
poder realizar un diagnostico precoz y con ello poder determinar un tratamiento
especifico, ademas de considerar las diversas complicaciones que se pueden llegar
a presentar.

Los factores de riesgo juegan un papel importante para determinar la probabilidad
de padecer sepsis neonatal, es por ello que debemos de considerar metodos de
prevencion para evitar en su mayoria las complicaciones que nos pueden generar

tanto en el recien nacido, como en el personal de salud.

Es por ello que la revisén rapida de este tema es importante, para por lo menos
tener el conocimeienot basico sobre que es lo que debemos valorar y considerar en

el recién nacido con sepsis neonatal.
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