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SEPSIS NEONATAL

l

Es una infeccidn sistémica de origen bacteriano, viral o fungico,
gue se presenta en un bebé de menos de 90 dias de edad,

Clasificacion

-T
Sospecha clinica

i Antibidtico
l empirico Ampi

Factores de riesgo

+ Genta/Amika

positivo

. v
Tx por 10 dias

:

TRAmMENO
.

Ampicilina 250mg/kg y
gentamicina 4-5mg/kg

Si hay pseudomona agregar
cefepime/ceftazidima

l

INICIAR
Iniciar vasopresores <« - solucién cristaloide 10ml/kg
Dobutamina para 15-20 min, hasta 4
Dopamina cargas

Epinefrina Iniciar antibiético
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ENTEROCOLITIS NECROTIZANTE

Es una enfermedad adquirida que afecta sobre todo a recién nacidos pretérmino o enfermos,
caracterizada por necrosis de la mucosa o, incluso, de capas mas profundas del intestino.

RN prematuro > intolerancia via

oral
Prematuro, ventilacién
mecdnica > 3 transfuciones
—» de < 1500gr, RPM, edad
mayor materna
Alimentacion via++ oral
l >volumen
Vémitos, distension abdominal (
> 2cm), evacuaciones sangre
microscépica, abdomen
doloroso, inestabilidad clinica o
térmica
Examen laboratorio
Normal Neumonia Gas en Acidosis Neumoperitoneo
Intestinal vena porta definida
ECN lla ECN Ilb ECN llla ECN lllb
Igual a I-A mas Igual que el II-A mas Dolor ) . l Perforacion intestinal igual
e Ausencia de definido, Celulitis Ig.ual & ”-.Bl inas, o alll-A
peristalsis con o abdominal o masa en CID, Hlp.)ote'nsmn, 'Perltc.mms,
sin dolor * Acidosis metabdlica con Acidosis respiratoria y
. . metabollica
ECN la ECN Ib abdominal bicarbonato
Apnea l l l
Bradicardia
f f . Tratamiento: A
4 generalidades :Dlstermna lgual a I-A + Tratamiento: Cjt_?vrzlsen o Ayuno Igual a II-B mas Tratamiento:
> etargia Ayuno R —_ : B PRyt
sangre fresca ot S e T 1) Resuuta(l:lon clor.1 liquidos Igual a llI-A mas cirugia
an ultivos dias Soporte inotrépico,
E i . Antibidtico i i i i
R:::L?o evacuaciones por 7 dias a Manejo de acidosis Cs:sten(.:lla resplr.atorlla
3 | i con bicarbonato aloracién por cirugia
generalidades Eastier) fas
Sangre
oculta en
heces
> Rx normal o
2 Radiografia ileo leve

anastomosis RN con peso >
1000g

Inestabilidad
hemodinamica
m -

\° —_—>

Drenaje peritoneal en RN con
peso < 1000g inicial

Manejo medico



ENCEFALOPATIA HIPOXICO ISQUEMICA

l

es una lesion de nacimiento causada por privacién de oxigeno y un limitado fluido de sangre
al cerebro del bebé durante o cerca del momento del nacimiento.

l

RN tiene alteraciones: edo de alerta, tono muscular,
respuestas motoras, reactividad y convulsiones

Factores de riesgo _— —

» Ph<7 en sangre de cordodn
umbilical
» APGAR<3 por + 5 minutos
» Alteracion SNC en primeras
Requerimiento de 72hrs postnacimiento :‘5‘.!

o "' Dasminuido fluo
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Clasificacion

i i

Leve Moderado/ grave
i Neuroproteccion:
éMejora » Hipotermia encefélica
alteraciones SNC? » Sedacién
> Mialgia

|
l ¢ 1

No ¢éCrisis convulsivas?

Seguimiento
neurologia vy «
pediatria l

1. Fenobarbital
2. Fenitoina

!

w éControl? —»| No

Neurologia
pediatrica

Investigar
posibles
complicaciones
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