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CASO CLINICO:

Se trata de recién nacido masculino, de 38 semanas de gestacion, producto de un
parto eutdcico sin complicaciones. Su madre es una mujer de 26 afios, grupo
sanguineo O Rh negativo, sin antecedentes patoldgicos relevantes. El recién
nacido pes6 3,100 g, APGAR 9/9, alimentacion exclusiva con leche materna

A las 48 horas de vida, la madre nota que su hijo tiene un color amarillo en la piel,
principalmente en la cara y el tronco. No presenta fiebre, letargo, rechazo al
alimento ni dificultad respiratoria.

EXPLORACION FISICA:

* Peso0:3,100g

* FC: 140 Ipm, FR: 40 rpm, T°: 36.8°C

* Piel y mucosas: ictericia hasta el abdomen (grado Il de Kramer).
* Resto de la exploracion sin alteraciones.

LABORATORIOS:

v" Bilirrubina total: 13.5 mg/dL
v' Bilirrubina indirecta: 12.8 mg/dL
v" Bilirrubina directa: 0.7 mg/dL
v" Hemoglobina: 16 g/dL
v' Hematocrito: 48%
v" Grupo sanguineo y Rh del RN: O Rh positivo
v" Prueba de Coombs indirecta (madre): negativa
v" Prueba de Coombs directa (RN): negativa
Caracteristica Ictericia fisiol6gica Ictericia patologica
Inicio Después de las 24 horas de Antes de las 24 horas de vida
vida
Niveles de bilirrubina Elevacion moderada y Elevacion rapida y excesiva
progresiva
Duracion <7 dias en RN a término >7 dias de RN a término
Tipo de bilirrubina Indirecta (no conjugada) Indirecta o directa
Causa Inmadurez hepatica Enfermedades hemoliticas,
infecciones, etc.
Tratamiento Medidas generales Requiere intervencion
(fototerapia, etc.)




Fisiopatologia de la ictericia en este paciente:
Este recién nacido presenta ictericia fisioldgica, la cual se debe a:

» Alta produccioén de bilirrubina por el recambio de hematies fetales.

* Inmadurez del sistema enzimatico hepético (UDP-glucuroniltransferasa), lo
que limita la conjugacion de bilirrubina.

* Mayor reabsorcion enterohepatica de bilirrubina.

Esto da lugar a una acumulacion de bilirrubina indirecta, causando el color amarillo
en piel y mucosas.

Factores de riesgo en este RN:

v" Incompatibilidad ABO: Madre O Rh negativay RN O Rh positivo.

v' Edad gestacional: Aunque fue a término (38 semanas), puede tener relativa
inmadurez hepatica.

v Lactancia materna exclusiva: Puede favorecer una ictericia por lactancia si
la ingesta no es adecuada (aunque en este caso no hay rechazo al
alimento).

v’ Ictericia a las 48 h: Aunque aun compatible con fisiol6gica, hay que estar
atentos.

¢Requiere fototerapia? Justificacion:
No requiere fototerapia en este momento, basandonos en:

o Edad: 48 horas de vida.

o Niveles de bilirrubina: 13.5 mg/dL de bilirrubina total.

o RN atérmino y sin factores de alto riesgo mayores (como prematuridad,
letargo, hemdlisis grave, etc.).

Segun las guias (como Bhutani), para un RN de 48 h con factores de riesgo
moderado, el umbral para fototerapia es alrededor de 15 mg/dL, por lo que se
encuentra por debajo del limite.

Medidas generales para manejo en casa:

» Continuar con lactancia materna frecuente (8-12 veces al dia) para
favorecer la eliminacion de bilirrubina.

» Monitorear coloracion de piel y ojos: si progresa hacia extremidades o hay
signos de alarma.

» Control pediatrico diario o segun indicacion: para seguimiento clinico y de
bilirrubina.

» Ensefar a la madre signos de alarma: letargo, rechazo al alimento, llanto
agudo, cambios en el tono muscular o coloracion mas intensa.



