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Degree of compliance with the phototherapy guide in the neonate with jaundice in nurses of the Pampas -
Huancavelica Hospital neonatology service 2019
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RESUMEN

Objetivo: 1dentificar el grado cumplimiento de la guia de fototerapia en el neonato con ictericia en enfermeras del
servicio de neonatologia Hospital de Pampas - Huancavelica 2019. Material y métodos: La variable de estudio
fue el grado de cumplimiento de la guia de fototerapia en el neonato con ictericia, con sus cinco dimensiones;
termorregulacion, higiene y confort, alimentacion, seguridad y apego.La metodologia empleada fue descriptiva,
utilizdndose el disefio no experimental tipo descriptivo simple y de forma transversal. Se consideré como area
de estudio; 15 enfermeras del servicio de neonatologia del Hospital de Pampas, el muestreo fue no probabilistico
de tipo intencional.El método utilizado fue cientifico y descriptivo, el instrumento fue guia de observacion
Resultados: E1 74% de las enfermeras observadas, si cumplen con la guia de fototerapia en el neonato con ictericia
del servicio de neonatologia. Conclusiénes: Se identificd que el grado cumplimiento de la guia de fototerapia en el
neonato con ictericia en enfermeras del servicio de neonatologia Hospital de Pampas - Huancavelica 2019.

PALABRAS CLAVE: Grado de cumplimiento, guia de fototerapia, neonato con ictericia.
SUMMARY

Objective:To identife the degree of compliance with the phototherapy guide in the neonate with jaundice in nurses
of the Pampas - Huancavelica Hospital neonatology service 2019. Material and methods: The study variable
was the degree of compliance with the phototherapy guide in the neonate with jaundice, with its five dimensions;
thermoregulation, hygiene and comfort, food, safety and attachment.The methodology used was descriptive, using
the non-experimental design descriptive type simple and cross-sectional. It was considered as a study area;15 nurses
from the Pampas Hospital neonatology service, the sampling was non- probabilistic of an intentional type.The
method used was scientific and descriptive, the instrument was an observation guide. Results: 74% nurses observed,
if they comply with the phototherapy guide in the newborn with jaundice of the neonatology service. Conclusions:
The degree of compliance with the phototherapy guide in the neonate with jaundice in nurses of the Pampas -
Huancavelica Hospital neonatology service 2019 was identified. 74% of nurses do comply with the phototherapy
guide in the neonate with jaundice.

KEYWORDS: Degree of compliance, phototherapy guide, newborn with jaundice.
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INTRODUCCION

La ictericia en el recién nacido (RN), la mayor
parte de las veces es un hecho fisioldgico, causada
por una Hiperbilirrubinemia de predominio indirecto
secundario a inmadurez hepatica e hiper produccion
de bilirrubina (Bd), cuadro benigno y auto limitado,
que desaparece generalmente antes del mes de edad.
Constituye uno de los fenomenos clinicos mas
frecuentes durante el periodo neonatal y es la causa
mas comUn de re internacién en salas de cuidados
de RN durante las primeras dos semanas de vida,
para fototerapia y, en no pocas oportunidades, para
exanguinotransfusion.

La ictericia es el mas comun de los signos clinicos:
Ictericia patologica: se produce en las primeras 24
horas de vida con niveles que superan los 0.5 mg/dl
por hora o los 5 mg/dl diarios.

La fototerapia, es un procedimiento terapéutico
que se lleva a cabo mediante el uso de la luz blanca
o ultravioleta en recién nacidos con alteraciones en el
metabolismo de la bilirrubina (1).

Mecanismos de accion de la fototerapia Es necesario
conocer algunos principios de accion, para planificar
los cuidados de enfermeria. Hay clara relacion entre
la dosis suministrada y la respuesta obtenida. La
fototerapia convierte la bilirrubina presente en los
capilares superficiales y en el espacio intersticial en
isomeros hidrosolubles para ser excretados, salteando
la etapa de conjugacion por parte del higado.
Muchos autores sugieren que la luminoterapia es
una droga de accion percutanea. Cuando la luz de la
luminoterapia ilumina la piel, una discreta cantidad
de fotones de energia, como moléculas de una droga,
son absorbidos por la bilirrubina en la misma manera
que una molécula de droga se une a su receptor. La
molécula de bilirrubina en la piel expuesta a la luz, se
convierte en un isomero excretable no toxico mediante
reacciones quimicas denominadas fotoisomerizacion
y fotooxidacion. Cuando la molécula de bilirrubina
absorbe luz, la bilirrubina se convierte en lumirrubina
y fotobilirrubina. La fotobilirrubina es excretada a
través del higado sin conjugacion, su eliminacion es
muy lenta y la conversion es reversible. La lumirrubina
no es reversible, aunque se forma menos lumirrubina
que fotobilirrubina. Sin embargo, la lumirrubina es
eliminada mas rapidamente ya que se elimina por la
orina, y es probable que la formacion de lumirrubina
sea principalmente responsable de la disminucion en
el suero de la bilirrubina.
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En paises de referencia internacional como es
Estados Unidos los estudios han demostrado que
aproximadamente el 60% de la poblacion neonatal
presenta ictericia mientras que en el Reino Unido las
cifras rodean en 7,1 casos por cada 100.000 recién
nacidos. En Dinamarca se ha estimado una incidencia
de 1,4 casos por cada 100.000 nacidos a término
o prematuros tardios. En Pakistdn se encontrd una
incidencia de hiperbilirrubinemia neonatal de 39,7
casos por cada 1000 habitantes. En China se estima
sobre 150.000 recién nacidos a término anuales. En
un reciente estudio italiano, realizado en Roma, el
28°5% de los prematuros tardios (34-36 semanas de
edad gestacional) presentaron ictericia que requirid
tratamiento con fototerapia. Dicha ictericia aparecio
principalmente entre el 2° y el 4° dia de vida y se
resolvio sélo con fototerapia (1).

En nuestro pais se realiz6 un estudio de casos y
controles en la ciudad de Puno en donde la prevalencia
fue de 7% y el factor asociado a ictericia neonatal fue
el recién nacido pre término. Asimismo, en la ciudad
de Lima en el 2015 se realizo un estudio retrospectivo
en donde se encontr6 una prevalencia del 76%siendo
su mayor presentacion en neonatos varones (2).

El presente trabajo se enfocd en la ictericia
neonatal patologica, basicamente, en cuanto a los
factores de riesgo asociado a este problema de salud,
que se realizara en el Hospital Regional Zacarias
Correa Valdivia, del Departamento de Huancavelica-
Perti. Dicho hospital atiende a 34 casos de recién
nacidos con ictericia patoldgica. Se realizara durante
el periodo de enero 2017 — diciembre 2017.

La ictericia es la coloracién amarillenta de la piel y
mucosas producida por el deposito de la bilirrubina.
Aparece cuando la cifra de la bilirrubina > 7 mg/dl,
su progresion es céfalo-caudal comienza por la cara
y se va extendiendo por el tronco y las extremidades
conforme va aumentando los niveles de bilirrubina

€)2

El objetivo de Ia fototerapia es disminuir la
bilirrubina sérica y prevenir suacumulacion toxica en
el cerebro, donde puede causar serias complicaciones,
complicaciones neuroldgicas.

La efectividad de la fototerapia, depende del
area de superficie expuesta del recién nacido (RN),
las caracteristicas de la piel y los tejidos del mismo,
la concentracion de la luz y de su curva de emision
espectral asi como también los conocimientos que
tiene la enfermera para efectivizar los cuidados de
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atencion al recién nacido con fototerapia y que con
estos cuidados el tratamiento sea exitoso y en menos
tiempo (4).

La enfermera brinda cuidados integrales a la
persona en todas las etapas de la vida, el servicio de
neonatologia es la que brinda cuidados de enfermeria
al recién nacido, validados con conocimiento
cientifico. La observacion exhaustiva del neonato se
convierte en un elemento de importancia para brindar
cuidados de enfermeria en forma oportuna. Los
cuidados de enfermeria son el pilar fundamental para
asegurar la eficacia de la fototerapia y minimizar las
complicaciones de la misma. Para ello las enfermeras
deben conocer sus beneficios, mecanismos de accion,
las complicaciones que requieren los neonatos
cuando son expuestos a fototerapia, las cuales estan
direccionadas a través de una guia de intervencion (5).
No obstante, se ha observado en el personal de
enfermeria que existe variabilidad de intervenciones
en fototerapia, lo cual conlleva a incrementar el tiempo
de exposicion al tratamiento, estancia hospitalaria,
infecciones intrahospitalarias, incremento de costo,
riesgo de complicaciones u otros que alteran el
bienestar del neonato.

Ante esta problematica, nos motiva a conocer el
grado de cumplimiento de la guia de fototerapia por el
personal de enfermeria, y a partir de ello establecer las
medidas y acciones para estandarizar y protocolizar
los cuidados del neonato con ictericia.

Hoy en dia, en un medio donde se cuenta con pocos
hospitales para la fluctuante y creciente poblacion a
nivel de Huancavelica, se debe de optimizar la estancia
hospitalaria en todas las edades para todo paciente
que requiera tratamientos médicos, necesidades de
procedimientos invasivos y no invasivos. En este
contexto es importante conocer las caracteristicas o
el perfil epidemioldgico de la ictericia patologica en
el neonato. Porque a pesar de los recientes avances
en el tratamiento de este problema, la toxicidad en
el sistema nervioso causada por la bilirrubina es
aln una importante amenaza, y tanto el kernicterus
(ictericia nuclear) como las alteraciones auditivas
son secuelas graves, y muchas veces incapacitantes,
que aun se siguen observando. Por lo tanto, es
importante desarrollar el presente estudio que permita
identificar el perfil epidemiologico de los nifios con
ictericia patologica, de este modo los profesionales
de la salud abordaran las causas de este problema, asi
proponer estrategias para prevenir las complicaciones
tan severas e irreparables para el ser humano y reducir
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el nimero de reingresos hospitalarios (4). Asimismo
al determinar el manejo clinico que se considera en el
hospital se evidenciara el cumplimiento de protocolo
de atencioén clinico para estos casos, asi buscar
errores del manejo clinico o plantear alternativas de
estandarizar acciones frente al problema.

Muiioz y Pezo dieron a conocer que en las
intervenciones de enfermeria en el cumplimiento
de la aplicacion de fototerapia en neonatos con
ictericia neonatal, el método es cuantitativo, de tipo
descriptivo, prospectivo, transversal. Resultados
encontrados fueron que, el 80% de neonatos tienen
ictericia patologica y el 100% en el cumplimiento de
las intervenciones de enfermeria en las actividades
mecanicas y sistematicas del procedimiento, sin
embargo el indice de ejecucion correcta descendid
conforme las intervenciones se volvian de mayor
complejidad cientifica 0 demandaban mayor atencion
y vigilancia. Conclusiones las intervenciones de
enfermeria se centran en la proteccion del paciente
durante este procedimiento, sin embargo, se debe
mejorar el conocimiento cientifico y atencion por parte
del personal de enfermeria de un hospital general (5).

Castro y Cardenas realizaron un estudio de
campo analitico, transversal, en el que incluyeron a
50 madres adolescentes atendidas en dicho centro,
durante el afio 2011, aplicaron entrevistas y encuestas.
En los resultados de la investigacion, en el factor
socio demograficas el 60% de las madres adolescentes
se encuentran en las edades de 17- 19 afios, el 46%
son amas de casa, el 64%de las madres adolescentes
son solteras situaciéon que se origind por ser la
adolescencia una etapa de relaciones poco estables, el
66% estan cursando o han culminado secundaria,
el 30% han terminado primaria, el 4%han iniciado
su carrera universitaria. EI 58% de las adolescentes,
han cuidado a un recién nacido antes de su embarazo,
el 68% se sientes felices con la llegada de su hijo, el
28% se encuentran preocupadas, ya que la llegada de
su hijo alterara las actividades, que suelen realizar
diariamente, el 88% identifican la lactancia materna
como alimento exclusivo para el recién nacido,
mientras que el 12% de adolescentes respondieron que
la leche de vaca concluyendo que un gran porcentaje
no manejan adecuadamente a su hijo principalmente en
la alimentacién. Si bien reconocen la importancia de la
leche materna, no conocen las posiciones y las técnicas
adecuadas. Comprobaron la hipotesis y en base a esta,
podemos concluir que en nivel de conocimiento que
tienen las madres adolescentes que acuden al servicio
de gineco-obstetricia no es el dptimo para brindar los
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cuidados del recién nacido, puesto que las madres
adolescentes tienen conocimientos empiricos sobre
las necesidades basicas del recién nacido como:
alimentacion, termorregulacion, afecto, suefio, higiene
y signos de alarma (6).

Muiioz et al., afirman que la fototerapia es el
procedimiento y tratamiento mas comun paralaictericia
neonatal, sindrome que se da en el recién nacido a
causa de la hiper bilirrubinemia. Concluyendo que las
intervenciones de enfermeria durante el tratamiento
de fototerapia estan direccionadas (proteccion ocular,
genital, control de la temperatura e hidratacion) confort
(cambios de posicidn, alimentacion) y recuperacion de
la salud del neonato (uso de la lampara de fototerapia)

).

Gomes et al., evaluaron el conocimiento del equipo
de enfermeria sobre los cuidados de enfermeria y las
complicaciones relacionadas con la fototerapia. Como
resultado de los 55 encuestados (88,7%) indico
que la responsabilidad de prescribir el tratamiento
y la evaluacion del desarrollo de la ictericia es el
profesional médico. El dafio en la retina fue el efecto
secundario mas frecuente, apareciendo 16 veces
(25,8 %). La mayoria de los profesionales también
se sefialan solo los médicos que evaltian los posibles
efectos secundarios y complicaciones (8).

No se encuentran estudios a nivel regional y
local sobre el grado de cumplimiento de la guia de
fototerapia en neonatos con ictericia en enfermeras del
servicio de neonatologia.

Egoavil 'y  Guzman  sistematizaron las
intervenciones de enfermeria que favorecen Ila
efectividad del tratamiento de fototerapia en neonatos
con Hiperbilirrubinemia, en una metodologia
revision Sistematica observacional y retrospectivo,
la busqueda se ha restringido a articulos con texto
completo, y los articulos seleccionados se sometieron
a una lectura critica, utilizando la evaluacion GRADE
para identificar su grado de evidencia. Resultados se
eligieron 10 articulos; el 50% corresponden a Brasil,
un 20% a México y el 30% de India, Espafia y Malasia.
Donde del total de articulos analizados el 90% afirma
que el éxito del tratamiento de la Hiperbilirrubinemia
depende de factores como, el tipo de luz utilizada
(halogena o LED), edad del neonato, niveles de
bilirrubina en el neonato, tiempo de exposicion a la
fototerapia, cambio de posicion, distancia de la luz, uso
de proteccion ocular y utilizacion de sabanas blancas
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ya que favoreceran la desintegracion de la bilirrubina
en el cuerpo del neonato sin causar dafios colaterales
como una posibles quemaduras o lesion ocular un
86.8%. Conclusiones las intervenciones de enfermeria
necesitan estandarizarse mediante un protocolo que
permita una adecuada fototerapia, donde precise la
proteccion ocular obligatoria durante la terapia de luz,
asi como también la suspension de la misma durante
el cambio de pafal y alimentacion, para asi disminuir
la estancia hospitalaria del recién nacido. Ademas el
50.1%de integrar a la madre en el cuidado con el fin
de no romper el nexo madre e hijo (7).

Carrasco, buscé asi mismo a través de su trabajo
investigativo, “Conocer la preparacion que poseia
el personal de enfermeria en relacion con el proceso
de fototerapia, pertenecientes al Hospital “Rafael
Ortiz Ravines —Puno 2015”. Esta investigacion fue
de tipo transversal, ademas la muestra que se tomo
solo fue del personal de cierta drea, que hicieron
un total de 25 de participantes concluyendo que el
60% tiene conocimiento del manejo de estos tipos
de pacientes, ademas tienen algo de conocimiento
sobre la Hiperbilirrubina, de estas asi mismo el
80% desarrollaron correctamente lo sefialado por
el protocolo. Datos que permitieron evidencia que
existe una relacion del nivel de conocimiento con la
aplicabilidad por parte del personal, lo cual permite
que puedan a expandir sus conocimientos (3).

Muchos autores sugieren que la luminoterapia es
una droga de accidon percutanea. Cuando la luz de la
luminoterapia ilumina la piel, una discreta cantidad de
fotones de energia, como moléculas de una droga, son
absorbidos por la bilirrubina en la misma manera que
una molécula de droga se une a su receptor (9).

Tapia y Gonzales, nos indican que su mecanismo
de accion consiste en la entrega de energia de fotones
por medio de una lampara, los cuales son absorbidos
por las moléculas de bilirrubina en la piel y tejido
subcutaneo, lo cual provoca una reaccion fotoquimica
lo cual lleva a cambios en la estructura de las mismas
que las hacen productos no téoxicos mas facilmente
eliminables por la via biliar, saltandose el sistema de
conjuncion hepatico (10).

El objetivo del presente trabajo fue identificar el
grado de cumplimiento de la guia de fototerapia en
el neonato con ictericia en enfermeras del servicio de
neonatologia Hospital Pampas — Huancavelica 2019,
justificacion, limitacion.
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MATERIAL Y METODOS

En el presente estudio se us6 el método general
cientifico y descriptivo; de tipo basica, disefio no
experimental de tipo descriptivo simple y de forma
longitudinal.

La poblacion de estudio del presente estudio estuvo
conformado por 15 enfermeros (as) que laboran en
el servicio de neonatologia del Hospital de Pampas
Huancavelica del afio 2019.

La muestra fue censal porque se trabajé con
toda la poblacion de estudio que hizo un total de 15
enfermeros (as). Del servicio de neonatologia del
hospital de Pampas- Huancavelica. El tipo de muestreo
es no probabilistico de tipo intencional.

Criterios de inclusion: En el estudio fueron
considerados los enfermeros (as) que aceptaron
dar su consentimiento. Participaron las enfermeras
nombradas y contratas con experiencia mayor de un
afio.

Criterios de exclusion: No participaron los
enfermeros (as) que se encontraron de vacaciones,
durante los dias que se recogieron los datos.

El instrumento que se utilizo es la guia de
observacion de elaboracion propia que consistid de
23 items. Este instrumento fue validado a través de
jueces expertos la misma que fue sometida a la prueba
estadistica para determinar la validez del instrumento,
es valido porque el resultado estd por debajo de 0.5.
Para la confiabilidad se realiz6 con la prueba piloto
en el Hospital Regional Docente Materno Infantil El
Carmen que fue semejante a la poblacion un total de 5
enfermeras, después del cual fue sometido a la prueba
de fiabilidad haciendo uso del estadigrafo de Alfa de
Cronbach, y los resultados se encuentran por encima
de 0.72 entonces fue considerado como excelente
confiabilidad.

Para la medicion de la variable se uso6 el siguiente
baremo.

Baremo Calificacion

12- 23 puntos Cumple

0-11 puntos No cumple

Para la medicion de la dimension 1: Termorregulacion:
Baremo Calificacion

5-8 puntos Cumple

0-4 puntos No cumple
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Para la medicion de la dimension 2: Higiene y confort

Baremo Calificacion
3-4 puntos Cumple
0-2 puntos No cumple

Para la medicidn de la dimension 3: Alimentacion

Baremos Calificacion
3-4 puntos Cumple
0-2 puntos No cumple

Para la medicion de la dimension 4: seguridad

Baremos Calificacion
3-4 puntos Cumple
0-2 puntos No cumple

Baremacion para la medicion de la dimension 5: apego

Baremo Calificacion
3 puntos Cumple
0-2 puntos No cumple

Técnicas de procesamiento de la investigacion

Para recolectar la informacién, se tuvo en cuenta los
siguientes pasos:

Se realizo las coordinaciones respectivas con el
Director del Hospital de Pampas Huancavelica y el
Jefe del servicio de neonatologia En la cual se hizo de
conocimiento sobre los objetivos de la investigacion y
el recojo de datos.

El proceso de recoleccion de datos se realizé en
el Hospital de Pampas Huancavelica. El instrumento
que se aplico es la guia de observacion. Se realizo la
codificacion y utilizacion de la estadistica descriptiva.
Para la presentacion de los resultados, se usaron
tablas y graficos previamente disefiados en base a los
objetivos establecidos.

Para el analisis de datos se confrontaron los
resultados con la base tedrica seleccionada, esto
permitird verificar la congruencia de los resultados
con la literatura.

RESULTADOS

En latabla 1 se observa un total de 74% si cumplen
con la guia de fototerapia en el neonato con ictericia
del servicio de neonatologia y un 26% no cumplen
con la guia de fototerapia, siendo el mayor porcentaje
de 74% equivalente a 10 enfermeras que si cumplen
con guia de fototerapia en el neonato con ictericia.
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En la tabla 2 se observa un 86.7% de enfermeras
que si cumplen con la guia de fototerapia en
termorregulacion y un 13.3% de enfermeras no
cumplen con la guia de fototerapia en termorregulacion.
Siendo el mayor porcentaje del 86.7% equivalente a 13
enfermeras que si cumplen con la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en termorregulacion.

En la tabla 3 se observa un 100% de enfermeras si
cumplen con la guia de fototerapia en el neonato con
ictericia en higiene y confort.

En la tabla 4 se observa un 100% de enfermeras
que si cumplen con la guia de fototerapia en el neonato
con ictericia en alimentacion.

En la tabla 5 se observa un total un 33.3% si
cumplen con la guia de fototerapia en seguridad y

Tabla 1. Grado cumplimiento de la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en enfermeras del servicio
de neonatologia del Hospital de Pampas - Huancavelica
2019.

Tabla 4. Grado de cumplimiento de la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en alimentacion en enfermeras
del servicio de neonatologia del Hospital de Pampas -
Huancavelica 2019.

Categorias Frecuencia Porcentaje

Si cumple 15 100

No cumple 0 0
Valido

Total 15 100

Tabla 5.Grado de cumplimiento de la guia de fototerapia
en seguridad del neonato con ictericia por las enfermeras
del servicio de neonatologia del Hospital de Pampas -
Huancavelica 2019.

Categorias  Frecuencia Porcentaje

Si cumple 5 333

No cumple 10 66.7
Valido

Total 15 100

Tabla 6.Grado de cumplimiento de la guia de
fototerapia en el neonato con ictericia en apego en
enfermeras del servicio de neonatologia del Hospital
de Pampas - Huancavelica 2019.

Categorias Frecuencia Porcentaje

Si cumple 10 74
Valido  No cumple 5 26

Total 15 100

Tabla 2. Grado de cumplimiento de la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en termorregulacion en
enfermeras del servicio de neonatologia del Hospital de
Pampas - Huancavelica 2019.

Categorias Frecuencia Porcentaje

Si cumple 13 86.7

No cumple 2 13.3
Valido

Total 15 100

Tabla 3. Grado de cumplimiento de la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en higiene y confort en
enfermeras del servicio de neonatologia

del Hospital de Pampas - Huancavelica 2019.

Categorias Frecuencia Porcentaje

Si cumple 15 100

No cumple 0 0
Valido

Total 15 100
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Categorias  Frecuencia Porcentaje

Si cumple 5 333

No cumple 10 66.7
Valido

Total 15 100

un 66.7% no cumplen con la guia de fototerapia,
siendo el mayor porcentaje de 66.7% equivalente a 10
enfermeras que no cumplen con la guia de fototerapia
en seguridad.

En la tabla 6 se observa un 53.3% enfermeras si
cumplen con la guia de fototerapia y un 46.7% no
cumplen con la guia de fototerapia respecto a apego.
Siendo el mayor porcentaje del 53.3%, equivalente a
8 enfermeras que si cumplen con la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en apego.

DISCUSION

En la tabla 1 se observa un 74% si cumplen con
la guia de fototerapia en el neonato con ictericia del
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servicio de neonatologia y un 26%(5) no cumplen con
la guia de fototerapia en el neonato con ictericia.

Este resultado es similar al estudio de Mufioz
y Pezo, en el que concluyen que el 100% en el
cumplimiento de las intervenciones de enfermeria
en las actividades mecanicas y sistematicas del
procedimiento; segun la teoria la ictericia en el RN,
la mayor parte de las veces es un hecho fisiologico,
causada por una Hiperbilirrubinemia de predominio
indirecto secundario a inmadurez hepatica e hiper
produccion de bilirrubina (Bd), cuadro benigno y
auto limitado, que desaparece generalmente antes
del mes de edad. Constituye uno de los fendmenos
clinicos mas frecuentes durante el periodo neonatal y
es la causa mas comun de re internacion en salas de
cuidados de RN durante las primeras dos semanas de
vida, para fototerapia y, en no pocas oportunidades,
para exanguinotransfusion.

En la tabla 2 se observa un 86.7% de enfermeras
que si cumplen con la guia de fototerapia en
termorregulacion 'y un 13.3% de enfermeras no
cumplen con la guia de fototerapia en termorregulacion.
Siendo el mayor porcentaje del 86.7% equivalente a 13
enfermeras que si cumplen con la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en termorregulacion.

Este resultado similar al estudio realizado por
Carrasco concluyendo que el 60% tiene conocimiento
del manejo de estos tipos de pacientes, ademas tienen
algo de conocimiento sobre la Hiperbilirrubina, de
estas asi mismo el 80% desarrollaron correctamente lo
sefalado por el protocolo (3).

Segun la teoria la termorregulacion es controlada
por el hipotdlamo. Los estimulos térmicos que
proporcionan informacién al hipotdlamo provienen de
la piel, de receptores térmicos profundos y también de
receptores térmicos en el area pre dptica del hipotalamo.
En el hipotalamo, la informacion que describe el estado
térmico corporal se procesa y se compara con el punto
de set del sistema de control térmico. La temperatura
corporal se modifica, ya sea para producir o perder
calor, por alteraciones del metabolismo, actividad y
tono motor, actividad vasomotora y sudoracion. Bajo
circunstancias normales, la temperatura uterina de
37.9°C fluctia muy poco y cuando el nifio nace su
temperatura oscila entre 36.5°C a 37.5°C (11).

En la tabla 3 se observa un 100% de enfermeras si

cumplen con la guia de fototerapia en el neonato con
ictericia en higiene y confort.
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Este resultado difiere al estudio realizado por
Muiloz K., Concluyendo que las intervenciones de
enfermeria durante el tratamiento de fototerapia estan
direccionadas (proteccion ocular, genital, control de
la temperatura e hidratacion) confort (cambios de
posicion, alimentacion) y recuperacion de la salud del
neonato (uso de la lampara de fototerapia) (5).

En la tabla 4 se observa un 100% de enfermeras
que si cumplen con la guia de fototerapia en el neonato
con ictericia en alimentacion.

Este resultado es difiere al estudio realizado
por Castro y Cardenas en que el 88% identifican la
lactancia materna como alimento exclusivo para el
recién nacido, mientras que el 12% de adolescentes
respondieron que la leche de vaca concluyendo que
un gran porcentaje no manejan adecuadamente a su
hijo principalmente en la alimentacion (6). Si bien
reconocen la importancia de la leche materna, no
conocen las posiciones y las técnicas adecuadas.

Segun la teoria el uso de fototerapia aumenta las
pérdidas transepidérmicas. No obstante este aumento,
no hay evidencia que haya que elevar el aporte de
liquidos en recién nacidos de término alimentados
a pecho para disminuir mas rapidamente el nivel
de bilirrubina. Favorecer la alimentacion a libre
demanda, para aumentar el transito y disminuir el
circuito entero hepatico. A menos que haya evidencia
de deshidratacion, no es necesario administrar liquidos
por via intravenosa o administrar suplementos, como
agua libre, leche de formula o dextrosa al 5%. En el
caso de los recién nacidos prematuros, la eleccion
de luminoterapia a través de fibra optica o LEDS
disminuye las pérdidas insensibles (12).

En la tabla 5 se observa un total un 33.3% si
cumplen con la guia de fototerapia en seguridad y
un 66.7% no cumplen con la guia de fototerapia,
siendo el mayor porcentaje de 66.7% equivalente a 10
enfermeras que no cumplen con la guia de fototerapia
con ictericia en seguridad.

Este resultado es similar al estudio realizado por
Gomes et al en que concluyen que el dafio en la retina
fue el efecto secundario mas frecuente, apareciendo
16 veces (25,8 %). La mayoria de los profesionales
también se sefialan solo los médicos que evaltian los
posibles efectos secundarios y complicaciones (8).
Segun la teoria la seguridad del paciente es un
principio fundamental de la atencion sanitaria. Hay un
cierto grado de peligrosidad inherente a cada paso del
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proceso de atencion de salud. Los eventos adversos
pueden estar en relacion con problemas de la practica
clinica, de los productos, de los procedimientos o del
sistema. Lamejora de la seguridad del paciente requiere
por parte de todo el sistema un esfuerzo complejo que
abarca una amplia gama de acciones dirigidas hacia
la mejora del desempefio; la gestion de la seguridad
y los riesgos ambientales, incluido el control de las
infecciones; el uso seguro de los medicamentos, y la
seguridad de los equipos, de la practica clinica y del
entorno en el que se presta la atencion sanitaria (13).

En la tabla 6 se observa un 53.3% enfermeras si
cumplen con la guia de fototerapia y un 46.7% no
cumplen con la guia de fototerapia respecto a apego.
Siendo el mayor porcentaje del 53.3%, equivalente a 8
enfermeras que si cumplen con la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en apego.

Este resultado es similar al estudio realizado
por Egoavil y Guzman que concluyen que las
intervenciones de enfermeria necesitan estandarizarse
mediante un protocolo que permita una adecuada
fototerapia, donde precise disminuir la estancia
hospitalaria del recién nacido. Ademas el 50.1% de
integrar a la madre en el cuidado con el fin de no
romper el nexo madre e hijo (7).

Segun la teoria la experiencia de la primera
separacion puede ser dramatica para la familia, si no
reciben un acompaiamiento adecuado. En general,
la actitud de enfermeras y médicos cuando un recién
nacido ingresa en fototerapia, es la de minimizar
el acontecimiento, ya que es un tratamiento corto,
frecuente en un servicio de neonatologia, de bajo
costo y bajo riesgo. Para los padres, es fundamental
conocer cual es el mecanismo de accion, recibir la
contencion necesaria, y saber cudles son los cuidados
que ellos pueden brindar a este recién nacido. Tomarle
la temperatura, acomodarle la proteccion ocular,
amamantar, son las cosas que hay que reforzar
positivamente y que los padres pueden realizar, y no
solo enfatizar que “no pueden sacarlo debajo de la
lampara de luminoterapia”. La contencion del recién
nacido durante la extraccién de bilirrubina, ya sea
con el pecho materno o con chupete, es también otra
oportunidad de inclusion para el cuidado del recién
nacido que recibe fototerapia.

CONCLUSIONES

Se identifico el grado de cumplimiento de la
guia de fototerapia en el neonato con ictericia en
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enfermeras del servicio de neonatologia Hospital de
Pampas — Huancavelica 2019, un 74% de enfermeras
que si cumplen con la guia de fototerapia en el neonato
con ictericia del servicio de neonatologia.

Se identifico el grado de cumplimiento de la
guia de fototerapia en el neonato con ictericia en
termorregulacion en enfermeras del servicio de
neonatologia Hospital de Pampas — Huancavelica
2019; un 86.7% de enfermeras si cumplen con la
guia de fototerapia en termorregulacion y un 13.3%de
enfermeras no cumplen con la guia de fototerapia en
termorregulacion.

Se identifico el grado de cumplimiento de la guia
de fototerapia en el neonato con ictericia en higiene
y confort en enfermeras del servicio de neonatologia
Hospital de Pampas — Huancavelica 2019; un 100%
de enfermeras, si cumplen con la guia de fototerapia
en el neonato con ictericia en higiene y confort.

Se identifico el grado de cumplimiento de la guia de
fototerapia en el neonato con ictericia en alimentacion
en enfermeras del servicio de neonatologia Hospital de
Pampas — Huancavelica 2019; un 100% de enfermeras
si cumplen con la guia de fototerapia en el neonato con
ictericia en alimentacion.

Se identifico el grado de cumplimiento de la guia
de fototerapia en el neonato con ictericia en seguridad
en enfermeras del servicio de neonatologia Hospital de
Pampas —Huancavelica2019 ; un 33.3% de enfermeras
si cumplen con la guia de fototerapia con respecto
a seguridad y un 66.7% de enfermeras no cumplen
con la guia de fototerapia en seguridad, llegando a la
conclusion que el mayor porcentaje equivalente a 10
enfermeras es de 66.7% que no cumplen con la guia
de fototerapia en el neonato con ictericia en seguridad.
Se identifico el grado de cumplimiento de Ia
guia de fototerapia en el neonato con ictericia en
termorregulacion en enfermeras del servicio de
neonatologia Hospital de Pampas — Huancavelica
2019; un 53.3% de enfermeras si cumplen con la guia
de fototerapia en apego y un 46.7% de enfermeras
no cumplen con la guia de fototerapia en apego.
Concluyendo que ¢él, mayor porcentaje equivalente a
8 enfermeras es del 53.3% que si cumplen con la guia
de fototerapia en el neonato con ictericia en apego.
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