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N T R o D u e e 1 o NI 

La enterocolitis . necrasante (ECN) contineia si-enda el . -· -·· 

trastorno g~s'tf..01".'tastinal, ~As _ tre;:-~ente>Y 9f'."~Ve C!'~ª se _observa 

en las unidade5 ·de-..t~rlipi·a ·:i.ntttns1va;n·eana.t81·:: 
' -.:. _-. -··.<.,\_:·,:_:·;:1 ·-:~.: ·.:·.--:> - ,, ,"J • . ,, ". 

En la'-..-f-11-~~rat~~.-- ~U"nciial.' se ---~n~~~-~-t~a~·;:_·~-~'pri'~t~S q·~e'-, ·han 
. .-.~ •.. ' ·..f_. '·_-.;;;;~-'···:-~-.-:)(;:._:-:';-;~:·,;~---··::-. __ ,,;_~-·--- ··-·· - - ..•. ,• 

trata.da: d& e>ip-1 icar'. s-u; etialagta ,;-~_y.'-patogenia':y-:qu9;·determinan_.· la 
-~..-:-;: .-;.'.: : _;,_;':":'.~;·:f,';:;,i;;:,.-;~'<O•i:',.:;·)i¡; i;_;~·;._,'.:); :,,;t.;'~~:-;~:.:z({-";:_,"_h·.-- :;;-,;:.,~_:.:)-;'..~•- ~'.:-:.-. --::~:.';.· -- '·-:, 

tr1rcuencia -de /·.' pr_esentaci_dn >J_d9_-~.:._~_s_~a :.\:~ er.i~i~ed ~·.,:·i::,T~l es~:- .. es tu di Ds· 
·-" :·-' ·:,--\ _;\;,¡_~_·:·,,, __ ;:¡~-;~:J.-~:-·:-:r:;,~::::<~;~;;r('··'r·~r!:_-.-~;;',"-· --~'.:.<;_r¡;_·:~'c'l;><-i-'.~-, :~.~-:e·~.;_,;·.:··,:-"."'',_:- -.·_ 

anta ti zan -, :'la·.:; importancia ::que -.~revi ste··,e l.,'.deci di r_:· can:_ oportunidad 
- , . . . -;'·::_;-:; -{,:~~-. ·:A;;::.-;:_\<~,.'~;\',*:">;:~¡~~1·,:i'.f-'-~\~'./:--};t:>::·!;%:·;:'"'._'_.:_/·;·~--::::'·'~t-.: :;:.: _,..,_ · 

la-- conducte:de·:tratamienta,_mtdica.:a,:quirdrgico; en base a ciertos 
_ _ ___ ;::4>:_,.;-~_:.¿,_;f:J::,,_;_,]·,\;/~:!~·.;-~:-~Lt>:~~~.~ _. :-;/; .. ·:· - , _ .;'' .. _;,r""<.-. · .• ;·:t;·,_-~~>·:_._:·._·---~ :; .~-. ": 
cri _teri os e diagndst icos '·que- e las i ti can.-~''.· 1 a.,, ECN ·en:' di versos·· &st&-

d i ~ ~. -. , e¡--~~ i'J-~ ;3:~~~-~?::'.~}~]':~'. __ ;~~~~~:};~~'.':=/~;-:-;~.;~~~~'._:;*;'.· ~ ?.::.:,',-.:•;_;""o--;',~ii'.- :·:,:".'-" ".- i '' 

·->.': - ....... - . ' -,:.. .-. ._,)_/ .-·,_.:\··.:·· ,,:,·.-: ,, ·. ;.-:,:-:;;_":<·:,:- -·.·.. ,,_._, ':·:','_-,:~_:-·:,;·.:~:· 

. -.·A nivel ,·'na~i ~nai · hay pocos . estÍJdi a·s _·i:an\: :re~~~~t-~:·~- al : __ tema, 

la , ~Ua1·:- nas --~~,~:¡·~~~-~-: ~--reviSAr __ y-:Ana1i"zat-' ;i¡.~/;~>e'P'&·~ieriCia 
·¡ ~fanti l · ~ ... ~~~-¡·~D-· ·~ · las --:'.:"~~-~~·~- .--~'~m·;·¡..e·n~-i das 

en 

ECN del.· Hospital· 

entre 1982 

',,-•; 

can la finalidad ·de- _conacer .. =·.·1~ ._, ·¡itu~cibn 

reciente de ·esta entid4.d 1tn nuestro medio y 'est.ablecer un marco 

de referencia para ·investigaciones ulteriores. 

A N T E C E D E N T E 91 

Hi st6ricamente ~-: primera alg_unas: ·;.autores ·-:.· 1~~t;L°f~·~Yen ·-_la 

descri pe l on de ECN .-; a; 9·¡;9~·a ¡·~F :~~~-- :_~:~~~-,,~~;~.-~~!::~: ~:~-:-~:~~- '.. e_mb•rga, en 

1838, Simpsan ~~-)':,·:·+~~o'~:t6:~:- una --:·serie .de_ casos-de'·paritanitis 

teta les y aunqu~ ; __ :',~~".', -.~e,sC~iti·~~:~-F;'.·~-·c~;:~-~~~ion_éio, sus hallazgos 

P_udie~a-~ · ~are-~Po~d~r -:: a: ent1traca 1 i ti s.· 
-'; - "· ., ,e,.-,-, ·'--'J.'i. 

autores menciona .que.-tue o.~~~s:i_~·t.,: en 1891, quien 

sugierer.i que La mayor.la 

da describi6 



por primera vez un caso el !:nico tlpico d• enteritis 

necrasante 1 un prematuro do 45 · horas ·di! edad quo 

desarrolle) ,cianosis ·.abdominal,. . . .- - ·. 

falleció 24 ho~~~· __ 'd~~Put!s y:~e-~- la n~cropsia' .e- Bprectó·-:·' una 4rea 

de intlamacidn con -.p-~~io·r~-é-~&~ en el :ll;on -termin·a~ "(3). · 

En_ 19~9, Thelan~9i:-, (4) hizo _una revisión de S5 ~~po_~t~-&-.'~e recit!n 

nacidos con·· perforaciones:·· 9astrointestinales · sin eVidencia de 
; '.:· ' '-. -. ' . . . ·. · .. - .,-- ' 

obstruccibn ·mec.\nica.en''los cuales las- manif•staciones ·, cllinicas 

y_ los_· halla~~c¡~-~- ~-~- -n~croP·s·1~ · .• ~~ier~-n que ·:·par._ 1·0.'. ~enD.S ·el ·: s0% de 

los casos . Pu•ii_-~:~-án._ cor_respond&r a ECN ~--" .El··:--p-~i"ni~~ caso de un 

reci~f. ·.,nacido.can- ECN que <-~~b·r·eV-i~i~'-.· de1Pu~~~·. ::;d~,- -lr~t~~~iento-
-·.-'; .... ··.-· 

quirhrgica ·fue· reportada __ . par Agertv :· <5>: ·;¡n _-·~'-1-;43~ .-· 
;,!'' 

Waldhausen 

hi.:a una 

. que_ lo• 

estadio& 'clfnicas y:1a.:,&P11~~~i6n·de .. tal clasificación _p•ra la 
- ..... _, . ,''' .. 

toma de decisiones teraptúticas~ 
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6• ha .Considerado·:-a.1a:EcN como .;una· entidi!d no•ol6gica 

multitactaria1· qu& •.~:pre~·erit~- ~~ 'a-~'-~~~-~ .. :~~:i:!~·:·:_ nacidos:· (10), 

lactantes·:· (11)~-:-·de·.~·ut·rid~·;.<'-:Y ,-'.~nferma•·'crdnica&:_":;<l2) o_ con 

gastroen·t~':~i·~:~~-:. :.'_:d·e diversa• ;:;·:c~~:u-••• ·c:.(1;5')). . Bus; principales 

man i test~·~'¡:~-~;-'~ -~_i'1 ~:i_-~~~\ ~-~-º:·:1\}s::~i ~t~~~"~:bn-_:::~b~-~-~-1~~-~ :, >· vbmi to• de 

contenid~ g'A•t~~·c~ 
0

0 ·¿i-~i~~·---:·,;,~-;~~~nc .. i~· ~e; •• ~~-~.:-.~ las heces. 
,.-::..;."i,_.!,:_.-:{ .•. '';i "" :=· .. -~- .: '_--;~':'"';'.--. ' .. , .. 

Es frecuente, encantrar,-'alteraciones_''.de ,:la:· temperatura' __ corpora 1, 

'.:~E~'.:liti.¡~~f ~i~?~~f :'!:.;Y"'::::., ·:::::~::: 
:-:~.~:.~:) . :_\~~·->:;._'.::<~_;:::~_:_,-·;o;:; :;:.·::~):S:·.".~~-;:)'<- .. :i ;':_ , - . ':·.:· 

En · bas1•'~~·a)--_los-_hallazgos-cllnico1·:y .. con el apoyo de. datos 
-> " ; ~>,!/'./·'.·.;;_,_;·::;. ;:-i<f:~ ... ~- -.: ,'.:--·-i'.':~,;;;,; .. -:'--_:,.:'.;.-._;'--~" 

rádi o 1 tl9ié:oá'~ ::·.~; tal9 a f cOm"á ·.·_:di lat·ac·1 tJñ de_,_:AK8s _-._ i n_teSt.i_nal e~, edema 

~-·, -_p~~~:~_~::~-t~·f ~-f ;~l~~;;,j;~tf ~i~.~;,~~~:,~f }~:j~~~-~~~f ;~5-!0~r/~~:,.~~~~;~L1 ~~;-~-~ ~ ~-1.-jl-~ 1 r i j ª, 
neumatoáis·' PDr:tal'~'f.:;'aacitiS" o ,neúm'operitonao, ,.. ae clasifica ·.a· la 

ECN en. ·"est-~-~;t~;;·,_~,f~;l~-'~·{·~~~~·fq~:,;:,,~¡-.n~n·/g¡...~~:valo~" ·-.- ~-~l~-ticá para 
.... _, •e_, :;·.>·".-'1, .-,;,;·ti'.:"~\Y{:~·;'~··-,f,·'._1;.;'f':-\:i:•~~\·,,.\-.;'-:.·.<:·i:;.:: {:'.~.-·;:-~ :·.~;/_. -~ <:: .. ·•· ;_ ·-· ,- _ --, .. 

· la ·toma dir 'deci s i_o_n:e_s :~-d~.-:::~:rden:''~t er,apt'.u"~ ic:_o;.':<_9·~ .. ·:~" 10) ;,\ .. , ::· 

>. • E l d,;~.,~~:Ji~~1~~'.;~t~&~i¡~f i~r;~~,;;:,:i~:~.;·!:~\:•¿• .• :•n e u 
1 
::::: 

t recuenc i_a' f}-,~~/~ :.;_~;;-1;~#,~i~~:'~~i~~i:;J,~{'.Hr~;~-~i~~\~;,~}:.:~:;~.f-'~-._~~t'.~ :~.~·_·:. .... -'" 
intensivos para; rec i fn·; nacidos : .. se:· han·- mul ti pl te.a.da.- .. _· , .. , 

. -: : ·.;_ ':_:.: ..... :_:;::)~-'~-/.;:;;:i\.:~~~W,:~~~~1:.~~!i~:~t:.~\~~~~1~t1:~~~f?});}~~.>;;~~~~~~;:,f;~-:t:_'.~,'.:'~_:.- f'· i • -

·Actualmente;·~~' de 1::_un:,Dt.~#-; a:-:1.1n},_7.0~: de) los :pacientes. can ECN 
' . - .,_, -', -' ,_. _; -~_'-:r.r.~x .. H:,:•f:.'.'•.0IT,'.~.fJ;;A'.-?f';;~-~:::.i,'~;r,\'.-~;.;;·¡)A::'_'.',.;.:/'c.. ~-----··-' ,~-;"_ .'; >··'·:·' ' 

establecida·, re<fut'ereri :, t litef.v'eric i 6n '~'q1.1ir1.\rgic·a.:;··(14) 1 ''-'-.a 1 .. resta de 
· · . : : · :·-. .- . :·": .-: :>·é~: .- ::; ~-(!ti/:'.'---~~ r-:i;.~::-:;;·§):;·,;·r·~I:.~.}J\::.c~:i.':: t<'i _:- ;: . ·.::~, :,> "- .: -'i > ·, 

los paci_enteS'!"son ~tratados:·can·' medidaa·ide maneJo· m1\'dico" y la 
- .- -.:--_:~:'/=';:_:-:-;,~~.''f,'.;·~'). i':(~/i!{!,'~.;·~:~~-¡ '.i' . -

mayor· part• .0
.- de'•-:,;. 1t l los('.--~_'..:~!.; i;'!Cl.1~!.":8,. >:-':s_i!'l.-::-.:_n_eces i _dad.--'-, de ; "C i rÚg!a 

abdominal •. -. H8b-i t~a1·~~.Ttté· j,~~~\·1_~;~-~~~¿t;~O ~de'· o _ ~: .3; é:asas -·por- me• _ en 

lA• 1.1nidad1ts, ~-_-de'_-._. Cu"t'd~d~a ·-1ntensiVos ·neonatal••· ·, (UCIN~, 

durante brotes- .;pf-~·f~~'C.o'~'· e1:·n11Ri'ero de casos a1.1menta hasta 

- - --·----------~--·-----,.,._._ ... ~~-1 ... M...-._.,..., .. .._.,,, __ ,, 

pera 

el 



•.' 
punto d• constituir mls de la mitad de loa casos anuales de ECN ... 
( 1~). 

La ECN afecta en ,total de 1 a :S >e·-1000 recitn nacidos 

vivos, aunque la por 

1000 rae i •n. n~did~~ :.;'~¡~~~"\\.. m-.~~-,.~~~dl!,':'16'00~,~-vr'ám'á~·+-: ( i-6): ·· 
·.,.-é <·c:o; ··· .'; 

i mp D rt•nt e ,-_t .n~-f.';, .n··:' ,¡;-.rí te·.;: qÚ~~::.eo·x~-~--~ 9o;c\'d;: 'i a•-:~ cas·c,.·.-~ cor~• Spón den · -· ~-. _,': --; ;:, ;> ~i/iy ·-·.),\1-/:::7';~ '>:}~-,:-~;::~·;'.:-_~;~:'~-'~·,i:.'0.'::."'_;,;cf(~-,_'/'-'./;;/:,::-·;;.~-:;·>·-·",,- :·, --- -. 
a neona_tos . menores de ·.39_-_ semanas\d•: edad· gestacianal'-Y-' qu& · del.-

. ·. -. ; -, ::" ;·.=·-;:/,_·_._·-,,~-~ f'r<~~>'}_:;;{.::,;;;-~:::';~>~\'>f;'.;\.í•.·-<.i:·:;-;~~-;-i··'yF:-_·:~:. -¡_s::,·-~:~;~_,·j_:;. -.0·.: __ • •• 

10% de .. : 1 os que: son. de .-.ttrmino, la'- mi ta'd;". tiene'. p&tio·s.' bajos· al - nacer 

ºº· ·~, · .· (·0~1·~~~~~!~~;;~{~1~1~~0~¡~~~ij1~1r¿!J~·g:·;~~ " ....• 
·-Del· totafi, de ·i:irígr&s"os :·.~:1as:·uc1N;·_;lt_?1 % j'a·ie% ~·de c~l o-s~;.-.:-- neonatos 

· · ;.-_ i- ,,_~.';:_:;_{/-·-}!}:-/l.:;~\'-.<·:;._'.;·::;,_-\;> ·;i;/·:~: ;;.'~(-'F i;\?):~5-:1:,=;~.\rt;:?i(~. :'.:} --~~~¡i:;"¡~:;:.;:;·.::-'.' _·.- _. -· -· -­
de sarro 1141'' ECN,·l. lo: cual-~·sa·.-::i ne remen ta: hasta'. un:, 12%: a-, 14% en'.' "loa 

qu • p ~ • •n ;~~F~,~:~~~~~r.~~:~~:~~;~ºSY.'!;~;'%~~\~~~~i:i~~J¡t,·t.'1·:: .. •· ... · 
La mayor ·~_rec.uanc,i~ ,de;.ECN' .-en·~~~ .. g:una~.· U~~.N~'"'.•,~1 '.atr,ih~y-~ ·a ··1a· 

s ~ t?revi da '-:· mAB -;ro 1-~~g~,d~-~'.di~ ~~f ;.f }::&,~:·'..~~~~-~-:~·~:~{ ~-';I";~:t·~:~.t ~:-~.f:~t~. :_i;;:~·-·:··._ ~-aj 0 

peso, --,:,X~~··¡-·J~--~_.':··~:j\J¡;;;-~¡;~~:~~ d9' man.eJ o_~ in.is ·'¡~·;:.•AgreS i Vas.•~;-. <''f;; Es'tci no 

:::::::::·:ti;~~:f ,:~~.:;=~~:.~~~Ji~~:~: .• ·:: 
La ECN :se ~~~'¡¡'.,=~'t;·-.·· por· igualf.en· ambo1_:,_s1uco• :·y· no,' influyen· en 

- - --- (>•, "-,;. "--._~·'' -:,: ,' · ... -.. : ·' ~·,:·.:;,~~'.-:·.,,,,~_,~;:/·,-::.J:,j,:.;.;::;;;:d/-<'.f.i-_;-:;;~·-.. [;':::;i:/" ::.:-'.<.::;-·-:·;-.. - . 
su trecuenc iac, tac toris · geOgrAt feo•;:.-· racial es~: o~: atnbfantal 11• '( 10) ," 

- ',--- -. '-·' _ '::. :·-· 1 · .\·~·-'·-_ .. '.:·::_.'·: .:_; · '\ :_;' '.°'?: _',;..l !::;;f.,;..\.t:0·;;_:-0_J:;q:t->(,fi1,;rr~'i:f;·>;r·,~:-i"-,~-"-i:: ¡;-~,'. ' .. -:· ·· 
si bien :·en; 101 :; Pal ses; c:on<baJas; tas8s f'd&,'!-~1 iriái:':tA1 i d-ad'.~:J..i nfent i 1, 

.: - • ~ -· :;_.. ,: :-:: ·'-'.\;;;: .. ~;-~ _~;/."-:~·:;~~7_;c::~'.:):._r:·;_'.'.':«;-~~'.·Vl\:A :1,:~.Í~:.;}!;j'.)·~;f;':~~~j:<\":-°.c.'.i,;/:·;~:·~J;]::}:,;:;:· .' ·:-. ·: 
como_· Sueé ia ,:, Di 'namárca ,~_L'. Fi nla0di8; y',)Ds i Pal ses i, BBJ 01, ··\·la: ECN e• 

· · · .. _ _-. : · · -·, · :\· ·-··:-\:; :i/c-· .. :;-~:-:0:;; :-'::· ,\·;.::\·,~r. !f ~-~~-~~,:~-!:i.ci,~:;;~~;:-~~:/;';t~i~:~~;p_[:~;~'.)ifF,'<•.c ; .. ; ~.:'.:.1 ;·. : .. :- • 
un prob 1 ema .. ~de.-,' poca·; .. :: magnitud' (_14)_ ·."¡ .. ;A.-; pesar'''.'.-'de ';\·que -~_., •• han 

.- ·· " · ·-: ·., _ '-_-. :··,,._; >·:·.--' :.:,_ ./~;!; 0~;.{~.;~:·::\;;'.,~;:/;:~~:·,::1.:\:~8,~'f:~~K~~'.:'.itm-:i:·?/t~'.:{t~tf';~·::,~~·:-rZ: ~~.· . _ · ·-_-··_ . , 
implicado ,:, di verso's:··t'actor_•_• ';d•) ri asgo, ~(c:omo i:]{;~ast,i Hia_: per.inatal, 

-- -,. . ' .. · -,.- '"' \(·'",::·:, ,_;, :::~(.':.::·· :~,.,\,~~··::;"")~-_? -~'.};~"'-':.•;¡_;,r:,~·';~:;;:-;.:.-ct-: ~t:·'.;,,\.;_ :·'>--: ;. : . 
ruptura prematur".' _de~ membrana•.-:;_ .. aplicac,ión de/anestitsicos e~ la 

':- ":·\:.:; ,_,. ':.~-.- ,, :-o.~-~-_ 
·, :,-· .,. ---:-.':· 



madre, cardi opat la• congtni ta•, . enfermedad de; mem~rana•\ · hial i naa, · 

sepai1, policitemia, cateter.iz.Acion-·: d~··. vaaos .· umbilicales y 

e>e•anguinotran1tu1ionea·(15,16) 1 .·.•0lo ~la p~~m-at~rez,' 91 pes~ baja 

al nacer y la admtniat~~~-ian-~·:~n~-;;:1 de·~~·r~~-~·~,~-.. :.;:~:~\: aalucionea 

hi pertbn ica1, •• .. ._,.-. .;'_:::; 

e1peclfica para _EC_N·_-.<llt.~1_7.> •. >~: ,·Atl.n as_l,". en. e~. 10:.C ·a 13%· de ·1a1 

casas na •• identifican;:t~~-taf.-e~~de .r,ie1go·para ECN (14, 16). 

La mo~talidád ·global _por ECN ·varJa entre 0% y 55.S% (16) y 

•• encuentra dir;ctamente relacionada con el pv•o al nacvr, ya 

que en las .·recitn ·. nac'idos mayores dv 2500 gramos •• de º" a 16%, 

'en tanto que . en los menores de 1500 gramos aumenta hasta un 

c10% a 60%, (19, 16). 

O B J E T l V O 61 

1.- Conocer el ntl.mero de nvonatos ho1pitalizada1 en el· 

Hospital Infantil da Mt>eico con el diagn61tica ··de 

enterocolitis necrosante durante el a~o 19S2~ 

2.- Determinar cu.in to• fueron - corr:actamente 

como· ECN, 1eg6n e1·' sistema 

claslflcaclbn·por•.••••~I~~ ~l',n~~~~:~. •>;,;> 

3.- Evaluar, de . · ~c-~~Fd-~· ·.,.~,- ¡'~-·--~}~~)'f i~·~c-'f·bn _/ l;ar < "stadio1 
:~·· 

clJntco1, si., el manejo C,ü&.tu'e_ praPD.rC:io.nádo a los 
.. '•. ' -- ... '· " -·· -._ ·.-

paciente& con dt~9n~-.-t1c·~ :·de -ECN :.tu·.,:-., adecuada. 
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H I P O T E S I S D E T R A 9 A J 01 

1.- La frecuencia -de P"."·e~-~ñta~id~- -~e ;·'EcN:;- :1.a morbimortal 1 dad 

y ia nec~.-f-dac1: 1 -d-~ .. --~a-~eJ~::_·q-~i~_'-'f..~1~c;,·.:~¡..-:· recifn' nacidas 

'con . esta 'enter-~-édAd ·.San .. i9ualiftL o .mayores_· en el Hoapi tal 

Intanti f:· de ··-~~~~i:~~-e~-~~) ¡·~'S ~~~~~~~~~-~-~-;en·. la·-: literatura. 

·:;._:('i_,;:. ::·:''· ·::·::,-~- '" ,,,;.:··.-·-~- .. o-: •.. 

2.- Lu deflc.i•~~,l~~+:~~n)'}}I~~;,J,o;f •,~;~_~; ~°;rrecto de 1•• 

etapas ·: clln_icas\¡":''ida.:,·-;ECN ~:repercute, ... en un , manejo 
- ' - ·-- ,i/,;;;.,'f.",-:•<:'1' .. -:0·;;_~-- ·-· .. · ·-.. -.\ .. _r.!.;i_, -~.>- --.- _·_.;. 
i nadecuOilldo;:Y: por-:, 1 o'· tanta'~:i ncrementa. la~~ morbimortal i dad 

·en ···Sta'-~':'-~a·c1e~t-~~~';· 0 ·r~:'/:?)<;~~~-- .. · .. ; ·:·.::~·-·,~ 
·.~:,: ·"·"~;.~~-->\ ·>::~/(º ... , :·;· .. --



(14) par-a establecer- .lo• estadios.cllf!_icos de la ECN en cada uno 

de los casos que se r-evisar-An. (Anexo 2). 

E V AL U A C l-0 NI 
. . ' . ' -. -.--:... ,- ' <- ,• ·_ -, •, ·. - ' 

Se considerarAn l~s :~iguiéntes -criterioS de evaluacil>n para 
,_,,' . - . 

determinar si el -diagn6-iti-~ó- y<·inilneJO .. -fue·~~n · adecua'd~• ·o noa ,,_ .. 

•l 

diagn6stico ·de. ECN1 · 
'",C ~:e; '.' '---. ··' • .. :.;_':-':-

• ,>: ,-,_._-,,-' ~?>·-:':-- ·.- _-, ¡ 

:.~. ;• _:·. __ ::-" ;-._;;;----- ·:. 
Dfa{in&•tiC::a: _Ci:i'ffRCt-0 1 'Re_C-itn 

lo ~~~~-~ '."-' . -·- . 

D~~t~--~~i6n Bbdo~~'n•~·:· 
San~r-~-: e~ ':_·h-~·~-~-~':_fe~-~-le_5 

Intolerancia .gAstr~ca, 
'-·_.- .- ,--·· -_ - .- -- •, 

regurgitaci6n a··p~-r.'~e~icÍuo·~·g.&.st.:.·f~·o:mayor del 30% de 

la· t&ltima toma de alimvnto; --.)-· 

.... , ·~ ---:,".· -.. ",;o-' ·: ·:· 
. -_, ~ ~ ':. ; ~¡ : ' 

2.- Diagnl>stico i~¿orriictol: ;-?-:; Aérúel los·, . casos . _que no 

pres en ta ron :-~r~~';:~" dé\· 1 ~~-~:;·~·ré-. _-·~:~¡ te~iás 
· ,-,_~ '-:·; ,· ~::~·: ::,·.:;~:- ~ t~x> ~ : :,~5:_~, ) .'.-;-. ·. :---l<-' :·· 

. --·-.-

•. -·· ,, _.e-:-«-_,.-- .·- ·: 
'éri terios de 

diagnbstico dé~la·--ECN por ·estadios-:cllnicos. (Anexo 2). 

9 



2.- Iriad•cuada1 Si los datos clfnicos anotados en el, 

expedi•nte cor•aponden a una etapa diferente en el 

momento· del 'diagnóstico o durante 1-á·evolucidn de los 

paclentes;.cAnexo 2). 

\ 
c.- Evaluaclbn d•l maneJ01 

1.- HaneJo ad•cuado1 Si se ·_tomaron las ·medidas·dv manejo 

recomendadas para la e.t_apa _cÍ_tn:lé:a: correspondiente. 

2.- HaneJo inadecuados- haya sido 

incampleto,de menor o mayarid-uracibn al recomendada para 

la etapa cllnica cor".'••pondlente -.Y cuando el maneJo no 

haya corr~spon~ido lntegr~ment~ al ~ecomendado.(Ane>10 2). 

e o N s I D E R A e I o N E s E T J C A 81 
·. . :: __ · - _. .. :_' .-

Los nombres de- los pactitnt.es se reglstrarAn tala por sus 

iniciales. Nci. hay '1~p11C·~~~O.ñe1 . de orden 6tico por el ca.rActer 

observacional, descrip_tiVo y .retrospectivo de este estudio. 

RECURSOS H U M A N O 81 .· 

10 



clasificación par - etapas clfnicas de la ECN )a• Dra. Fernando 

Vera Castra y Javier Mancilla RamlreZ. La interpretación de la• 

placas radiagri!fica1 la har.! el Dr.- Francisca Javier Martfnez 

Hern.lndez, Jefe del Departamento de_'Radia-logf~, H. I. M. 

ANAL Is 1 s E S.T:Á· D 1·a·T-l ri oa· 

Las r•sul tadaa, · abt'enidas :·, ae _:• :·a¡..d~,~~rÁn'·: en -. tablB.s •• 
contingencia - de acúe;..da ·a -la•·:criter.1-as:_de "eValuacidn e>cpresadas 

previamente y para 

un~ mueatra alta" •• 

R E S U L T A D O 9 

Se revisaran las 40 eKpedi't!~t_es-'.correapandientes a reci~n 
nacidos (RN) can diagnóstica :de ECN~-.: ~~-~-;P·;ta01._izadas durante el 

at\a 1982 en el Hospital Infantil ~~-'-_:'-~-~-~-i;co ,''Federico G&m11z", 

La di1tribucibn par sexos fue de 311, 30 _pacient•• del ae>eo 

masculino y 10 de 1exa femenino. La edad de inicia de las 

manifeatacione1 fue de 10.4 dfa1 ~ 8.7 dfas (promedia ~ 

desviación est4ndar). La edad ge1tacional en semanas fue de 3ó.ó 

~ 3.ó, variando desde 2ó semana• hasta 40 semanas. El peso 

promedia fue de 2,500 gramas ~ 790 gramos, con variaciones de 775 
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gramos a 3,700· gramos. En el cua. ro No ,1 · .. • 

distribuci6n d• los pacief.te's ·de a uerdo.a su. peso ·.Y edad 

CEG) 

mayores de 2,500 :· gr~~~~.:;~)_~,.~~~v,~.';~•. ·.t~,~~>·:.:c~t·~;'.5::_~~mana•.· d.e. edad 

gestacional. En ·c~·~-~:~c,::~;~~,(~\TI_\~~!~<"-~~~·},, · ECN ·:ob·~·~;.~~;fm,~,• q-u·e .. Ítn los 

RN menores da 32 sa~a~~··_·Í~.~~;~.~~<f:J~i~:,~~~. :·é~~ :';.~~~·~;:!,~~"Y;~~·!',\:S.~_s 'dt~-···:t 2. 7 

dlas1 an ·lo• d-ac:·32 a_36~s8man,•s..-fnici ',_la'ECN!a;-10•'::13.7/:dta• ,±. 
··:.::-~'··· '-fo ·y "::' ,, r"'>' 1 ::-. f'., ~·Si:.,:¡;<~ i.'.1 ... ;~?i:~:,: .: :o.:-'.· .. --·-; .. ::_· r;_:::· 

5.6 dlas1 en tanto que_an,~o• mayo •'de :S7;•amanas<da\-EG - el 

1n1c10 •ue ª io• 10;~~~i~~]~!i,~til.Y~;~;~~j;.Jtr?:;iQ~~)it{~'";: '' 
Las princi~&i~~··ma.nitestacione ,1,:.clSnicas·_da:· ECN ·fueron& 

disten• l •n abdo~inaÍ,',~~ii,;éi,;;;~'.~tt{: A~;·~;~,~·;s;f.~~~~.· .. •· ictaric la, 
latargia, ir1"'itabilidad-_y-'.e•tado-~:d8.'_ ho'que;'-· tat-é:oino se muestra 

en el cuadro No 2. '· ; ;:.};f!f~~~l''.;j;·¡;,¡• 
- ...... _ -··:"¡,--·._ \.; - .. :• ,¡_ 

Ra•pecto a , los. ~·~:~'·l_a~~~~~~)::·:,~-~'}.·~t. "'.~(Üograt!Ms da abdomen, 

fueron m.\s trecuantas at·
0
'edema-:de·par d·: .. in_t•stinal, dilatación de 

asas y neumatosis int~~t·i·n~'{'9,·:,dó'~~.':p~ de_·, verse en el cuadro No 3. 
,.... .,, 

" '. ...·; ~ •:.·, ~·-.:.' 

Los datos par•cltni'C·ó's ;observa os con relativa frecuencia 

fueron 1 h i P.~P·-~~t.·~:~~'~}.~f~~~::; Yr:~''. .. ~~.-~·~-:: Áci One• 
leucocito• y p_laqu•tas1c'¡;';-_con>19 .~N'· ue 'tu.eran· dataCtados' con 

valor da t-t'amP~··~~Q;/~)·~~~~~bt~:·~e~o 

en las da 
un 

pacientes con 
... ,, ... _~; .. ·,:;: ':-; ·;'.;''.":·:;-::->·¡_; .. ;·., 1 :3 .-. 

leucocito•i•. (mayor .. de·,·13.000/mm_) ó can· leucopenia (menor de 

!5.000/mm3 )·~ _: .. La ··;-1·~q·~~,:t0Pen'iii. ··eme 1or_ de l00.000/rnm
3

) estuvo 

9 

El diagn6stico cllnico de sosp cha de sepsis se. estableci6 

en 26 de los.40 pacientes y los microorganismos asociados al 

proceso de ECN tueron 1 
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P&eudomona• a1trugino•a y con menor frecuencia .. otraa., cama.· •e 

mue&tra en el cuadro Na 5. 

Los antibi&tica• una 

Ampicilina con un A·~·~·~~gi .. ~~·ei·~:fda·'·'.- y· '-aeta· 
·'.;:· ;,:.: '.,~.;-;·c .. :-.:_.i.~·, ~ i...;, ./'' ~". 

oca•ionalmente •• emplearon otras antibi&_ticoa·, :;;: como.~ puede ver•e 

cambinaci&n •• 
--'·' . ., ~;- .'f ,· ' , .. ·"· .. .. 

en el cuadro No 6. -i_/". ::,,_, -~~ :i/~-:;.;~::·~f,·~~:_j:;·~.;~~~.~'. }~}~_ ... ~:· _ .. 
De acUeY.da - · .a: 1 ~·¿"~ ~ri t1tr'Í.as "'d• -, ~~~Í u~~i e~~~.;-roP·~~'st·os. en·: •l 

. · ·.~- . _ ·:·.':-'-~,,-1 .'·::.' .. ~-~~,~j~~·~,~1:::iB:';')tt~~;Sj'-.c'~f'1.~¡;:.,;:.':~'ftl;~~fi\-:.;7:;:f~--:·;1;~-:.·- '. . 
proyecto , de estudl o, '·i\' observamoil:·cque tel'.;:dl'agn!S•t leo·,, de'•> ECN _·.fue 

:>-.. .,,_•-: ... ./..', ·:-'.~\':!~~-.'f:::~fi:;;;:,::;,1~-tf';;'.:;'ú';;;\1~ .. '!·}¿f\>~l~!·:~l-·;.:::-,hé~,:·,.0~!t:ii-~-~\ '~~2.1.:-·;_: __ _. ·.,,, : .. -_-_-·.-·· ' -- -. 
correcto en ·::ss _de :lo• .40 :pac ient9• t'?'(i!n it'áñta--;quw.'.-s ,'de· .. -· loa caso• 

:: .. :::::;~, i~~j{~f ~~~í~t~f~f~~~~~~1~r~~!:~~zft.t1::::::. p:: 
esta.di os._ a_> grados-. .'d:e~; E~~•t:· coi:-fa".'me'"a.::-1 a•·, cri_teri os :.d8{_B1t 11-: y· cal• 

• . ..' ,._ -'~': ~ _ ...... ~' 1~·«':].::·_t:~.:tc(;'.:'<J ~~~~l,\lil,!;-;;~~Ji"•;/:J,::.!.;·~-,:~c~<;;c'.{;{(;·:~·'.;-{;_';¡·'_~-~-,):~_.¡/:,i;';._t;.'_:_.:~~;:,,;~;;- ;: -·-:·~-.' .. ., _., 
(9), encontramos ~que t2~_~:d~,;;l as,~~O .'. ~N ;no\ habtán:}_·s·1 da_,_ cla'S l f icado• 1 

· · · .. :,/::. t ;;;<:~:,;:-:~:~ :~\~·,:,~~,:¿ ~1:~;-::r·~-~~;1;',:c..f ":~i'..:i'-:kt:,_,.,,~1i'~i'-. ;;~:~:·::L~~:;:~~~f :{}.-> ~:;:!( ::::\~:-_: · · :': : : 1 , 
•n tanto ',_que~- .'-de-..·1os_·:12.;.reatantea,·0 4:fUeran mal cla•ificadaa • 

• .-.' • , .. :.:' ic .:,'.,: i' !-~:t:;:f)_{1}[:\~('.:",;t;-2,i~~~:~j'.f@;::~,;;;.'.f.:¡•t¿{~'.-;,,f_t;.?j~._;}''.!'i(:?~·:'0~:-:._~~:;f ~--~~~'.'.); '.',0_.:/<'. .. -:: " -. • " .; 
En : cuanta_:· at-:·manej a;~ mtdico ~y·~_qui r'6.r'S,lco t·'.;fl cáns'i deram·as ::<que Je -de 

, .~·· 35 ~~·:~~.@I~~~,~i.~i~~~€;~~j¡j~1~i~~~~f ~,f r~:.;~~~~ª,~.. . 
En e i ~·ºcuadro:;-· No·_-t~¡¡:-,7{ se_:, puedeñ•,,;;0 ·apreC:: lar,::~:, las i<,;_ princ 1 pal•• 

\ ". _ . ___ -.' ·~i~;:;;:>::'.l.\):;:;:;(··:::.-;:;~~\:-.'~;~~.:;(',-0 r,,\?i,\'.;:{_'.',; -,_:_~'.~,;~'. :·" .~ ·~ ·:. -.-.J·-_.·;. --. .. r, - ' , ' 

medidas toraptut ica• ,·o•p.ec l f ica• ,~ ut 11 izad••.:en ~ eataa~ 40 ·:-paciente a 
o' .. , .. '.'.·:.~ ,".·;- :':_:;)';>':'o{~.-:.-:)"'''·'.-:i~/:t~.~-:,:;:-,;:;\,1 :·,'~~,\';>'_,!/,_;'[!-'~::~/;\;o¡<-:•,.:\::;->:<.-; '· .... ~ 

y el pramedi D : de ""la. apl icBc i6n \de~:1ai', m'i amas,· en·:· dl a.-s~' t _Como 'puede 
. _ , _· . :-1,, .,'.""'-_•_ ·,_,_-.;}.~c:,':})_,·;1'>'i~7:";;/~:,,J.,:,~ :_- ;::~ ,,,, .. ,,;,'-,_;,'. - l.'_,-.: . : , 

verse, 13 pacientes· fueran intervenida• :~qui_r6.rgicam~!'~e.- y •n 7 d• 

••tas •e ote~tu6 re·~~-CC.ión' .. ~~;t~at·i~-~l'~·-·:: :, : .é;:-/: ,_.::' 

La mortalidad ab•ervada fue de 19 RN, --en ·13 de loa cuales 1e 

pudo relacionar la causa de muerte can la ECN. 12 de la• 19 

paciente• que murieran correspondieron al seMo maacullno. 

Al hacer una reclasificacldn de estos,40 caaaa, basándona• 
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en el esquema propuesto por Bell y cols (9), encontramos que S 

casos no correspondfan a ECN, 15 pertenecfan al grado I o de 

sospecha, 12 al estadio II de ECN establecida y 0 al grado III de 

ECN avanzada (cuadro No e>. El_ anAlisis estad!stfco mediante 

la prueba de los 9fgnos, de tipo'no·param&trico (19), mostrb una 

diferencia signi flcativ8: entre la clasittcacidn -·original 

encontrada en - 1 o• , &MP,ed.1-eiltes y· ~u···tra--- reci-a's i t tC:aé: i-6.:. actual, 
. ·' 

D l s e u s I o Na 
_:-·. .,_ - . . -__ .- ... ·' .· .: - : 

A Pesar- de que la ECN tiene un ori'g1;n m~-~titactorial y en su 

patogl!nests se han implicado div1frsos mecanism-o9- que no han sido 

aclarados dol la enf1trmedad on 

estadios clfnicos. Propuest.i en- 1~7a· Por Bell v,_·_cols (9) marca un 

importante avance en ·1a racional¡·z'aci~·,;·:'d·.i ~.tf".o!itarriient~ mtdico y 
---,-i' 

esta re vis i &n r1ttroS-pect t va. tue 'C:onOcer': e1 /á'stádo --de 
:> . - ""i ·"·',;-'.:';~·-c. 

aplicaclbn 

de es te es quema en· el· Ho Spt t.i.1 .\IntAnt·i i:·; '.·.·de y~, M6tc ico "Federico 

Gdme:", • a~•• d•~.pu~~ d.•!~?3r}}l:~~~.~~H~1 !,~· roporcuslon .. do 

la correcta o incorrecta ,-'.clasi_fica.c_i_6n·-~:._y <~'~-us respectivos 
.' ·: ·_- _,;, -\ .,_ _s:_~, ·ti.-·::·:-:,:·"~:f;-::;;'/:-''<6::'i::::--::\~'-7''·~'-~1.b;;·'/·>- -;-- · · 

tral:ami ent:-os ~obre :::1a: .tv·01uC: i 6rli-'.de.fe.St'a':0'éñte"rmed~d. · 

-. · ,_;_~- .,_-~ -_~·~ ~~ ~: ~,:'.::~~7~:~~i~J~~j5;;~]~:N~fr;~-~it\>'· 
A difer~~~i~··;:'d·~:: o_tros;'.autore11~_que· 1,-'_mencionan una distribuctbn 

• im-ilar · dit. -[-~~",;'e~·{:~i .~º~-¡~,;J:-,;~~~r;~2~i;i~~:r:~:~~'.;t(;f;~:~-i~o ( 10), en esta 

revl si bn : ob• ir rY~~~- .-r~iJ~·~~i:~'. ~~~;_;~ ·;'.:;~-t-~·~~:~~~~c"on. mayor frec:uenci a. en 

el seM~ masc-~-iin·_~·:(/'~,~-. ._ .. ~"~:~-p~~·~.~-~rc·ibn ~~~-:,-~-.i·> Otros hallazgo• que 

-_.;_" ,. 



no concuerdan. con 
'' '_. -- '_' ·-,' ', - __ .· 

lo' habitualmente encontrado en la literatura 

(11 1 14 1 16) __ •on el predom'inia dé_éa.SoB .. de ECN·-Rn'RN .con EO mayar 

de g~~~~,-~·: 
eKpl icar por -·· un_,~· •v8ntuai::: ~~br-~g·i ~tr.~' ~' d_~·it ECN 

'!.\ 'en 
p_odrta 

· neonato1 
-;·, 

prematuros - Y. -:~'dit. baJo·_~_.·P••o:'a.l(_~a~_·p_-~·n·.;a_~ .. :'.;.- íirl.; 1t~tA __ ,_.'posibilidad 
i\:: '.:;,..:.··/:1"· :;:¡ __ e·' 

2
,\\: ... ¡~:.,.:,~- .•• 

diagntS•tica. · Tampo~_o}·tc:i.b~_•rvámo.s;:;::·._~_r~.•t.•Y~~·-~~--tudi_·~ !·:la· f.elaci!Sn 

~::::::n.· :n::: ¡, :;!~n:.d·1~.:'d~~;tf~t~;~~~~·lt~d'A.•:c~<~··"r••d• por 
Lo• : _• __ i Q~º-! .. el l~i~oS \y radiol6gico_a ': que -;:·en~~fit·r:~·moa no fueron 

;_ ~.,,_ ~,:,:,'.') ·_,-¡,~;_::~';,:;;.:::!;'.:t-':.C:h:;,-:·:-"~;t.?-if .. f.;1}'·.;:~-:.:r_ '.·:·~_,-_.,_. ;· _. -. -
di ferentea de i ~~'- :.' e•peradoa: (1 t 9 1 9f"10>'.~-Y ;{.le -~,:u ti l i :aron para 

... _ _ "·:·°>.' .. ,.,;·;_,·,· __ · ,\{Sl~-'t~·'lo'.'/::;.~;. }~;~_·:~·i1\x-,,~¿:¿,:-{;'._·:- '_-; >J:. .--
apoyar una adecuada -reClaáificación :d1t~ laa'·:40 ,:;ca101 - ravi 1ado1. 

. '·i.'-¡,1{,,'-.'.~~'··~i~i" ~--~-~¡.~"\•,:;;-;:-;:' .\.:.!,: .... , ~-' : 
atenci!Sn que gran "~partve "d•{i~: .. la•'.::'"~.ac~e_nte1 presentaba 

· ~ : -... :. , .. , ·'. ;_ ;_:.'.c·-:.¡c;-~,,,." '"'····\'et ·~;";;;'ti;-~:.r~·-.r·-;,·::-~,_.-.. _ · º· 
Ll"ma 

h i poprot rombi nemi• ·y; sospecha :,el 1 n ica'.~ de_--,'sep•i • • 

.... -. __ ,_ - -;·<;-.__: .. ~'.::.'\·:i:~~g~~n~~~1}~-~~i~~~!~{~:t:I:~~:~_:_~---, .. <~-,~-·'.::>. ,!, .. -·. _. 
Al igual que_ otro1_·r·eporteS\'.'.:la1·:bactRriaS_a1ociada• con m!.1 

frecuencia a loa , ca~·~·~.:/'~~!_.~·~~:4~,:~{tt'~#;.~~~·~;~:f'E;~h:~~·i·~·b"iá·-.:_::~. y· 

Kl gbp te 11 a pn1umgnia~ . ( t3) ~-~y:- si\:.-co'ri~ t'ditr~~-ét~·~ ia '_:mayar'. frecuencia 
: ¡ ·,~.-.',s. ::.¡:;-: .. t;\~,:~ :!,.<;~:,;; o;:;t,: f:'._~'.'11'..t:~;:<;i~ +; ;tt ·;<-·>:· .,::;_-: ', ... 

de anterabacteria1 en · nue•tro_:.media(como:·;¡;agentea·-. -l~f~~·~-1010.11 
· . '_, -:- -_: ,· .-'~---~""'<\3,'''i,f.;,:;'~·>'7!:''.\::(>_'~; .. -::~:·,:';'.:~}'?;->_·_c, ·: .. .- .. -. : 

cau•al es en RN hoSp i tal i zado1_'(12-i13) ~·:~:,~el:: maneJ o i antibi tStico ·con 
_-,_, .-.>'.-:~,·,~-;_, .. _.,-_: ~,-i';!'/i:i~';;.~f!:~:::;~f-.::'-_l_t_y:jf;}_f(7,:_:·''.::- ;_. ·. -. >· ._· . 

la combinaci'an.: .de.·" AmpiC.ii'ína·-;x..y:{~~·un~1C2'A'ñiinag1uca1i.do"'_ fue 

correctamente ~p ¡ 1~~\do ~- ·-·~::~~~';::d··~~;{~~:!-H:~~¡~~:Í~~:~-:;\!~~¡~,-¡:,~,~~;; dé manaJ o 
, , ... ~.:' _.;-=-:-'::::~~-!:. ::,~''·"~/~;t-_í¡;,,::1_0.yj}~J;;'~~.,trc;';";~ <.:..:, , ·, 

mal impl icada1 _ fu·e_. la duraci 6n -''d• l·_;·ayuna 1"'',t;~·muY::·: c"orta ·,o d•m•• iado 

prolo:::::~ cons1J.'r11}Ji~{i~~f &:~t~~r1t~Jf l'~f {:;tue· correcto 
•n 3'5 de · la1· ·40· RN ~~tu~i.~d0:_•,·:,~\8_1_i;;:_,~Ít-~ho_;. de::. una inadecuada 

. . : .. ~ ... --~" ;; - ' 

cla•i.ticaci6n-_..' por - . estadio• de; la"ECN.' (Ver cuadro No B) fue 

mucha ·probabilidad ;.- ~ai.a•-·~, ~~ -~~ ;~~~~;a··1'n~-decuado en el :a 

con 
% de 

'" 



lo• casos de ECN y· un importBnte factor c~ntribuyente a la alta 

mortalidad observada (4S~). 

Finalmente, los --r~s~l t-~:~~~--~~~.'.-~::~ste' -e~tud:i·~ .. pral imi nar na• 

los' estimulan continuar_;·· r.v-i~~nd~·) ÍD · · --~c~~-teCid~-- . en -•;• .-.. -. -• al'l'o• 

sub•igui•ntes y resal t•r_;_ Í~ _. Vra~ ::_·i~Po~t~iiC_i_~ de .:_'•stabl ricer: una 

adecuada clasi ficaci6~. po~ __ -_ ~~t~~iO-S:-_d~. 1 lií\ECN _ J,Ar~"-.:~p_titñizar ·-el 

tratami1tnto de eitOs :c~:~~-i~~-~~~:.y :~-~JO·;~r ,,-~"-~·ob'¡...·~vi~·a·· erl:cantidad 
.-:~·- --_;:¿--:c·::-'.f'" .. ,-,.,--_.- ':··~;_._.·: 

-·:·;-:;_:;,::·:. 
::·~'. 

y cal l idad. 

RES U 11 EN -.~-- ~~.~-• . ~-.. -. ';. ,_ . i; ' .. 

La:- en.t.roC~ i'.l .. t--1 ~-::::- ~-~'.~~:~--~:'{~: -~~:~~E-~N·;:_,/~-~ñt 1 ñba ,-~ • 1 endD el 

trastorno gaStrointe'st"iri~-¡''.-~m.i1·.; ~~'.-~-~~irrl"t~-~-~; -~~.;_~i-; '~u"_' se ob••rva 

en 1 as un 1 dad•• . de ~ t~;~~ ia ~-i-Ot;e~~;.-i va'· -n·~a"ñ~~-~~ ~:-~:'.:-. '·."; ::::> -
'/1,; :---~;; ~'.: ., -· ',·'{'---': :'-'.·); -_ ,_,. ;, ;:: 

A· niVel · _naCT~n~-~: hay' ~~,~:~' •. : ~:~-~~~{:~.~~- ~~~. r"~·.p~_¿~~-~ '..al, .t~ma, ·10 

cual i-ios"eSt1mU-1d::a ;e~~,~~~'.-:"~\,~~a1'¡-~-¡r~Ía' ~~~.·r1e·~~ia en ECN del 

Ho •P 1 •.•l 1 n .. ~~· ~ ~:~ ;:;,~t:~.~l~,;~fü~ii!~~~Ó?.;~~~~;~;f~t·~;¡t~ na 11 dad d• 

conocer -. la:·situaci&n-.:_reciente :de:teste ,.entidadien.,ilUéStro_'medio y 
~"' ... -_ .:;:·;:·:-: ·._:.~i--;f~'?!S~~\'t:'--~~-~~:~~).'1;~;f\.:\ ;''''~.'~::: :::.','<~:-:t'.c';'·;_,_:-.;~;-_, .. _ . . 

, •• tab 1 ecer_·,_ un: ínarco ,· de~"r•_f_erenc ia'.:·para : inve1t i gac iones ul tari or1t•. 

__ ._·: ,::_:_,·_:~~--:_: ::::~;:-,~~:;~f 1.~(1'i~{.t~;tJll~i~hf :.'f X~~::~~·;.~:? ;/;·~-'~ ~--~}; '- --:¡ · 
Se re_ vi sar_on ;~? 1 os:'.40,-, eHpedi ent_•• :~~~~?~~p-~ndi erltes a rec 1 i!n 

nacidos. ·::~~~;-~-'~-~~~-''.~'{~~;¡~:~~i~'~1·:~~;,~'l?~~~:;_~:-. -LÁ·: ~Ú-~t~Íbu-i::t "n por seHo• 
__ .; _. -: _-, .:.- -·--:~ :;; ·_iJ,:-i~~::::.'..;_oy¡;·:->:;,;.:·-:-r:Y--.\::;;c:.:;:~.,-::;._,:-·-.::·,: , _. .. 

fue de :S11, _30 pacientes·.de;.sexo,masculino.y 10 sexo femenino • 
.' ·- "! -,.: ":~-:;~·-:- • 

;~~:;:;~~---'-\'-' :·'.:-· ;-¡;,-:.-·,." ·'.,,'o:·.--

s•ngre en h1tc1ts, ictericia, 
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lete1'"gia, ir1'"itahilidad y ••tada de choque. 

de- este ~-.t~_d_~o:,--: ·ab•8rvamoa.qÚe -el _diaqn4•tico de -,-, proyec:to ECN 

fue C:Ql"'f'eCÍ:~- &;~':_·.3s::d;:_--·1Ó-.-· ctO'.·-pádi~ntÍfS,'- •Íi::tanto qua 5 de lo• 
< •¡:. '. -,;, 

c•sa• na r•uhtan :la~::cri't-er't'oS:;1ñ.disi>eO•.•hle• par-a at;t.9.blec:e,.. el 

d1a.gn6• tic: o-, de~:~~~-~.._::_,~~-~,~: '--~~1e;{/t'-a1 ~ .·k~~-in•r·. l• --el•• i t tcaci tin por 
· _,_. --~ .. · -: ·,: ,: · ~::· :: :~·-y; __ ":.-~!i/(<-~-~~f~·'· ~-,_1.".'.-'::'r:f;c;;;_.: ~ ·: ·:.. _ ·:. " 

est&dJci-s a ·'greda&: de, ECN,fc:ord'orme,·a lo•· c:ritet-ios .de Bell y c:ols 

(9~-~ : er:;i·~~~,~~~~~-~i~'~;tt~~;~~~2~-~i~,~-~;-~1 ·~~--::~-~::,:~~b-f_~:~;- .• f-d~' ~l•_• i ~ icc&dos' 

en, ~~n~o--,;~(~~- d~·-'-~l':-:_;~-k·:·-'~~~~~,~~;:,'-.-c~ ·\~-~-~'¡..-~~ ~.l.- ~l'••ificados. En 

. cuan'to_-.i-·man~'ja''~·,;j·tc~~--v", .. q-utrtaf..gic~; :_cons_ideramo• que 19 de lo• 

36:--~~.~-~ ;·~º~\ ECN -'tiJ~-~~,:.--_.;t~,.:-~t'.'d~~, de -mS'nel"'a in6d11cuad•· 
''-'' -

R E F E. R E N é l A S1 -- -

1. Cohn R, Sun•hine p,· de'Vries · Pr Necrotizing ent•rocoliti• 
' 

in the newbarn inf•nt." Am J Surg 19721 1241165-16$. 

2. Simp•on, JY1 , Notic•• ot cases of p•ritonitia in fa•t:u1 ln 

3. Mizrahi A, 9arlow ~' Berdon W, Blanc WA, Silverman WA1 

Nac:rott_zing enteroc::alitis in premature in,.anta. J Pediatr-

1965f 66a~97-706. 
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4. Thelander HE• Perfaration af the gast~aintestinal tract af 
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ó. 
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and recave_".'Y~:-. J. Ped·i~tr: 194:s1:::'2~:~-2~3~~~~--~:_:-~:; >~'.~:· ---y, 

.:.s·: ,'.~ :-:"' ~-··,(.'::~-,~~;:;.;,::-~;,~ ;?:-::..:- -·< 

of 

with 

',.;.,,,: .- ;,, ·.)_;: ' ' - ' '; ·~. 

Wal dhaUSltfl ' ~~-: ¡.j~ren·d~:~~ ·;~s~-~~~:k'~;~~--~~ ;~:.·~ ~;;~~~~-¡·;¡ ng: CD 1 i ti & of 

the ~~w.»d~~ ;--,_ ': c·ommO~---_,;t ~áUs;·¡~t:i'Pe~·;·O~:~t·{~'~ ." ·at . th• ca ion. 

:::::· ~:f i,~~~~;,1r~~i1~.:... •. ...... •. 
Blanc·, WA1. Necrotizing-·enterocolitis~in·_the p~emature infant. 

· , ___ - ·. :./~: -::-,:::.~,,_ __ ~::_s~~; ;: __ ,>¿_._;1:<~;-:--J/:5'.1;. ;_; · · 
Radi alagy :.19641i831979-987 ."·-\J,:;'..,·:<--'-·:-r '."· 
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Taulaukian. RJ~·-/.e&'td.on"'.'"·'-~~-~;,,Ainouf.y RA, 

--·:-; .;'.·,-_ .. ;, .: . --·:·,_,_;: ',:-.-:_t¡:::'.;:;~·;_;y1~';('.-';~" :.;_-.::'. . -~ .. 
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1e. 

hypera1mola.lity at oral salutiona can.tributing to necrotizinc¡ 

enterocolitis· in v8ry-low-b·i rt-h-~~Íc¡ht :__·;-~ int&nta. Pediaitrics 

9rawn 

-.-.~·' 
1:- ·' ,,--•, _. ;; .; \_ .. 

. ~ .· ... \·'.;., ,., ',-.-,·.--· :·,_:._· 

'Eh-.~~t· -;: AV¡·: '; Erit8ra.ca1·1 ti s :··~:~:~-;~·s·~f.t~~ 

1977 1 60 1535:-538. ' 

EG, neonatal. 

c1 in ~~;:t'i~t:r :~~rt~':·:~~ :1~0;,e;._1121_-:1147~- ;-: · - ~--
-,: ·-»:, ·~: '-· ~f ;:,~::, :;¡'.' , ·:;;.. :r;" .. _.¡., ,.·-~-' 
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19 .. Siec.;r9t',' SI E 1.-.-:'~~~·so __ · .. ~··.<:~~::~~ '~~~,~~-ras:;- ·r~-iac ionada•. En• 

Estadtst-ic~ no ·p~-r.~ft.rÍ.c&·; 2a ,:~--d··~··;-M~H-i~·o, ·-~rillaa,- 1905. pp 
~·.·.'· 

94-119. 
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ANEXO 
HOJA DE RECDLECC 1 DN DE DATOS: 

Enterocolitis necrosante neonatal en al Hospital lnfantl 1 da Hdxxlco (1982-1986). 
e lasl fl cacl 6n por Estadl os e 1 fnl cos. 

1. Ncmbre; ------- z. Registro Hosp: =---=,,,.----- Radlol6glco ----
3. Fecha Ingreso 4. Fecha Dx ECN S. Sexo 
6 •. Edad ___ dras 7. Edad gestaclonal ___ sem. 8. Peso -----=-
9.-Alhmnto: Inicio Tipo------ Tácnfca: Bolo __ lnfus 
1 o. Hcdl camentos vi a ora 1: 
11. Apgar· __ , __ 12. ~,-.-.-u~f-.~ .. ~.-.-.-----~.-x-,---------------
13. Pollcftemla 14. Exangulnotransf: Fechas-~-~--------
15. Catáter unbTTT'Cat __ vena __ arteria _!!.sospecha Sepsls 
17. Cultivos poslt. Fecha Bacterias Senslbl TI dad Antlmlcr-o~b-,------

Sangre 

LCR 
Orln-.----

Otros ----18. Dlstensl6n abdanlnal ___ 19. V6nttos __ g.§strlco bl llar----
20. Sangre en heces ___ labstlx __ 21.Apnoa 22 0 Bradicardia-----
23. Oolor abdanlnal __ 24. Eritema abdanlnal ___ 2S. lctorlcla 
26. Letargla __ ~7. Irritabilidad __ 28. Acidosis -- motab _:_-_-,..-,-.-_-:._-_-_-_-
29. Perlstalsls presenta __ ausente __ 30. Hasa abdan __ 31. Choquo ----
32, Antlbf6tlcos Vía Dosis oras-------

33. Ayuno __ dfas 34. Sonda OG __ dfas 35. Allm.Parent, ------- dras 

36. et rugra __ lndlcacl6n Fecha----
Paracent•sls __ Laporotanla __ Resección lntest __ Derlvacl6n -----

37, Evoluc16n: ·cura,cl6n __ Estenosis lntest ___ Absceso abdan --------
Diarrea cr6nlca HUERTE Fecha Causa-------

JB. Laboratorfo·dn_ las fechas del Dx ECN: - ; ·, ':'-:_:.-. , 
Hto __ Leucocitos __ ._ Segnent __ Bandas.·_· __ Plaquetas 
TP ____J,. VSG __ ll'fll_,Prot. Tot, __ albCml_na __ . globullnas------~-
Na ___ k Ca . ·-: ,_ ... ·:;'.;;;,i.·'.,i,.· · _: ,,

1
·, ~ .•J •. · 

Rx da abdanen: Fechas -·.-:. ·- ,,.- ·. ;;:';;':--.;.i-.-J_.! ,,,.- /-_~(-.~- ,-,_·,·: __ ,_·,-
Edema Intestinal -'---------

DJ latacl6n lntostJnaJ ------------------'"------­
Netanatosts Intestinal-----------'-'---'-'---'-------'-----­
Netanatosls portal 
Ascl tls 
Asa fija ·-J_. ______ _ 
Naumoperltonoo 

40, OBSERllAC 1 ONES ------------·-'.'_:.~_·,_.::,_ .. _\_~~_,:·_;:,_-~-~;'_1-,_-_ ~-~~-~,_· __ • '-'~-·-"-·----

' . 



EnletocoU!la necroaanle neonatal 

Anexo No 2 

Etapa 

J, Sospech1 de ECN 

11 A, ECN cs1abkcld1. 

11 O. ECN c11ablttlda con 
dtlcrioro cllnko. 

111 A. ECN ar.inuda. 

111 O. ECN l\'lniada con 
pcrfuraclón in1n1inal. 

Cwidro l 
ESTADIOS CLINICOS DE ECN• 

sr11101 rrnrtalu s111101 r111tlllll4lt1 

lncsi.ab/lldad tlnnlca. Ruiduo ¡:btrico 
Apnea y br.idicardiil. f> JO%). 

Dila ladón leve de u.u 
imn1in11t1; rdema de 
rarrd lntr1tin.il: 
niveles l1idroairro1 
eiClllOI, 

Irritabilidad y apatla. Di1trru!ón abdominal 
In-e. 

lnn1abi1id1d ll!rmiea, 
Apnu '1 bradicardia 
con 11~1 írccucncia, 
lclarsla pro1re1iva. 

Si11nns Je Chipa 11 A, 
mb: addo1l1 
muabóllca. 
Plaquetopenia. 
Hipon.atrcml1. 
lllpoprottlncmia. 

sr,no• de cia,ia 11 º· 
m.b: addu1I• 
muabólica '1 
rupiratorla 
combinadas. 
Nculfopcnia, 
Hlpo1rn1i6n<hoquc, 
C111¡ul:id6n intrll• 
\'lt.eular dbrmlnada, 

Vómi101 o tt¡:urch•· 
ción, Sangre en hccu 
mltroi.i:ópica Cl1b1til 
moderado o 1110: 
rrueba de p:uayacu 
ru1illi·a1 l) fr11ncn. 

s1,1m1 de el:ip11 1 m:b Sicno1 de c111p.1 l m.h 
c\idrntr1. n·identu, 
Au1rnda de ruidos NeumaloJil hue11inal 
prriuA/lieo1. llncar o en burbuju. 
Dolor abdomiruil. 

Sicnoi de cura 11 A. 
m.h: dolou1hdomimal 
ln1en10. 
Erllcma de pared 
abdominal. 
Ma•a abdominal rija, 
palpable. 

Si11no1 de e111p11 11 A. 
~s; neumarn1l1 
pon11. 
A1ci1b, 
AM ln1u1imd dil111adl 
íljld1, 

Sicno• de e1;1pa 11 0, Sl11nu1 de c111ra 11 U, 
mil eridcntn, m.h: Ha ln1nlinal 
MaM abdomlnal dil11111da fija 
ralpable, pcni,lrn1c. (pcnl11cntcJ. 
MH1rón en cuadnm1c lncrrmrn10 de la 
lnícrior derecho del a1cltl1 (abdomen 
abdomen. blanco). 

Tra1amlt11to 

A)·uno, i.onda 00 
Sol IV 11n.1so mlt•p;tdl:i. 
An1ibi61ko1. 
Rk de abdomen c/11 hora1. 
Re\·aluración del imnejo en 
ldl111. 

A)·unu, 1und1 00, 
An1lbl611to1. 
Alimcn1adón )'lltcn1rr.:1I. 
Rli de abdomen c/8 horu 
pur :!4411 hur.11. 
RC\·alur.:ielón de 1 a 10 dlu. 

A)·unu, 1unda OO. 
Anlibló11cu1, 
Alimcn11d6n )'llrentcral. 
Dic11rbona1u de 1odio, 
\'nlor.ir manejo vcrnilatorio, 
Ra de abdomen c/4 hora•. 
\',:dorar Llparotomla o 
para«ntc•i1. 
Rcvaloradón rn 10 a 14 dlu, 

Ayunu, sonda OO. 
An1lbló1icUJo, 
AUmcntadón parcnler.:il. 
Dic11rbo111110 de 1001<>. 
Manejo wntib1orio. 
Sol l.\', i:= lllO ml./L11. , 
Oup¡imlna S a 10 IJCJ!ki/mln. 
Para«n1nl1. 
Valorar l1fMtOloml1, 
Ra de abdomen c/4 horu, 
Re\·aloracl6n en 1<11 d/111, 

l¡wlqucbebpa lllA. l¡u:ilq~l.actara lllA. Slano1 de clapa 11 O, lcual que 111 0, mil: 
mh: ncumupcrilunco, laparutomla cun rr'"ción de 

1egmcn1u1 inlnlimrlu nctró· 
licoJ1 1 Ollomlu o entero• 
cn1croan1J1omu1i1, 

• Modificado de Dcll1 y W1loh.: Tonado do la re forencla No 14. 
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CUADRO No 1 

DISTRIBUCIOll DE 40 RN CON DIAGNOSTICO DE ECN 

SEGU!l SU EDAD GESTACIONAL Y PESO 

Edad aestacional 

Semanas No de pacientes 

t-:enor de 32 4 
32 a 36 7 
mayor do 3? 28 

N.o. 
Total 40 

-~----
Peso 

Gramos No de pacientes 

Menor do i.500 4 
1.500 a 2.500 15 

Mayor do 2.500 19 

N.n. 2 

Total. 40 

N.D·= no determinado 
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CUADRO No 2 

MANIFESTACIONES CLINICAS DE 40 RN CON ECN. 

Signo clinic o No de Pacientes 

---·-· -- ··---------·---
Distensidn abdominal 

Vdnd.tos 

Sangre en heces 

Ictericia 

Letargia 

Irri.tabilidad 

Estado de choque 

35 

32 
22 

14 

14 

6 

6 



CUADRO No } 

HAt,LAZGOS EN RADIOORAFIAS DE ABDOMEN DE RN 

CON ECN 

Signo Radioiógico 

Edema de pa.red intestinal 

Dilatación de asas 

Newnatosis Intestinal 

Ascitis 

Neumatosie Portal 

Neumoperitoneo 

No de pacientes 

18 

15 

6 

2 
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CUADRO No 4 

DATOS PARACLINICOS OBSERVADOS EN 40 RN COI! ECN 

cuenta de 1eucoc1tos/~ No de pacientes 

Menor de 5.000 

5.0CO a 15.0CO 

Mayor de 15.000 

Recuento de Plaquetas/~ 

Mqnor 100.000 

100.000 a 300.000 

Mayor 300.000 

Tiempo de Protrombina (~) 

Menor 65% 

Mayor 65% 

6 

22 

10 

9 

15 

3 

19 

12 



CUADRO No 5 

AGENTEs INFECCIOSOS ASOCIADOS EN 26 

CASOS DE ECN NEONATAL 

• 

M1.croorgan1emo No de ault1v.os . 

Eecherich1,a ~ 9 

JU&l¡¡¡W]&, Plll>ll!ll2lllJl. 5 

Peeudomonae aoruginoea z 
StaDhylococcus ~ 

&!lmo.Jl!l11n grupo B 

Shigelle flexneri 

Cgndida í!llJ.Q.M§. 

Citrobacter !U? 



~~~~~~~....,.C~UAD""R~O~N~o='"'6~~~~~~ 

ANTIBIOTICOS EMPLEADOS EN 40 RN CON ECH 

Antib1.Ót1.co 

Amp1c111na 

Amikacina 

Gentami.cina 

No de pacientes 

35 
31 

11 

Penicilina eédica cristalina 7 
Carbenicilina 

Clindamicina 

Kananticina 

Cloranf'enicol. • 

.2 

Trimotoprim + Sulrametoxazol 



CUADRO No 7 

TERAPEUTICA EMPLEADA EN 40 RN CON ECN 

Medida terap6utica No do pacientes Duraci6n(días:X±.,DE) 

Ayuno 39 6.5 ±. 5.2 
sonda orogástrica 38 6.0 ±. 5.8 

Antibióticos 40 'l·'• ± 4.2 
Al.imantación parenteral 25 11 .6 ±. 7.8 

Cirugía abdominal 13 



e u A D R o No 8 

RECLASIFICACION DE LOS 40 CASOS DE ECN SEGUN EL ESQUEHA DE ESTADIOS 

CLI NICOS. PROPUESTO POR e~Ll. ·.~··,~ol.S ,· (~;·,· 

Estadio cl(ntco 

GraJu 1 

Gro1do 11 

Grado 111, 

No corresponde a ECN. 

No clasl ftcado 

Totales 

~egll'n ·exÍ>adl8nie · 

( oÍ't ;,iJ na 1 )' ,- ·-
'' 3 ,, 

s 
4 

28 

40 

No de pacientes clast fl cados 

Reclasl ft cacl 6n 

'(ac-i:~t) * 

40 

• p• 0,031 
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