ESTRES NEONATAL EN UCIN
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INTRODUCCION - 2

Definimos estrés como un proceso biolégico y psicoldgico que Se origina ante exigencias y requerimientos internos o externos al organismo, frente a
los cuales no tiene informacién para una respuesta acorde, e impulsa un mecanismo de ajuste.

Existe evidencia clinica de Los efectos adversos que provoca el estrés en Los RN internados en UCIN y en particular en Los bebés prematuros ya que
al no estar preparados para la vida extrauterina, su respuesta a Los estimulos frecuentemente es inmadura, desorganizada e inefectiva, mas que
adaptativa, pudiendo verse afectados negativamente a sus cerebros en desarrollo, Lo que LLeva a cambios permanentes en La percepcién
neuroanatémica del dolor, hipertonia o hipotonia, excitabilidad, somnolencia, irritacién, cambios de humor, problemas de aprendizaje y cambios
neuroconductuales (a Largo plazo).

Ob)etivos:

-Adecuar Las intervenciones de enfermeria para la disminucion de estrés del recién nacido prematuro mediante el control del entorno fisico en La
UCIN.

-Aprender a identificar Los Signos y sintomas principales que favorecen el aumento de Los niveles estresantes en Los RN ingresados en UCIN

METODO

Se ha realizado una revision bibliografica en diferentes bases de datos (Science direct, PubMed,Scielo,Medline, google academic) empleando descriptores MESH unidos a operadores
booleanos “AND” y “OR" con los criterios de inclusidn siguientes: ultimos 5 aRos, idioma espaRol o inglés, acceso libre y gratuito, neonatos y con Las palabras clave “UCIN” “recién
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nacido”, “prematuro”, “estrés”, “estrategias”.

RESULTADO

Existen varios estudios, que evidencian el impacto adverso del estrés en el neonato, Sobre todo en el bebé prematuro, por Lo que todos los estimulos (Sonoros, Luminosos
y tactiles) deben presentarse adecuadamente en frecuencia, duracidn, intensidad y otros, porque tanto La hiperestimulacién, Lla estimulacién fluctuante, La estimulacién
a destiempo 0 Su ausencia puede resultar negativo para el correcto funcionamiento de los sistemas funcionales.

Los profesionales sanitarios que desarrollan su actividad en Las UCIN, debe esti entrenados y formados en La identificacion de todos estos signos y sintomas y deben
disminuir o eliminar al maximo Los factores estresantes.
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1.MEDIDAS AMBIENTALES

« Control de estimulos luminicos:
cubrir las incubadoras con
cobertores acolchados, ventanas

3.CUIDADOS SOBRE LA
UNIDAD FAMILIAR

« La participacion activa de
padres y familiares en UCIN:

con  cortinas/estores  para I ras [EE aprender a reconocer cuando
control de la entrada de luz, rollos para contener en flexion, relacionarse con RN
correcta  ubicacion de Ia colchones de gel. « Contacto madre-bebé
incubadora. , . Reduccion de maniobras prolongado | ta

« Control de los est.lrpulos sSonoros: doloro2as: . Fomentar la participa &n P
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CONCLUSIONES

Las intervenciones con RN de Alto Riesgo no son normas fijas. ES imprescindible como profesionales, tener capacidad de adaptacién y adecuacion a
cada bebé y a cada momento.

La observacién y evaluacion de los cambios fisioldgicos permitira desarrollar estrategios antes, durante y después de La intervencion de
Enfermeria, hasta que el neonato prematuro alcance el estado deseado de estabilidad para el procedimiento o intervencién. La forma en que el
neonato prematuro reacciona a Las intervenciones de Enfermeria La guiara hacia un cuidado de calidad dirigido a proteger el desarrollo integral.
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