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Cuidados de Enfermería en  
pacientes con íleo meconial

Enf. Esp. Paulo Damián Arnaudo°

Resumen

El íleo e o ial IM  es u a patología ue se p ese ta o  
u  uad o de o st u ió  i tesi al i t alu i al. Rep ese -

ta u   a % de las o st u io es i tesi ales del e ié  
a ido RN .

El diag ósi o te p a o, el a ejo lí i o, la de isió  ui-
ú gi a opo tu a, así o o el apo o ut i io al posope ato-

io ha  edu ido la o talidad de - % a e os de %.

El IM es u a patología fa i le de se  diag osi ada desde 
las  se a as de edad gesta io al EG  edia te e og aía 
p e atal ue guia ía u a o du ta i i ial ás a e tada. E  

u hos asos, RN o  esta o di ió  llega  a la U idad de 
Cuidado I te si o Neo atal UCIN  si  diag ósi o p e atal. 
El pe so al de E fe e ía de e o o e  los aspe tos lí i-
os ela io ados o  esta e idad pa a ealiza  la alo a ió , 

diag ósi os e fe e os e i te e io es e  pos de p o o-

e  la salud, p e e i  o pli a io es  log a  la e upe a-

ió  i teg al del e ié  a ido.

Palabras clave: íleo meconial, UCIN, cuidados de Enfermería.

Desarrollo

El IM es u a patología ue se p ese ta o  u  uad o de 
o st u ió  i tesi al i t alu i al. Es la a ifesta ió  ás 
te p a a de la i osis uísi a FQ , e fe edad ge éi a 
autosó i a e esi a ue o u e e  po la ió  au ási a o  
u a i ide ia ap o i ada de /  e ié  a idos. “u 
p i ipal alte a ió  es u  defe to e  el t a spo te del lo-

o de la supe i ie epitelial, t a e do o o o se ue ia la 
p odu ió  de se e io es a o al e te espesas e  dife-

e tes ó ga os. E  el pe íodo eo atal puede a ifesta -

se po  dii ultad espi ato ia, olestasis i t ahepái a e íleo 
e o ial.

El íleo e o ial se a a te iza po  la o st u ió  del i tesi-

o po  e o io e  el feto  e  el e ié  a ido. El is o se 
p ese ta e  el  al % de los e ié  a idos o  FQ. A la 
i e sa, del  al % de los e ié  a idos o  íleo e o ial 
posee  esta e fe edad; los e ié  a idos p e atu os pue-

de  se  ás p ope sos a te e  íleo e o ial si  pade e  FQ.

El siste a digesi o es eje pa a la p odu ió  del e o io. 
E  su o ige , este siste a está o fo ado po  u  i tesi o 
p i ii o di idido e  t es pa tes: a te io , edio  poste io . 
El duode o p o ie e del i tesi o edio  al a o de la ª 

 ª se a a de gesta ió , su luz se to a ás pe ueña de-

ido a la p olife a ió  de élulas epiteliales; u a pa te de 

ellas se des a a   o situ e  u o de los o po e tes del 
e o io.

Du a te el e a azo, el feto deglute lí uido a iói o LA  
ue o ie e p oteí as  ot as susta ias. Estas se ilt a  
 pe a e e  e  la pa te poste io  del i tesi o, ie t as 
ue el lí uido es li e ado ue a e te al espa io ute i o 
ua do el feto o i a. Este i lo es u  p o eso de e i laje 
ue o u e ap o i ada e te ada  ho as  a ie e el LA 

e  o di io es ade uadas.

El e o io está fo ado po  agua, lípidos, p oteí as, este-

oles, p e u so es del oleste ol, á idos g asos li es, p o-

du tos de la deglu ió  del LA, élulas epiteliales, ilis  se-

e io es i tesi ales.

Patogenia

El IM se desa olla e  el segu do t i est e de e a azo ge-

e a do i pa ta ió  de e o io alta e te is oso a i el 
del íleo distal, a -   de la ál ula íleo e al dete i a -

do u  uad o de o st u ió  i tesi al.

La is osidad ele ada del e o io depe de del au e to 
de la al ú i a, de la dis i u ió  de a ohid atos  de 
la fo a ió  de u a glu op oteí a ál i a hid osolu le. El 

e o io se adhie e i e e te a la pa ed de la u osa 
i tesi al, o  u a o siste ia si ila  a la de la asilla, 
ausa do o st u ió . De ajo de ésta, el íleo  se e ue t a 

hipot ói o, o te ie do fo a io es esfé i as ue suele  
e te de se ha ia el i o olo  afu io al.

El IM puede se  si ple, u a o st u ió  i tesi al i t alu-

i al aislada, o o pli ada ua do se p ese ta u a at esia 
ileal, ól ulo  pe fo a ió  i tesi al ue o du e a pe ito-

iis e o ial.

Luego del a i ie to el RN p ese ta u  uad o lí i o a-

a te izado po  diste sió  a do i al p og esi a, ó itos 
iliosos, ause ia de eli i a ió  de e o io, asas i tesi-

ales dilatadas a la palpa ió ,  o asio al e te u a asa 
palpa le e  el uad a te i fe io  de e ho. Al e a e  e tal 
se o se a la p ese ia de e o io es aso, espeso  se o.

El diag ósi o se ealiza a t a és del e a e  ísi o, lí i a, 
adiog aía de a do e   olo  po  e e a. E  la adiología 

de a do e  se isualiza  sig os de o st u ió  i tesi al 
aja, asas i tesi ales dilatadas si  i eles hid oaé eos  el 

sig o de Neuhause  o de u ujas de ja ó , do de el i tes-

i o ie e la apa ie ia de id io es e ilado a ausa de la 
ez la de ai e de t o del e o io espeso.

° Espe ialista e  E fe e ía Neo atal. E fe e o asiste ial, “e i io de Neo atología Hospital Italia o de Bue os Ai es.  
Co eo ele t ó i o: paulo.a audo@hospitalitalia o.o g.a



E
nf
er
m
er
ía
N
eo

na
ta
l

15
FUNDA“AMIN • E fe e ía Neo atal N°  • Ju io de 

E  el olo  po  e e a se o se a i o olo  po  i tesi o 
afu io al, úliples defe tos de lle ado ileales, p odu idos 
po  p ese ia de e o io i pa tado, de o i ado el sig o 
de las lajas. Puede  e isi  al ii a io es i t aa do i ales 
difusas, e t adas e  u  á ea o lo alizadas e  el es oto.

El t ata ie to lí i o está asado e  el sopo te híd i o  u-

t i io al, o  la ad i ist a ió  de ut i ió  pa e te al total 
NPT , sopo te e ilato io de a ue do al o p o iso es-

pi ato io , a algesia, seda ió  de se  e esa io; e  el pos-

ui ú gi o , des o p esió  gást i a, t ata ie to a i iói o 
segú  lí i a, la o ato ios  uli os   ad i ist a ió  de 

e zi as pa eái as e  u a etapa poste io   e  fase de 
eali e ta ió   e upe a ió .

E  el íleo e o ial si ple, el t ata ie to de ele ió  es el 
e e a o  diat izoato de eilglu a i a. El o t aste es 
hid osolu le de alta os ola idad  desi teg a el e o io 
si  e esidad de i ugía. La o pli a ió  ás o ú  es la 

pe fo a ió  i tesi al du a te el p o edi ie to  el pa ie te 
de e se  so eido a u a lapa ato ía.

E  el íleo e o ial o pli ado el t ata ie to se ealiza 
segú  la patología. Ge e al e te es la ese ió  i tesi al, 
a asto osis  segú  el aso, u a osto ía ue e  p i e a 
i sta ia ie e  a á te  de te po al.

P o ósi o

La tasa de é ito es del  al % e  IM si ples. La supe i-
e ia de los iños hasta el año de ida es del %.

Algu os i fo es oii a  u a supe i e ia a la go plazo 
si ila  a los pa ie tes o  FQ; si la dete ió  de la patología 
es p e oz  el t ata ie to es ade uado.

CUIDADOS DE ENFERMERÍA

Cuidados gast oi tesi ales

• Realiza  des o p esió  gást i a o  u a so da de g ue-

so ali e, K -K -K  e alua do la tole a ia del eo-

ato. Esta té i a p e ie e la o oaspi a ió , de ido 
a ue al esta  o luido el i tesi o, es p o a le ue el RN 
o ite  se o oaspi e o  el is o esiduo.

• Ve ii a  la ade uada olo a ió  de la so da  ealiza  la 
ija ió  a la piel.

• Co t ola  f e ue te e te la pe ea ilidad de la so da. 
E  estos pa ie tes las se e io es suele  se  u  de sas 
te die do a o st ui  la is a.

• Respeta  el a u o a soluto.
• Realiza  des o p esió  i tesi al edia te u a so da 

e tal o  el o jei o de eli i a  el e o io distal au-

sa te de o st u ió .

Cuidados respiratorios

• Valo a  el esfue zo  sig os de dii ultad espi ato ia: ale-

teo asal, et a ió  ostal,  dep esió  ifoidea.
• Valo a  f e ue ia espi ato ia, olo a ió  de piel  u-

osas, satu a ió  de o íge o  elle o apila .
• Colo a  al RN e  posi ió  se ise tada ele a do la a e-

za a ° pa a e ita  la o p esió  del a do e  so e el 
diaf ag a.

• E  el aso de se  e esa ia la ad i ist a ió  de o íge o, 
ealiza  los uidados pe i e tes de a ue do a la odali-

dad de e t ega de o íge o i di ada igote a, halo efá-

li o, CPAP, ARM .
• Es i po ta te desta a  las e o e da io es de los alo-

es deseados  ala as. Las is as fue o  desa olladas 
po  el Mi iste io de “alud de la Na ió  pa a los p e atu-

os ue e uie a  o íge o suple e ta io:

Foto 2. Colo  po  e e a o pai le o  
o st u ió  i tesi al

Foto 1. Radiog aía o pai le 
o  íleo e o ial

Recién nacidos prematuros*, con cualquier sistema de  

administración de oxígeno (ARM, CPAP, halo, bigotera, etc.)

Saturación deseada Alarma mínima  Alarma máxima del 

 del saturómetro saturómetro

 a % % %

   *de  se a as de Edad Gesta io al o e o es



E
nf
er
m
er
ía
N
eo

na
ta
l

16
FUNDA“AMIN • E fe e ía Neo atal N°  • Ju io de 

Cuidados hid oele t olíi os

• Realiza  ala e de i g esos  eg esos.
• Realiza  la edi ió  de esiduo ada  a  h. De a ue do 

al olu e  e t aído  el ala e, se de idi á su eposi-
ió . Re o da  ue puede ha e  pé dida de lí uido i tes-

i al o  alto o te ido de i a o ato, ue pod ía se  
e esa io epo e .

• Co t ola  el peso dia ia e te si el estado lí i o del RN 
lo pe ite.

• Cua ii a  la diu esis o  ál ulo del it o diu éi o. El 
alo  o al es de  a  l/ kg/ho a.

• Valo a  sig os ue e ide ie  deple ió  de olu e : sig-

o del pliegue, e le te i ie to del elle o apila , ta ui-
a dia e hipote sió  sig o ta dío de hipo ole ia .

Cuidados nutricionales

• Valo a  la e esidad de olo a ió  de u  atéte  e oso 
e t al o pe utá eo, si es posi le de dos lú e es e  el 

pe iodo pe iope ato io.
• Ad i ist a  ut i ió  pa e te al total, de ido a la i a-

pa idad de ali e ta se po  ía e te al, d ogas, e pa so-

es  a i iói os.
• Ma te e  la so da o ogást i a a ie ta.
• E  el aso del RN o  FQ, el espe ialista puede i di a  

e zi as pa eái as e  el pe íodo de eali e ta ió . 
“e e ue t a  dispo i les e  el e ado lo al e  o -

e t a io es de  a  U de lipasa po  ápsula 
o  u ie ta e té i a. Nu a de e  o pe se los g á u-

los; e o da  ue a te la e posi ió  al alo , a la hu e-

dad o a la luz so  i a i adas. Pa a ad i ist a las al RN 
es e esa io a i  la ápsula  ez la  los g á ulos o  
u a a idad pe ueña de le he ate a o agua, pa a ga-

a iza  su i gesió . “i so  ete idas e  la o a, puede  
ausa  i ita ió  e  la u osa o al  si la dosis es e esi-
a, i ita ió  e  la u osa pe ia al.

Cuidados en la termorregulación

• Co t ola  la te pe atu a a ila .
• Valo a  e ue i ie tos de alo  adi io al, te pe atu a 

de la i u ado a.
• E ita  el est és po  f ío; p edispo e al au e to del o -

su o de o íge o, hipoglu e ia  a idosis eta óli a.

Cuidados de los padres

• Fa o e e  el í ulo esi ula do a los pad es a te e  
o ta to o  el e ié  a ido.

• Pe ii  el o ta to piel a piel alo a do la esta ilidad 
isiológi a p e ia e te.

• Esi ula  la la ta ia ate a edia te la edu a ió  
a e a de los étodos de esí ulo a a io, e t a ió  
de la le he, al a e a ie to  f a io a ie to de la 

is a.
• I o po a  a los pad es g adual e te al uidado de su 

hijo, oto gá doles ta eas se illas ue pueda  ealiza ; 
o o se  a io  pesaje de pañales, o ga iza ió  de las 

p e das a uiliza  ua do sea posi le esi , e t e ot os.
• Of e e  espuestas a las p egu tas ela io adas a la dis-

ipli a e fe e a, e faiza do e  todo o e to ue la 
p ese ia de ellos e  la u idad es i susitui le.

• Respeta  las ee ias, alo es  ultu a de la fa ilia.

Conclusión

Cua do se uida a u  RN o  íleo e o ial, el pla  de ui-
dados se e t a u has e es e  la patología, des uida do 
aspe tos i po ta tes ela io ados o  la ate ió  i teg al 
de ese eo ato  su fa ilia, ue posee u a o pleja ga a 
de e esidades ue de e  se  saisfe has.

E  estos pa ie tes, la e esidad ás alte ada es la e esi-
dad de eli i a  ade uada e te po  todas las ías, o o 
lo lla a ía Vi gi ia He de so , e  su des ip ió  de las  

e esidades hu a as. La is a, es de total i po ta ia e 
i u e ia e  la dis ipli a e fe e a.

E  estos uad os o st u i os i tesi ales, es f e ue te e  
ó o la falta de la saisfa ió  de u a e esidad afe ta la a -

o ía glo al del fu io a ie to o gá i o eo atal. E  este 
RN se e ue t a alte ada la i gesió   digesió , la esta i-
lidad espi ato ia, la apa idad de a te e  la te pe atu a 
o po al, el ala e de lí uidos  ele t olitos e t e ot as, 
o pie do el e uili io isiológi o.

U a alo a ió  i i ial i teg al guia á a la p io iza ió  de las 
e esidades, fa o e e de esta a e a la dete ió  te p a-

a de esta e idad  e ita ue po ga e  iesgo la ida del 
e ié  a ido.
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