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OBJETIVO: Dar a conocer las practicas cientificas mas relevantes para el cuidado del cordén umbilical con el proposito de
unificar criterios de actuacion .

METODO: Revision bibliografica en siguientes bases de datos:
Cochrane Plus, Lilacs, y en otros formatos: Elsevier, Google
Académico. Se han descartado publicaciones anteriores a 20009.
DESCRIPTORES: “cuidado en cordén umbilical”,

“cordén umbilical ” , “ Recién nacido® , "solucion antiséptica”.

DESARROLLO:

Existen diferencias entre paises desarrollados y paises en
desarrollo, ya que no compiten con las mismas caracteristicas
sociales ni econémicas.

En el sistema familiar, los valores culturales y la relacion
intergeneracional; influye aumentando los riesgos de

Mapa mundial que muestra el indice de desarrollo humano
basado en el informe sobre el Desarrollo Humano 2013

enfermedades debidos a practicas populares, culturales o del programa de las Naciones Unidas pard e NEN
tradicionales; generando una mayor susceptibilidad de infeccion
en el cordon. [ “Muy atto|JSS VS| i SSirratos- |
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EVIDENCIA A

++El cordén umbilical ha de ser cortado en condiciones de asepsia y pinzado con seguridad.
+¢+Para su lavado solo es necesario el empleo de agua y jabon y secar posteriormente.

++La aplicacion de soluciones antisépticas puede retrasar su caida y no aportar ningtn beneficio.
+“+En caso de aplicar una solucion antiséptica es recomendable el uso de clorhexidinaal 4%.

EVIDENCIA B/

++El cuidado posterior del corddn no precisa otras medidas que el tratamiento con asepsia: lavado de manos,
colocacion de una gasa limpiay seca y su cambio frecuente, asi como el pafial del RN cuando haya realizado una
deposicién o miccion.

++*No se aconseja el empleo habitual de soluciones antisépticas, salvo en condiciones de baja higiene en el
ambiente en el que el RN se encuentre.

CONCLUSION:

»>Los paises en desarrollo, con alta prevalencia de onfalitis y tétanos , estan produciendo un elevado nimero

de muerte neonatal; con practicas asépticas preventivas simples (uso de bisturi estéril) y la clorhexidina al 4%

de forma precoz (<24h) disminuiriala morbimortalidad neonatal.

>En paises desarrollados no es necesario el uso de antiséptico, siempre que exista medidas de asepsia en el manejo
del cuidado del cordon umbilical, ya que no se obtienen beneficios de su uso, sino que ademas prolonga su caida.

> Las acciones educativas llevadas a cabo han de considerar la cultura, la familia'y el propio ambito de actuacion,
promaviendo congruencia entre saberes populares y cientificos.
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