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La fototerapia en IN, representa un tratamiento seguro, accesible y eficaz.

Introduccion: La IN se presenta en 70% de neonatos maduros y en 100% en inmaduros, por aumento de Niveles
Séricos de Bilirrubina (NSB), el paciente sufre toxicidad ( presenta Paralisis Cerebral infantil (PCl), entre otros), y es
la quinta causa de muerte neonatal en México, el tratamiento no invasivo es la fototerapia.

Objetivos: La presente investigacidén pretende desarrollar e implementar tecnologia de punta para prevencion de
discapacidad y muerte neonatal, tratamiento de IN con aplicacidon de fototerapia.

Metodologia: Se realizé una revision bibliografica de fototerapia con uso de RUV para el tratamiento de IN.

Se realizd un disefio de fuente portatil de luz UV para la aplicacion de fototerapia con LED’s integrada en un cunero
pre-calentador de Rayos Infrarrojos LED, regulable para el tratamiento IN.

Resultados: Se realizé un disefio de fuente portatil de RUV de LED’s en un cunero pre-calentador regulable y un
ambiente menos difuso de ambos espectros para aplicacion de fototerapia en pacientes con IN por
hiperbilirrubinemia, utilizable con CC o CD, sistema edlico o solar fotovoltaico con bateria/inversor, el costo total
fue de $25,000.00 pesos/M.N., en comparacién con el disefio en Estados Unidos de un valor 4000.00 USD. Se
determind el programa fisioterapéutico para la aplicacion de fototerapia tomando en cuenta los NSB del paciente
ictérico y edad en horas.

Conclusiones: La fototerapia constituye un tratamiento seguro, accesible y eficaz en el abordaje de terapia
intensiva e intermedia del paciente ictérico por hiperbilirrubinemia, independiente de la madurez del neonato.
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