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INTRODUCCIÓN 
El vocablo “bebé colodión” define una rara dermatosis del recién nacido cuya característica principal es la presencia 
de una membrana gruesa, adherente, brillante y transparente que recubre casi en su totalidad la superficie del 
mismo. La compresión mecánica de dicha membrana provoca alteraciones dismórficas de los rasgos faciales, así 
como pseudocontracturas. Todo ello, junto con las complicaciones derivadas de la alteración de la función barrera 
de la piel hace que sea una ictiosis congénita severa con alto riesgo neonatal, Sin embargo, debido a los avances en 
cuidados intensivos neonatales y el trabajo conjunto multidisciplinar han mejorado mucho el pronóstico de estos 
pacientes. Su identificación clínica, curso evolutivo y enfoque terapéutico son de gran importancia debido a su alta 
morbimortalidad. 
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JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO 
Dada la naturaleza rara de este trastorno, los profesionales de enfermería disponemos de escasa experiencia en el 
cuidado del bebe colodión y es por ello, que decidimos realizar esta investigación y poder disponer de información 
suficiente para proporcionar una atención óptima y de calidad a estos pacientes. 
 
OBJETIVOS DEL ESTUDIO 

• Objetivo general: Elaborar una pauta de cuidados enfermeros basados en la mejor evidencia, en el manejo 
del bebe colodión en las unidades de cuidados intensivos neonatales, para mejorar la calidad de su 
atención. 

• Objetivos específicos: 
• Facilitar información actual al personal de enfermería, sobre los cuidados necesarios que se le deben 

proporcionar al bebé colodión. 
• Optimizar el cuidado de la piel y reducir las posibles infecciones. 
• Mejorar la calidad de vida del paciente reduciendo las posibles complicaciones. 
• Educar a los padres sobre el cuidado de su hijo/a. 

 
MATERIAL 
Elaboración de un póster científico donde se muestran las intervenciones y cuidados enfermeros que precisa el bebé 
colodión durante su hospitalización en la UCI Neonatal. 
 
MÉTODO 
Información bibliográfica para la investigación: con el fin de dar respuesta a los objetivos planteados se ha realizado 
una revisión bibliográfica de los últimos 10 años en diferentes bases de datos como SCIELO, LILACS, DIALNET. 
De igual modo, se empleó google académico como buscador de artículos. 
 
RESULTADOS 
Los avances de la terapia neonatal han sido claves para mejorar el pronóstico de las ictiosis congénitas severas como 
es el caso del bebé colodión. Por ello, es necesario trasladarlo a una unidad de cuidados intensivos neonatales 
(UCIN) ubicando al neonato en la incubadora, con humedad alta constante y sin variaciones en la temperatura, para 
proporcionar los cuidados del sistema tegumentario inapelables. De igual modo se requiere realizar una 



monitorización minuciosa de las pérdidas hídricas y electrolíticas y del estado nutricional, y una vigilancia estrecha 
para la detección y tratamiento precoz de las infecciones. Por último, no hay que olvidarse de la importancia de una 
buena educación y comunicación con la familia. 

 
CONCLUSIONES 
Aunque se trate de una entidad patológica con baja prevalencia es necesario que el profesional de enfermería esté 
formado e identifique claramente los cuidados enfermeros que precisa el bebé colodión, con el fin de ofrecer el 
soporte y cuidados neonatales oportunos, teniendo en cuenta las peculiaridades de la piel y disminuyendo al máximo 
las posibles complicaciones y secuelas. 
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