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INTRODUCCION

La terapia de presidn negativa tépica (VAC) estd considerada un tratamiento efectivo para el tratamiento de heridas
agudas y crénicas. Su uso estd muy establecido en el tratamiento de heridas en adultos, sin embargo, son pocas las
referencias de su uso en la poblacién neonatal.
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JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

El tratamiento del cierre por segunda intencidn muchas veces es un tratamiento perpetuado en el tiempo, con
diversas complicaciones. Por este motivo, empezamos a utilizar el VAC. Observamos y constatamos en diversos
problemas de cicatrizacion la resolucion del problema en pocas semanas a diferencia del tratamiento habitual por
segunda intencién segln protocolo del hospital.

OBJETIVOS DEL ESTUDIO
Dar a conocer los beneficios de la terapia de presion negativa topica en el tratamiento de heridas utilizada en la
unidad de cuidados intensivos neonatales (UCIN).

MATERIAL
Utilizacion de Terapia de Persion Negativa en neonatos con dehiscencias de suturas por esternotomia, toracotomias
o heridas de dificil tratamiento por cierre en primera intencion.

METODO
Se presentan casos de la UCIN en los que se utilizé la terapia VAC:
a) recién nacido a término (RNAT) con una lesion facial de origen infeccioso con sospecha de asperyillus
b) RNAT intervenido de una transposicion de grandes vasos que durante el pos-operatorio desarroll6 una
dehiscencia de sutura en la esternotomia.

RESULTADOS
En ambos casos el uso de este tipo de terapias de presion negativa tépica, dio como resultado una correcta
cicatrizacién de la herida, dejando escasas secuelas funcionales o estéticas.

CONCLUSIONES

La terapia de presion negativa resulta un método efectivo para el tratamiento de heridas de dificil cicatrizacion,
ademas resulta un método seguro en neonatos. Este tipo de terapia deberia de ser considerado para el tratamiento de
heridas en neonatos.
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