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RESUMEN

Objetivo: Sistematizar las evidencias cientificas disponibles sobre la efectividad
de la masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos.
Material y Métodos: Revision sistematica de articulos cientificos encontrados a
cerca de la efectividad de la masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal
en recién nacidos, los mismo que se analizaron siguiendo la escala Grade para
establecer su fuerza y calidad de evidencia, fueron revisados en las siguientes
base de datos: Dialnet, Lilacs, Pubmed, Scielo, Cochrane, Ebsco; Resultados:
De los 10 articulos revisados, el 30% (n = 3/10) son revision sistematica, el 20%
es meta-analisis (n = 2/10), el 30% (n = 3/10) es ensayo clinico controlado, un
10% (n = 1/10) es cuasiexperimental, un 10% (n = 1/10) es revision sistematica
y meta-analisis. La revision de los articulos evidencia que el 90% (n = 9/10)
refieren que la masoterapia es efectiva para la reduccion de la ictericia neonatal
en recién nacidos, y un 10% concluye que la masoterapia no es efectiva para la
reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos. Conclusién: Los estudios
revisados en el presente trabajo, sefialan que existe evidencia cientifica
suficiente para corroborar la efectividad de la masoterapia en la reduccion de la

ictericia neonatal en recién nacidos.

Palabras clave: Recién nacido; Masoterapia; Ictericia neonatal; Neonato;
Efectividad.



ABSTRACT

Objective: To systematize the available scientific evidence on the effectiveness of
massage therapy in reducing neonatal jaundice in newborns. Material and
Methods: Systematic review of scientific articles found about the effectiveness of
massage therapy in reducing neonatal jaundice in newborns, which were analyzed
following the Grade scale to establish their strength and quality of evidence, were
reviewed in the following databases: Dialnet, Lilacs, Pubmed, Scielo, Cochrane,
Ebsco; Results: Of the 10 articles reviewed, 30% (n = 3/10) are systematic reviews,
20% are meta-analysis (n = 2/10), 30% (n = 3/10) are clinical trials controlled, 10%
(n = 1/10) is quasi-experimental, 10% (n = 1/10) is systematic review and meta-
analysis. The review of the articles shows that 90% (n = 9/10) report that massage
therapy is effective in reducing neonatal jaundice in newborns, and 10% conclude
that massage therapy is not effective in reducing the neonatal jaundice in newborns.
Conclusion: The studies reviewed in this study indicate that there is sufficient
scientific evidence to corroborate the effectiveness of massage therapy in reducing

neonatal jaundice in newborns.

Key words: Newborn; Massage therapy; Neonatal jaundice; Neonate;

Effectiveness.
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CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1 Planteamiento del problema

La ictericia neonatal, signo que se presenta con mas frecuencia en los
primeros dias en el recién nacido, consiste en la coloracion amarillenta de
piel y mucosas, producto de la hiperbilirrubinemia de predominio indirecta,
constituye una de las principales causas de ingreso a los nosocomios, este
trastorno es una de las patologias mas frecuentes siendo una de las diez
primeras causas de morbilidad neonatal. (1)

La ictericia se observa en los recién nacidos cuando los niveles de bilirrubina
en sangre superan los 5mg/dl. dentro de la revision clinica de esta patologia
la coloracion amarillenta es céfalo caudal, podemos hablar de dos tipos de
ictericia, la ictericia fisioldgica que se manifiesta en el 60% de los neonatos
y laictericia patolégica que se presenta en el 6% de neonatos, se observa
dentro de las primeras 24 horas de vida. Por otro lado, debemos expresar
gue laictericia es variable, dada por la edad post natal, raza, prematuridad,

comorbilidad y los trastornos hemoliticos. (2)

Haciendo referencia internacional, Estados Unidos reporté estudios que
demostraron que un 60% de los recién nacidos presentan ictericia neonatal,
del mismo modo Pakistan hall6 la incidencia de hiperbilirrubinemia neonatal

de 39,7 casos por 1000 habitantes. En el Reino Unido se tiene
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aproximadamente que el 7,1 casos por 100.000 recién nacidos. Asi mismo
Roma, reportd que el 28.5% de recién nacidos prematuros tardios, valga
decir de 34 a 36 semanas de edad gestacional presentaron ictericia que

requirio fototerapia. (3)

Asimismo, en una investigacion global de enfermedad del afio 2016 report6
gue la ictericia neonatal represento en ese entonces aproximadamente
1309,3 muertes por cada 100.000 nacidos reportandose asi como séptimo
lugar a nivel mundial entre todas las causas de muertes neonatales. Se
observo que el nivel de bilirrubina fue mas alta en el sur de Asia. La ictericia
causo 187,1 de muertes por 100.000, en el periodo neonatal temprano (7 a

27 dias) ocupando el noveno lugar a nivel global. (4)

Las secuelas que presenta la ictericia neonatal, en muchos de los casos
suele remitir a las 2 semanas sin necesidad de tratamiento, pero si los
niveles permanecen altos y se observa que tienden a elevarse aun mas
pueden causar neurotoxicidad provocando secuelas irreversibles, son pocos

comunes: paralisis cerebral, sordera o Kernicterus. (5)

En un estudio de tipo longitudinal, que fue realizada en Finlandia se investigo
el efecto a largo plazo de la hiperbilirrubinemia grave en el funcionamiento
educativo, ocupacional, y social sobre un periodo de 30 afios; del grupo de
estudio se tiene que el 45% de los recién nacidos que presentaron ictericia
se observé que presentaron anomalias cognitivas durante la nifiez y
adultez. (6)

En el marco de lo descrito, los principales tratamientos de la ictericia
neonatal expresada basicamente en una hiperbilirrubinemia grave son la

fototerapia, exanguiniotransfusion, tratamiento farmacologico. Que en
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mucho de los casos, los recién nacidos no requieren tratamiento, el inicio de
este va depender de la velocidad con la que estos valores aumentan, las
condiciones del recién nacido respecto a los factores que lo vuelven mas

vulnerables. (7)

Uno de los tratamientos mas usados hoy en dia, es la fototerapia con sus
diferentes lamparas hal6genas, que consiste basicamente en descomponer
la bilirrubina mediante la radiacibn luminica en compuestos mas
hidrosolubles, su efectividad dependerd de la exposicion abarque la
totalidad del area de superficie corporal y esta debe de ser interrumpida
salvo sea el caso de la lactancia materna o al momento del confort que se

le brinde al recién nacido. (8)

Del mismo modo se cuenta con la exanguinotransfusion inmediata
facilitando asi reducir de manera inmediata y efectiva la tasa de aumento de
la bilirrubina. Este procedimiento invasivo disminuye la concentracion de

bilirrubina sérica mediante la supresién de la bilirrubina circulante. (9)

Adicional a estas intervenciones entre invasivas y menos invasivas, una de
las intervenciones que se brinda al neonato son los masajes, sin embargo,
en la practica clinica se presentan diversas controversias en los
profesionales de la salud vinculados a la atencién directa e indirecta del
recién nacido respecto a aplicar la masoterapia o no, con fines de controlar
la ictericia neonatal. Se sabe que el masaje es un arte que se realiza para
estimular sus sentidos a través de la piel, lo que provoca estimulo a nivel de

endocrino y asi el descenso de bilirrubina sérica. (10)

Por lo expuesto, y hallandose evidencia cientifica que confirma los efectos
adversos y las complicaciones que conlleva la ictericia neonatal en los
neonatos, se presenta la revision sistematica sobre la efectividad de la

masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos.
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1.2 Formulacion de la pregunta

La pregunta formulada para la revisidn sistematica se aplic6 bajo la

metodologia PICO vy fue la siguiente:

P = Paciente/ | = Intervencidén C=Intervencion de O = Outcome

Problema Comparacion Resultados

Reduccion de la

Recién nacidos Masoterapia No corresponde ] o
ictericia neonatal

¢, Cudl es la efectividad de la masoterapia en la reducciéon de la ictericia

neonatal en recién nacidos?

1.3. Objetivo

Sistematizar las evidencias sobre la efectividad de la masoterapia en la

reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos.
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2.1

2.2

2.3

CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

Disefio de estudio

Las “revisiones sistematicas son investigaciones cientificas disponibles que
siguen principios del método cientifico, constituida por multiples articulos
cientificos, los mismos que estan orientados a responder una pregunta

especifica; consiste en analizar, sintetizar e integrar éstos resultados. (11)

Poblacion y muestra

Conformada por articulos cientificos, que se revisaron, eligiendo como
muestra 10 de ellos, los mismo que fueron publicados e indexados en datas
cientificas, corresponden a investigaciones publicadas en idioma espafiol e

inglés.

Procedimiento de recoleccion de datos

La recopilacion de informacion se efectto siguiendo la revision bibliografica
de investigaciones internacionales, los mismos que consideraron como topico
fundamental la efectividad de la masoterapia en la reduccion de la ictericia
neonatal en recién nacidos, de los articulos encontrados, se incorporaron los
mas relevantes segun nivel de evidencia excluyendo a los que mostraron
menos importancia. La busqueda se efectud cuando se tuvo acceso al articulo

completo y los términos de busqueda fueron verificados en el DeCS.

El algoritmo de busqueda utilizado es la siguiente:

Effectiveness And Massage therapy And Neonatal jaundice

Effectiveness OR Massage therapy OR Neonatal jaundice OR

16



Base de datos:

Pubmed, Epistemonikos, Cochrane, Ebsco, Lilacs, Scielo, Dialnet.

2.4 Técnicade Anédlisis

La técnica de analisis esta conformada por la elaboracion de dos tablas de
resumen; Tabla N°1 que contiene informacion relevante de los articulos
elegidos, evaluando los articulos para comparar datos en las que concuerden
o discrepen y Tabla N° 2, donde se realiz6 una evaluacion estricta de los
articulos, estableciendo calidad de la evidencia y fuerza de recomendacién

para cada uno, precisando la calidad segun la tabla GRADE .
2.5 Aspectos Eticos
Los articulos cientificos elegidos, siguieron los estandares de la bioética en la

investigacion, revisando que todos hayan cumplido con los principios éticos en

su aplicacion.
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3.1 Tablas

CAPITULO lll: RESULTADOS

Tabla 1: Estudios revisados sobre efectividad de la masoterapia en la reduccién
de la ictericia neonatal en

recién nacidos.

DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Numero
Pais
Efectos del masaje Revista Internacional de Ciencias de Enfermeria Volumen 5
. . . en recién nacidos https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2352 Numero 1
Lei, M., Liu, T., Li, 2018 con ictericia: un 013217303198
Y., Liu, Y., Meng, metanalisis. (12) China
L.y Jin, C.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblaciéon y Aspectos Resultados Principales Conclusién
Investigacion muestra Eticos

Meta-analisis

14 ensayos
controlados
aleatorios
con 1889
pacientes

) Los estudios mostraron que existen altos niveles de
No aplica bilirrubina en el meconio. Si el meconio se acumula en
el intestino y no se puede descargar a tiempo, la
bilirrubina se reabsorbe en la sangre.
Se observd una diferencia estadisticamente
significativa en la bilirrubina percutanea en los dias 2,
3, 4y 7 en los grupos de intervencion y control. Este
estudio se centro en el efecto a corto plazo del masaje.
Los estudios de efectos a largo plazo y los estudios de
seguimiento fueron menores. Los niveles séricos
totales de bilirrubina en nifios en el grupo de
intervencion fueron mas bajos que del grupo control.

Se concluye en el
metaanalisis, que la
terapia de masaje es una
intervencién efectiva para
la reduccién de la ictericia
neonatal. Es necesario
mas estudios de
investigacibn a largo
plazo y de alta calidad
para confirmar la eficacia
y seguridad a largo plazo
de este enfoque.
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https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2352013217303198
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2352013217303198

DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Numero
Pais
‘Molina Diaz, A; 2019 Efecto de la masoterapia Revista RECIEN Volumen 18
Avila-Alzate, J. A,; sobre la ictericia https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7188379 Numero 1
GOmez Martin de neonatal: revision Espafia
Vidales, N. sistematica. (13)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién y Aspectos Resultados Principales Conclusion
Investigacién muestra Eticos
Revision Sistematica 10 estudios  No aplica Las investigaciones mostraron aumento en la frecuencia L .
9 s e a revision
de la defecacion y reduccion en los rangos de bilirrubina sistemitica

en el grupo intervencion. Asi mismo los recién nacidos
que recibieron fototerapia, la hiperbilirrubinemia duré
menos tiempo en el grupo experimental. Refieren los
investigadores se justificaria por incremento de la
actividad gastrointestinal producto a la estimulacién vagal
dada por el masaje.

establece a la
masoterapia como
intervencion

efectiva y segura

como tratamiento
para reducir los
rangos de

bilirrubina en los
neonatos.
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https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7188379

DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Namero
Pais
Zhang, M., Wang, L., La influencia del masaje en la The Journal of Maternal-Fetal & Neonatal Volumen 32
Wang, Y.y Tang, J. 2018 hiperbilirrubinemia Medicine Numero 18
un metanalisis de ensayos https://pubmed.ncbi.nim.nih.qov/29631455
controlados aleatorios. (14) /
China
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblaciény Aspectos Resultados Principales Conclusion
Investigacion muestra Eticos
Meta-analisis 6 ensayos Se incluyen 6 ECA con 357 pacientesenel Se concluye que la
controlados . metandlisis. En general, en comparacibn masoterapia reduce
aleatorios No aplica con el grupo de control en la significativamente el

hiperbilirrubinemia neonatal, la terapia de
masaje se asocia con un nivel de bilirrubina
sérica sustancialmente reducido en 4 dias
(diferencia media (DM) = -2,31; IC 95% = -
292 a -1,70; p <0,00001) y nivel de
bilirrubina transcutanea dentro de 4 dias
para la hiperbilirrubinemia neonatal (DM =
-1,97; IC del 95% = -2,55 a -1,39; p
<.00001), pero no produce un impacto
notable en el nivel de bilirrubina sérica en 2
dias (DM = -0,82; 95 % Cl = -2.16-0.52; p
= .23), nivel de bilirrubina transcutanea en
2d (DM =-0.17;1C 95% =-1.34 a2 1.00; p
=.77), frecuencia de defecacién diaria en
2d (DM =0.57;1C 95% = -0.03 a2 1.16; p =
.06), y frecuencia de defecacion diaria en 4

nivel de bilirrubina sérica
y el nivel de bilirrubina
transcutanea en 4 dias,
para la
hiperbilirrubinemia
Neonatal.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29631455/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29631455/

dias (DM = 0.83; IC 95% =-0.11a 1.76; p

=.08).
DATOS DE LA PUBLICACION
4. Autor Afo Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Ndmero
Pais
Dalili, H., Sheikhi, 2016 Efectos del masaje para bebés Revista Comportamiento y desarrollo infantil Volumen 42
S., Shariat, M. y sobre la ictericia neonatal en https://www.sciencedirect.com/science/article/abs 5o _ 7g
Haghnazarian, E. infantes sanos iranies: un [pii/S0163638315300680
estudio piloto. (15) Iran
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblaciony Aspectos Resultados Principales Conclusion
Investigacion muestra Eticos
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https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0163638315300680
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0163638315300680

Ensayo clinico
aleatorizado

50 recién

nacidos en
dos grupos
Grupo

experiment
al 25 nifios

Grupo

control

25 nifios

Consentimiento informado

Estudio se realiz6 en 50 neonatos del Hospital
Valiasr de IKHC, donde fueron asignados
aleatoriamente a dos grupos de tratamiento
(masaje) y control. El grupo de masaje recibiod
terapia de masaje (de acuerdo con la terapia
tactil) durante cuatro dias a partir del primer dia
después del parto, mientras que el grupo de
control recibi6 atencion de rutina. Las principales
variables estudiadas fueron el nivel de bilirrubina
transcutanea (TCB) y la frecuencia de las heces
gue se compararon en dos grupos.

Los resultados muestran que los del grupo de
masaje tienen niveles mas bajos de bilirrubina.
En cuanto a la frecuencia de las heces, hubo una
diferencia significativa en dos grupos en el
primer dia que mostré6 mas defecacién en el
grupo de control (p = 0.042) que en los dias
consecuentes no fue significativa y las
frecuencias fueron casi similares.

Se concluye que el
grupo de masaje
tenia  niveles de
billirrubina
transcutdnea mas
bajos, comparados
con el grupo de
control, por lo tanto,
indican que masajear
a los recién nacidos
es efectiva para
disminuir el nivel de
bilirrubina en el recién
nacido.

DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Nimero
Pais
Jun Chen, Mieko 2011 El masaje para bebés Revista el diario de Tohoku de medicina Volumen 223
Sadakata, Mayumi mejora la ictericia experimental Numero 2
Ishida, Naoto neonatal en recién https://www.|stage.jst.qo.jp/article/tiem/223/2/223
Sekizuka, Mitsuko nacidos a término. (16) 2 97/ article
Sayama China
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblaciény Aspectos Resultados Principales Conclusién
Investigacion muestra Eticos
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https://www.jstage.jst.go.jp/article/tjem/223/2/223_2_97/_article
https://www.jstage.jst.go.jp/article/tjem/223/2/223_2_97/_article

42 recién

En el ECA se hall6 que la frecuencia media de las

Eni?’? d Clinico  nacidos iCr:‘?nrsr,ﬁngmlento deposiciones en los recién nacidos que recibieron En Iconcllrjsui)pr,‘ mr?saijéaar
ontrolado 20 en el grupo ormado masajes en el primer y segundo dia (4.6 y 4.3) fue Zumgrsnta I:Cfreiacuenii(; SZ
de m?sajesy 32 superior al grupo control (3.3 y 2.6) (p <0,05). Los ' o g e i
en el grupo de ilirrubi 4 ilirrubi '
controlg p rangos de bilirrubina transcutanea y p|l|rrub|na para disminuir los niveles
total en §uer0, del §egund0 al quinto dlg yenel 4o bilirrubina, por tanto,
cuarto dia respectivamente, se redumero_n de  mejorar la ictericia
modo relevante en el grupo de masaje, a npeonatal.
diferencia del grupo de control.
DATOS DE LA PUBLICACION
6. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Numero
Pais
Basiri- 2015 El efecto del masaje sobre la Revista de la Asociacién Médica de Pakistan Volumen 65
Moghadam, M., ictericia neonatal en recién https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2- Numero 6
Basiri- nacidos prematuros estables: s2.0-
Moghadam, K., un ensayo controlado 84930437134&origin=inward&txGid=cb60ad50687
Kianmehr, M., aleatorio. (17) 1f8895b5ebc570bf0577b
Jani, S. Iran
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblaciény Aspectos Resultados Principales Conclusion
Investigacion muestra Eticos
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https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-84930437134&origin=inward&txGid=cb60ad506871f8895b5ebc570bf0577b
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-84930437134&origin=inward&txGid=cb60ad506871f8895b5ebc570bf0577b
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-84930437134&origin=inward&txGid=cb60ad506871f8895b5ebc570bf0577b
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-84930437134&origin=inward&txGid=cb60ad506871f8895b5ebc570bf0577b

Consentimiento informado

Los recién nacidos se dividieron en dos grupos de
masaje y control mediante asignacion aleatoria. Los

Se concluye que la
terapia de masajes es

Ensayo Clinico 40 recién nifios del grupo de control recibieron la terapia de efectiva para disminuir los
Controlado nacidos en rutina, mientras que los del grupo de masaje se niveles de bilirrubina en
el estudio sometieron a los mismos cuatro dias de rutina mas recién nacido,
20 grupo 20 minutos de masaje dos veces al dia. La aumentando el numero
experimental bilirrubina transcutanea y el nimero de excreciones de excreciones.
20 grupo de los recién nacidos se observaron desde el primer
contro hasta el cuarto dia de intervencién y los resultados
se compararon entre los dos grupos, encontradndose
que el grupo de masaje aumento la frecuencia de
excreciones y los niveles de bilirrubina transcutanea
disminuyeron.
DATOS DE LA PUBLICACION
7. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI NUmero
Pais
Amna nagaty abo el- 2017 Efecto del masaje en el Journal of Research Volumen 5
magd, Soheir abd el- estado de salud de los https://www.researchgate.net/profile/Amna_Ab Numero 5
hamid dabash, Shadia neonatos con oel-Magd/publication/323800045
riad el-guindy, Eman hiperbilirubinemia. (18)  Egipto
sayed masoed & salma
zoheir el houchi.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacion y Aspectos Resultados Principales Conclusion
Investigacion muestra Eticos
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https://www.researchgate.net/profile/Amna_Aboel-Magd/publication/323800045
https://www.researchgate.net/profile/Amna_Aboel-Magd/publication/323800045

Cuasiexperimental

64 neonatos

Consentimiento
informado

Estudio de disefio cuasiexperimental, una
muestra intencional de 64 neonatos con
hiperbilirrubinemia en el Hospital Pediatrico
El Monira de la Universidad de El Cairo
ingresado en la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales. Los resultados
evidencian que la media del nivel de
bilirrubina sérica total (TSB) en el segundo,
tercer y cuarto dia del estudio disminuyé
entre el grupo de estudio que el grupo control
con diferencias estadisticamente
significativas.

La aplicacion de terapia de
masaje en recién nacidos con
hiperbilirrubinemia es efectiva
en reducir los rangos de TSB
(bilirrubina sérica total) y las
estancias hospitalarias.

DATOS DE LA PUBLICACION

8. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI NUmero
Pais
Garg, BD, Kabra, NSy 2017 Papel de la terapia de masaje enla The Journal of Maternal-Fetal & Neonatal Volumen 32

Balasubramanian, H.

Numero 2

reduccion de la hiperbilirrubinemia Medicine
neonatal en recién nacidos a https://doi.org/10.1080/14767058.2017.1
término y prematuros: una revisiéon 376316

de ensayos clinicos. (19)

Egipto
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Disefio de Poblacion y Aspectos Resultados Principales Conclusion
Investigacion muestra Eticos
Revision Sistemética 10 ECAs No aplica Esta revisiébn incluyé un total de 10 Se concluye que la

ensayos clinicos aleatorizados (dos en
recién nacidos prematuros y ocho en
recién nacidos a término) que cumplieron
con los criterios de inclusion. En la
mayoria de los ensayos, se dio masaje de
campo. Seis de ocho ensayos informaron
una reduccion en los niveles de bilirrubina
en recién nacidos a término. Sin embargo,
solo un ensayo (de dos) informdé una
reduccién relevante en los rangos de
bilirubina en neonatos prematuros.
Ambos ensayos en recién nacidos
prematuros y la mayoria de los ensayos en
recién nacidos a término (cinco ensayos)
informaron aumento de las frecuencias de

terapia de masaje es
efectiva como
tratamiento de la
hiperbilirrubinemia
neonatal, aumentando
la frecuencia de las
heces, disminuyendo
asi los niveles de
bilirrubina.

heces.
DATOS DE LA PUBLICACION
9. Autor Afio Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Numero
Pais
Abdellatif, M., 2019 Terapia de masaje para el Revista de Enfermeria Neonatal Volumen 26
Vuong, NL, Tawfik, tratamiento de la ictericia neonatal: https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S Numero 1
GM, Nhu Nguyen, una  revisibn  sistemética y 1355184119301255
DP, Van Thanh, L., metaanalisis de red. (20) Kuwait
Elfaituri, MK,
Huy, NT.
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MvVESIgactorn Imuestira ElIcoSsS
Los resultados del presente estudio coinciden con La  terapia de
L ) una revision sistematica publicada recientemente  masaje es un
Revision 27 ensayos  No aplica y un meta-andlisis convencional, que incluyé adyuvante efectiva
Sistematica y controlados catorce ECA (Lei et al., 2018). En cuyo resultado para  reducir la
Meta-analisis aleatorios informaron una diferencia significativa en el nivel ictericia neonatal,

de SB (bilirrubina sérica) entre los grupos de

sin embargo, se

control y masaje, ademas de una diferencia necesitan mas
importante en la frecuencia de defecacion entre los  estudios rigurosos,
dos grupos en el segundo dia de vida. Se mas grandes y bien
observaron resultados similares en una revision de  realizados para
la literatura que se publicé en 2015, donde concluir.
encontraron un efecto positivo del masaje sobre el
aumento de peso en los neonatos prematuros y a
término, ademas de la disminucion de Ila
hiperbilirrubinemia en los neonatos a término.
DATOS DE LA PUBLICACION
10. Autor Ano Titulo del Articulo Nombre de la Revista Volumen y
URL/DOI Ndamero
Pais
Juneau, AL, Aita, M. 2015 Revision y andlisis critico de los Red Neonatal Volumen 34
y Héon, M. estudios de masaje para recién https://connect.springerpub.com/content/sgrn  Numero 3
nacidos a término y prematuros. n/34/3/165
(21) Canada
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Revisién
Sistematica

14 estudios

No aplica

Los beneficios del masaje para los recién
nacidos a término son: aumento de peso
mejorado, crecimiento y suefio vy
disminucioén de la hiperbilirrubinemia. Los
beneficios para los recién nacidos
prematuros son: aumento de peso
mejorado, disminucion de la respuesta al
dolor y aumento de las interacciones con
los padres. Sin embargo, los pocos
estudios utilizan diferentes intervenciones
relacionadas con el tiempo y el nimero de
masajes, y los resultados varian entre los
estudios.

El uso de masajes no
es efectivo para la
disminucién de la
hiperbilirrubinemia.

Los profesionales
enfermeras neonatales
que deseen aplicar
masajes a  recién
nacidos deben tener en
cuenta la realidad de su
unidad neonatal.
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Tabla 2: Resumen de articulos revisados sobre la efectividad de la masoterapia en

la reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos.

Calidad de Fuerza de

Disefio de estudio / Conclusiones evidencias recomenda
titulo (segun cion Pais
sistema de
grado)
Se concluye en el metaandlisis, que la
Meta-analisis terapia de masaje es una intervencion Alta Fuerte China
) efectiva para tratar la ictericia neonatal.
Efectos del masaje en o ]
. _ Sin embargo, es necesario mas estudios
recién nacidos con ) o
o o de investigacion a largo plazo y de alta
ictericia: un metandlisis. . ] -
calidad para confirmar la eficacia y
seguridad a largo plazo de este enfoque.
Revisidn Sistematica La revision sistematica establece a la
Efecto de la masoterapia masoterapia como intervenciéon efectiva Alta Fuerte Espafia
sobre la ictericia neonatal: y segura como tratamiento para reducir
revision sistematica. los rangos de hilirrubina en los neonatos.
Meta-analisis Se concluye que la masoterapia reduce
La influencia del masaje en significativamente el nivel de bilirrubina Alta Fuerte China
la hiperbilirrubinemia sérica y el nivel de bilirrubina
neonatal: un metanalisis de transcutanea en 4 dias, para la
ensayos controlados hiperbilirrubinemia neonatal.
aleatorios.
Ensayo Clinico Se concluye que el grupo de masaje
Controlado tenia niveles de billirrubina transcutanea Alta Fuerte Iran
Efectos del masaje para mas bajos comparados con el grupo de
bebés sobre la ictericia control, por lo tanto, indican que
neonatal en infantes masajear alos recién nacidos es efectiva
sanos iranies: un estudio para disminuir el nivel de bilirrubina en el
piloto. recién nacido.
Ensayo Clinico
Controlado En conclusién, masajear a los recién Alta Fuerte China

El masaje para bebés

mejora la ictericia

nacidos aumenta la frecuencia de las

heces, siendo efectiva para disminuir los
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neonatal en recién

nacidos a término.

niveles de bilirrubina, por tanto, mejorar
la ictericia neonatal.

Ensayo Clinico

Se concluye que la terapia de masajes

Controlado es efectiva para disminuir los niveles de Alta Fuerte Iran
El efecto del masaje sobre  bilirrubina en recién nacido,
la ictericia neonatal en aumentando el numero de excreciones.
recién nacidos prematuros
estables: un ensayo
controlado aleatorio.
Cuasiexperimental La aplicaciéon de terapia de masaje en
Efecto del masaje en el recién nacidos con hiperbilirrubinemia Alta Fuerte Egipto
estado de salud de los es efectiva en reducirlos rangos de TSB
neonatos con (bilirrubina sérica total) y las estancias
hiperbilirubinemia. hospitalarias.
Revisién Sistematica  Se concluye que la terapia de masaje es
Papel de la terapia de efectiva como tratamiento de la Alta Fuerte Egipto
masaje en la reduccion de hiperbilirrubinemia neonatal,
la hiperbilirrubinemia aumentando la frecuencia de las heces,
neonatal en recién disminuyendo asi los niveles de
nacidos a término vy bilirrubina.
prematuros: una revision
de ensayos clinicos.
Revisién Sistematicay La terapia de masaje es un adyuvante
Meta-analisis efectivo para reducir la ictericia Alta Fuerte Kuwait
Terapia de masaje para el neonatal, sin embargo, se necesitan
tratamiento de la ictericia mas estudios rigurosos, mas grandes
neonatal: una revision y bien realizados para concluir.
sistematica y metaandlisis
de red.
Revisién Sistematica El uso de masajes no es efectivo para la
Revision y analisis critico disminucion de la hiperbilirrubinemia. Alta Fuerte Canada

de los estudios de masaje
para recién nacidos a

término y prematuros.

Los profesionales enfermeras
neonatales que deseen aplicar masajes
a recién nacidos deben tener en cuenta

la realidad de su unidad neonatal.
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CAPITULO IV: DISCUSION

4.1 Discusioén

En éste contexto actual en los hospitales en las unidades de cuidados intensivos
neonatales (UCIN), son varios los tipos de tratamiento empleados para controlar
la ictericia neonatal, de los cuales destacan la exanguinotransfusion y la
fototerapia, siendo este ultimo el mas frecuente, sin embargo, estos
tratamientos casi siempre estan asociadas a una separacion temporal del

vinculo madre-nifio teniendo efecto en la relacién psicoafectiva en ambos.

Varios estudios han demostrado la efectividad de tratamientos alternativos que
incluye al masaje, el cual se fundamenta en la manipulacion ordenada,
minuciosa e intencionada de los tejidos blandos corporales, proporcionando
bienestar general, ademas ayuda a controlar y/o disminuir la ictericia neonatal
en recién nacidos, incrementando la actividad gastrointestinal producto de una

estimulacién vagal.

En el marco de lo explicitado la revision sistematica de los 10 articulos
cientificos encontrados a cerca de la efectividad de la masoterapia en la
reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos, se buscaron en las
siguientes datas de investigacién; Lilacs, Pubmed, Dialnet, Scielo, Cochrane y

Ebsco.

De los 10 articulos revisados, el 30% (n = 3/10) son revision sistematica, el 20%

es meta-analisis (n = 2/10), el 30% (n = 3/10) es ensayo clinico controlado, un
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10% (n = 1/10) es cuasiexperimental, un 10% (n = 1/10) es revision sistematica
y meta-analisis. En relacion a la calidad de evidencia se hallé alta en un 100%.
Segun los paises donde se realizaron las investigaciones pertenecen a: China
30.0%, Irdn 20.0%, Egipto 20.0%, Canada, Espafia y Kuwait con un 10.0%

respectivamente.

La revision de los articulos evidencia que el 90% (n = 9/10) determinan la
efectividad de la masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal en recién

nacidos.

Lei, M., y colaboradores (12), en su estudio sobre “Efectos del masaje en recién
nacidos con ictericia: un metanalisis”, mostraron que si el meconio se acumula
en el intestino y no se puede descargar a tiempo, la bilirrubina se reabsorbe en
la sangre; observaron que los niveles séricos totales de bilirrubina en recién
nacidos que recibieron masajes fueron mas bajos que en el grupo control. Asi
mismo coincide con el estudio de Molina Diaz, A.; y colaboradores (13), “Efecto
de la masoterapia sobre la ictericia neonatal: revision sistematica”, evidencia que
la masoterapia es una intervencion efectiva y segura como tratamiento para para

reducir los rangos de bilirrubina en los recién nacidos.

Asi también, Zhang, M., Wang, L., Wang, Y. y Tang, J. (14), en su estudio “La
influencia del masaje en la hiperbilirrubinemia neonatal: un metanalisis de
ensayos controlados aleatorios” donde incluyen 6 ECA con 357 pacientes en el
metanalisis y concluyen que la terapia de masaje se asocia con un nivel de
bilirrubina sérica sustancialmente reducido en 4 dias. Estudio similar al de Dalili,
H., y colaboradores (15), “Efectos del masaje para bebés sobre la ictericia
neonatal en infantes sanos iranies: un estudio piloto” , éste estudio se realiz6 en
50 neonatos del Hospital Valiasr de IKHC, donde fueron asignados
aleatoriamente a dos grupos de tratamiento (masaje) y control. El grupo de
masaje recibio terapia de masaje (de acuerdo con la terapia tactil) durante cuatro

dias a partir del primer dia después del parto, mientras que el grupo de control
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recibié atencion de rutina. Los resultados muestran que los del grupo de masaje

tienen niveles mas bajos de bilirrubina.

Jun Chen, Mieko Sadakata, Mayumi Ishida (16), “El masaje para bebés mejora
la ictericia neonatal en recién nacidos a término”; En el ECA hallaron que la
frecuencia media de las deposiciones en los neonatos que recibieron masajes
en el primer y segundo dia fue superior al del grupo control. Los rangos de
bilirrubina transcutanea y bilirrubina total en suero, del segundo al quinto dia y
en el cuarto dia respectivamente, se reducieron de modo relevante en el grupo
de masaje, a diferencia del grupo de control. Asimismo Basiri-Moghadam, M., y
colaboradores (17), “El efecto del masaje sobre la ictericia neonatal en recién
nacidos prematuros estables: un ensayo controlado aleatorio”, donde los recién
nacidos se dividieron en dos grupos de masaje y control mediante asignacion
aleatoria. Los nifios del grupo de control recibieron la terapia de rutina, mientras
gue los del grupo de masaje se sometieron a los mismos cuatro dias de rutina
mas 20 minutos de masaje dos veces al dia. La bilirrubina transcutdnea y el
namero de excreciones de los recién nacidos se observaron desde el primer
hasta el cuarto dia de intervencién y los resultados se compararon entre los dos
grupos, encontrandose que el grupo de masaje aumenté la frecuencia de

excreciones y los niveles de bilirrubina transcutdnea disminuyeron.

Por otro lado, el 10 % (n = 1/10) de los estudios, sefialan que no hay evidencia
cientifica suficiente para confirmar que la masoterapia es efectiva para reducir la
ictericia neonatal en recién nacidos, especificamente Juneau, AL, Aita, M. y
Héon, M. (21), en su estudio sobre “Revision y analisis critico de los estudios de
masaje para recién nacidos a término y prematuros. Red Neonatal’, asimismo
expresan que los profesionales enfermeras neonatales que deseen aplicar
masajes a recién nacidos deben tener en cuenta la realidad de su unidad

neonatal.
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Consiguientemente, después de la revision de los articulos podemos a manera
de resumen, concluir que la mayoria de los estudios incluidos en ésta revision
sistematica, evidencian la efectividad de la masoterapia para reducir la ictericia

neonatal en recién nacidos hospitalizados en las unidades neonatales.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

- La revision sistemética de 10 articulos cientificos, sobre la efectividad de la
masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos
hospitalizados en las unidades neonatales, fueron encontrados en las
siguientes datas cientifica: Lilacs, Pubmed, Dialnet, Scielo, Cochrane, Ebsco y
todos ellos corresponden al tipo de disefio de estudios revision sistematica,
meta-analisis, ensayo clinico controlado, cuasiexperimental, revision

sistematica y meta-analisis.

- Se concluye que 9 de los 10 articulos mencionan la efectividad de la
masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos, ya que
existe incremento de la actividad gastrointestinal producto de la estimulacion
vagal dada por el masaje, aumentando la frecuencia en la eliminacién del

meconio, disminuyendo asi los niveles de bilirrubina.

- 1 de 10 articulos determina que la masoterapia no es efectiva para la
reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos, ya que requieren de mayor
evidencia cientifica, ademas tener en cuenta la realidad de cada unidad

neonatal.

5.2. Recomendaciones.

1. Se recomienda incorporar la informacion de la presente revision sistematica

a las guias clinicas, respecto al manejo de la ictericia neonatal a partir de
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1.

terapias alternativas como es la masoterapia en la atencién del recién nacido

en las unidades neonatales para su aplicacion validada en la practica clinica.

Realizar capacitaciones, para actualizar conocimientos usando la enfermeria
basada en evidencias en cuanto al manejo de las intervenciones de
enfermeria para disminuir el impacto de la ictericia neonatal en los recién
nacidos en servicios UCIN, asi prevenir evitar posibles complicaciones y

exposicion a riesgos en los recién nacidos.

Se realicen mas estudios sobre la investigacion relacionada a efectividad de
la masoterapia en la reduccion de la ictericia neonatal en recién nacidos en

las unidades neonatales.

Incorporar los masajes como parte de la atencién de rutina del recién nacido
en las unidades neonatales, con la finalidad de prevenir y/o reducir la ictericia

neonatal.
Implementar dentro del plan de estudios de la segunda especialidad de

cuidados de cuidados intensivos neonatales, talleres de masoterapia para a

reduccion de la ictericia de neonatal.
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