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RESUMEN

“Administracion de nutricion parenteral con circuito opaco para prevenir la degradacion de

vitaminas en neonatos”
Introduccién: la nutriciéon éptima para el neonato es aquella que da lugar a un crecimiento y
desarrollo normal, el soporte nutricional es importante en la supervivencia, limitacion del dafio y
prondstico a largo plazo en los neonatos que requieren cuidado intensivo. Objetivo: comparar, la
administracién de nutricién parenteral con circuito opaco, versus, circuito de terapia de infusion
transparente estandar, para prevenir la degradacion de vitaminas en neonatos de la unidad de
cuidados intensivos. Metodologia: revision bibliografica bajo el método EBE, redactada la
pregunta clinica, se identificaron palabras de acuerdo a los elementos de la pregunta PICO, para su
traduccion a lenguaje documental y controlado a través del DeCS y tesauro MeSH respectivamente,
las fuentes consultadas fueron: PubMed, IBECS, Lilacs, Cochrane y EBSCO; se consideré como
criterios de elegibilidad: articulos cientificos no mayores a 5 afios de publicacién, sin limite de
idioma, los operadores boléanos AND y OR, sirvieron como estrategia para la busqueda efectiva,
la seleccion inicial de los articulos, fue por la lectura del titulo y abstrac. Resultados: se localizaron
35 articulos, 29 fueron excluidos por no cumplir con criterios de calidad de acuerdo con el
programa CASPe los 6 restantes fueron elegibles para su sintesis e interpretacion asignando un
nivel de evidencia y grado de recomendacion por las escalas CTFPHC y Sackett. Conclusiones:
de acuerdo con la evidencia y recomendaciones encontradas en investigaciones, se demostré la
importancia del recubrimiento en la infusion de la nutricion parenteral, con circuitos de infusién

fotoprotectores, para evitar la degradacion de vitaminas.

Palabras clave: Nutricion parenteral, vitaminas, fotoproteccion, degradacion, circuitos opacos,

neonatos
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I.  INTRODUCCION

El progreso de la nutricién clinica y los avances terapéuticos como el que representa la nutricion
artificial, deben contextualizarse en el proceso de desarrollo de las ciencias de la alimentacién y la
nutricién a lo largo de las ultimas décadas del siglo XIX y la primera mitad del siglo ), 0. &

El inicio de la nutricién parenteral comenz6 con la teorfa de la circulacién de la sangre realizada
por Miguel Servet (1511—1553), asi como por la demostracion posterior de esta por William
Harvey (1578—1657) en 1628; sin estas teorias, no se podria valorar la utilidad de introducir
nutrientes en la sangre para alimentar al ser humano (Crénica de la Medicina), 1993; a partir de
esto, actualmente continua este procedimiento con modificaciones en el medio de infusion’.

Es importante saber que, la nutricién parenteral (NP), consiste en la provisién de nutrientes
mediante su infusiéon por via venosa, a través, de catéteres especificos, es un procedimiento
artificial de sostén nutricional, se cifie a los principios fundamentales de la nutricion humana. Uno
de los componentes importantes de la NP son las vitaminas, las cuales son compuestos orgénicos
esenciales para las reacciones metabélicas que no sintetiza el organismo, pero necesarios para las
reacciones metabdlicas, sin embargo, una caracteristica de dicho nutriente es la fotosensibilidad
debido a que ocurren un proceso metabolico que es la oxidacion?.

Por otro lado, se define el periodo neonatal, como el tiempo transcurrido desde el nacimiento hasta
los primeros 28 dias de vida. En la alimentacion del neonato, se pueden distinguir dos etapas
nutricionales, que pasa tras el nacimiento: uno es el periodo de transicién, que va desde el
nacimiento hasta que est4 estable desde el punto de vista clinico y metabdlico (en general los
primeros 3 a 7 dias); y el segundo es el periodo estable y de crecimiento (a partir de los 7 a 14 dias
hasta su alta). Por su parte, la nutricion 6ptima para el neonato se define coémo aquella que da lugar
aun crecimiento y desarrollo normal, sin exceder capacidades metabolicas y excretoras’. Adicional
alo anterior, el Comité de Nutricion de la Academia Americana de Pediatria, refiere que el objetivo
de la nutricién debe ser conseguir un crecimiento posnatal adecuado a la edad gestacional, definido
no sélo por los parametros antropométricos, sino también por la variacién de la composicion
corporal y retencion de los diferentes nutrientes’.

Es importante apuntar, que el objetivo central en las unidades de cuidados intensivos neonatales se
ha centrado en la nutricién, en la tultima década, el soporte nutricional es el punto de mayor
importancia en la supervivencia, limitacion del dafio y pronostico a largo plazo en los neonatos que
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requieren de cuidados intensivos. Por su parte, los neonatos pueden ar desventajas
nutricionales, desde el momento de la concepcién y hasta su nacimiento, algunos son los factores
de morbilidad y mortalidad materna, malnutricién materna, efectos adversos al nacimiento como:
prematurez, sufrimiento fetal agudo y cronico, que pueden condicionar peso y talla baja al
nacimiento, entre otros.

En las ultimas décadas, los avances médicos han hecho posible mejorar los lineamientos en el
soporte nutricional, y por ende la supervivencia de los pacientes neonatos en las unidades de
cuidados intensivos neonatales (UCIN). Hoy en dia, se cuenta con suficiente evidencia para
sustentar que una adecuada nutricion en el neonato contribuye a disminuir la morbimortalidad y
mejorar el desarrollo somaético y psicomotor en este periodo critico. Ademas, la nutricién parenteral
debe ser completa, equilibrada, suficiente y adecuada, para cumplir su objetivo como parte del
tratamiento del enfermo, pero sobre todo si se trata de un neonato, quien debe ocutrir un intenso
proceso de crecimiento y desarrollo durante el primer afio de vida extrauterina. Esta nutricién esta
indicada en neonatos cuando la nutricion oral o enteral no es posible, es insuficiente o esta
contraindicada. Se ha comprobado, a través, de estudios de laboratorio y de estudios clinicos, que
la exposicién a la luz de soluciones de NP con aminoécidos o lipidos, especialmente si contienen
vitaminas o elementos traza, produce la formacién de peréxidos y otros productos de degradacion’.
La relevancia clinica de proteger las NP de la luz es mayor en neonatos, ya que esta poblacion tiene
requerimientos nutricionales més elevados y velocidades de infusion mas lentas. Los
hidroperéxidos son citotoxicos y, por lo tanto, suponen un riesgo afiadido a la ya delicada situacién
de estos pacientes. Hay que afiadir que, varias condiciones asociadas a la propia prematuridad
(oxigenoterapia, fototerapia, un sistema inmune débil y respuestas inflamatorias con una reducida
proteccion a la oxidacion) son consideradas factores de riesgo para los efectos de esta formacion
de per6xidos. No obstante, como medida de precaucion, la proteccion frente a la luz de los
preparados de NP*>,

Por su parte, las gufas de nutricién parenteral pediatrica elaboradas por la ESPGHAN y ESPEN ¢
recomiendan proteger, tanto la bolsa que contiene la NP, como el circuito o sistema de
administracién. En Espafia, la guia de préctica clinica de la SENPE/SEGHNP/SEFH sobre
nutricion parenteral pediatrica, especifica la necesidad de utilizar una sobre-bolsa fotoprotectora e,

idealmente, sistemas de administracion opacos’.




UADY

CEHNCIAS DE LA S5E1D
FACULTAD DE ENFERMERIA

I. JUSTIFICACION

El nuevo conocimiento es generado mediante un proceso de investigacion y es necesario para hacer
frente a situaciones que se presentan en el quehacer diario.

La atencion de pacientes, en especial los neonatos, una poblacion de alto riesgo conlleva a un
conocimiento profundo de su fisiologia, patologias y los recursos terapéuticos que tiene la ciencia,
para poder brindarles mayores posibilidades en el proceso de adaptacion a un ambiente totalmente
nuevo. La nutricién parenteral, recurso terapéutico que salva vidas, no esta exento de riesgo y,
puede provocar mayores complicaciones®.

La UCIN tiene como objetivo central la nutricién adecuada y el soporte nutricional de los neonatos,
es el punto de mayor importancia en la supervivencia, limitacién del dafio y pronéstico a largo
plazo. Durante el periodo neonatal, comprendido de los 0 a 28 dias de vida extrauterina, dentro de
estas unidades, este tipo de paciente puede sufrir problemas metabélicos graves relacionados con
la nutricion, pero de manera mas marcada, agresiva y nociva, los pacientes prematuros”.

Por su parte; la relevancia clinica de proteger las NP de la luz es mayor en neonatos, ya que esta
poblacién tiene requerimientos nutricionales més elevados y velocidades de infusién mas lentas.
En la actualidad, no todas las instituciones que administran nutricion parenteral a los neonatos lo
hacen en dispositivos que no son protegidos de la luz ambiental, a pesar de que existe reportes de
la posibilidad de peroxidacion cuando son infundidas en estas condiciones, pero tambi¢n, son
indiscutibles, los beneficios de esta modalidad de soporte nutricional que permite mejor calidad de
vida. Los resultados obtenidos con la implementacion de los esquemas de NP, evidentemente
presuponen la disponibilidad de un soporte nutricional protegido contra la luz, esto garantiza poder
suplir las pérdidas incrementadas en los pacientes de la UCIN y, ademés, los ritmos de crecimiento
y desarrollo acelerados concomitantes con estas primeras etapas de la vida®. Por consiguiente, la
NP ideal en los neonatos seria aquella que aporte suficientes nutrientes para un crecimiento optimo
sin que se excedan las capacidades de utilizacién periférica y excrecion de estos, sin embargo, en
México no se cuenta con estudios de investigacion que definan y resalten la importancia de los
beneficios de la fotoproteccion de la nutricion parenteral en neonatos.

En otros paises como Espafia, Portugal y Perl, se ha comprobado, a través, de estudios de
laboratorio y clinicos, que la peroxidacién de las emulsiones lipidicas parenterales al 20%,

administradas en la UCIN, en un periodo de 24 horas, es casi tres veces mayor, al ser infundidas
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sin proteccion de la luz ambiental, en comparacion con las infundidas con Beccion de la luz
ambiental. Por lo que, tanto la luz natural, como la artificial, y en especial la fototerapia,
contribuyen a la formacién de dichos peroxidos debido a la degradacion de las vitaminas. Ademas,
la formacién de peréxidos puede producir efectos adversos en el neonato, que pueden empeorar o
comprometer su evolucién clinica®.

Por lo anterior surge la necesidad de realizar esta investigacion cuyo proposito es comparar, la
administracién de nutricion parenteral con circuito opaco, versus, circuito de terapia de infusion
transparente estandar, para prevenir la degradacion de vitaminas en la UCIN, con la finalidad de
traer contribuciones en la practica clinica del enfermero al mostrar las evidencias para prevenir la
degradacion de las vitaminas, pues éste servira para otientar la préctica clinica, proporcionando
medidas de control mas eficaces y seguras basadas en el conocimiento actual y asf lograr mejoria

en el estado de salud de los neonatos demostrado por la enfermeria basada en evidencia.
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III. OBJETIVO

Comparar la administracion de nutricion parenteral con circuitos opaco, versus, circuitos de terapia
de infusion transparente estandar, para prevenir la degradacion de las vitaminas, en la unidad de

cuidados intensivos neonatal, a través, de una revision bibliografica.
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IV. PREGUNTA PICO

“Administracion de nutricion parenteral con circuito opaco en Neonatos para

prevenir la degradacion de vitaminas”

4.1 Descripcion del problema

En la unidad de cuidados intensivos neonatales (UCIN), se ha observado que una de las acciones
de enfermeria de gran relevancia, es la administracion por infusién de la nutricién parenteral debido
a la condicién y grado de inmadurez del sistema gastrointestinal del neonato.

Se ha detectado que esta practica, presenta vertientes relacionado con el material utilizado, para la
infusién de la nutricion parenteral, debido a su composicién; si bien, el objetivo principal es,
proveer de nutrientes con infusion, a través, de catéteres especificos, para cubrir los requerimientos
metabélicos y de crecimiento. Es importante conocer, que la nutricion parenteral posee
componentes que pueden causar reacciones al ser expuestos a la luz, por ejemplo, sino se utilizan
circuitos opacos, se ocasiona la oxidacién de algunas vitaminas y lipidos, y asi se presenta, la
problematica con el tipo de material al administrarla.

Se ha observado que, durante la practica comun de enfermeria, en algunos hospitales se utilizan
circuitos de terapia de infusion transparentes estédndar y en otros, circuitos opacos. Con base a la
informacion planteada se presenta la siguiente problematica en las unidades de cuidados intensivos
neonatales, donde el personal de enfermeria refiere que no se debe utilizar circuitos opacos para la
administracién de la nutricién parenteral y, por otro lado, en otros hospitales se utilizan de manera
normativa los circuitos opacos como parte de una técnica adecuada y correcta.

Existen diferentes opiniones sobre el uso de circuitos de infusion opacos, hoy en dia se encuentra
personal de enfermeria, que desconoce la importancia del uso de dichos circuitos, ademds, no se
cuenta con insumos suficientes y adecuados para llevar a cabo, la administracion con el material
correcto y, por ultimo, en aquellos hospitales que cuentan con el material adecuado, existen
complicaciones para el uso de este tipo de circuito, debido a que al purgar el circuito, no se logran
visualizar las burbujas de aire por su opacidad.

Es importante unificar critetios sobre el material adecuado para la administracién de nutricién
parenteral, con el fin de cubrir esos requerimientos metabélicos y de crecimiento, y asi reducir el

riesgo para la salud del neonato.
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4.2 Preguntas susceptibles de respuesta

Por lo mencionado con anterioridad se plantean las siguientes preguntas:

L ]

;Cuél es la técnica que se deberfa emplear para administrar una nutricion parenteral?

;Es necesario administrar la nutricién parenteral con circuitos opacos?

;Existe alguna diferencia si la administracion parenteral se administra con un circuito opaco
0 un circuito de terapia de infusion transparentes estandar?

;Cudl es la técnica de infusion que previene la degradacion de las vitaminas en la nutricion
parenteral?

¢Existe degradacion de las vitaminas si se administra la nutricién parenteral con circuitos
de terapia de infusion transparente estandar?

;Existe una mejor respuesta del paciente si se administra la nutricién parenteral con un
circuito opaco?

;La luz artificial degrada las vitaminas con circuitos de terapia de infusidn transparente

estandar?

10
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4.3 Analisis de la pregunta y sus componentes

Revisién bibliografica bajo el método Enfermeria Basada en Evidencia (EBE), la pregunta clinica
se formuld a partir de las dudas generadas desde la propia experiencia de los autores en la practica
profesional, que consistié en: la narracién del problema, elaboracién de preguntas susceptibles de
respuesta, analisis de cada uno de los elementos que conforman la pregunta PICO (ver Figura 1) y

finalmente la redaccion.

Figura 1. Componentes de la pregunta PICO

INTERVE!
Administracion de la nutricion

nies neonatos : D B e ey
parenter al con circuito opacos

PREGUNTA PICO

“OWNI P AC )
COMPARACION RESULTADOS

Prevencion de la degradacion de las
vitaminas

Administracion de nutricion
con circuitos de te >
transparente est:

4.4 Redaccion de la pregunta
En la unidad de cuidados intensivos neonatal ;Es mas efectiva la administracién de Nutricién
parenteral con circuitos opacos, comparada con la administracion con circuitos de terapia de

infusion transparente para prevenir la degradacion de las vitaminas?
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Redactada la pregunta clinica, se enlistar

V. METODOLOGIA DE BUSQUEDA

UADY

- llt\{l\‘-l)!i\xilt
1 ACULTAD DI ENFERMERIA

on todos los términos referentes a cada uno de los

elementos de la pregunta PICO, para su localizacion y traduccién a un lenguaje documental a través

de la busqueda de palabras, términos o descriptor exacto

(DeCS)’ que consiste en un vocabulario estructurado y trilingtie, a

en los encabezados de temas médicos, Medical Subject Headings (MeSH)"

controlado, lo que permitié ampliar el panorama y la busqueda efectiva (v

en el Descriptor en Ciencias de la Salud

si mismo se localizaron términos

como vocabulario

er Tabla 1).

Tabla 1. Palabras seleccionadas para traduccién al vocabulario y lenguaje controlado

. ELEMENTOS INGLES ESPANOL PORTUGUES
' P: Neonatos Infant, Newborn' Recién nacido Recém-Nascido'
Infant, Newborn?
| I: Administracion de | Parenteral Nutrition', | Administracion de | Nutri¢do
nutricion  parenteral | Parenteral Nutrition, | nutricion parenteral con | Parenteral Total'
| con circuitos opacos Parenteral  Nutrition | circuitos opaco
Total?
"G Administracion de | Infusion systems? | Administracién  de ]
nutriciéon parenteral nutricién parenteral con
con circuitos de terapia circuitos de terapia de
| de infusién | infusi6én  transparentes
 transparentes estindar estandar
T: Prevencion de la | Vitamins' Prevencion de la Vitaminas

| degradacién

de las

vitaminas

degradacion de las

| vitaminas

Elaboracion propia de acuerdo con las fuentes: 'Descriptores de ciencias de la salud- DeCS, 2
Medical Subject Headings-MESH.

Como estrategia busqueda efectiva se considerd los siguientes criterios de elegibilidad:

a) Disefio de las evidencias localizadas:

Metaanalisis

12
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e Revisiones sistematicas

¢ Ensayos clinicos aleatorizados

b) Para la inclusién de los articulos se consideraron los siguientes criterios:

e Poblacion: estudios relacionados con pacientes neonatos sometidos a Nutricion Parenteral
en la unidad de cuidados intensivos.

e Evidencia de estudios que mencionen la proteccién de la nutricién parenteral,

complicaciones a la exposicién de la NP a la luz ambiental, estudios de 5 aflos atras,

comprendidos del afio 2014 al 2019.

¢) Para la exclusién y/o eliminaci6n de los articulos se consideraron los siguientes criterios:

e Estudios cuya poblacion fueron pacientes pediétricos y adultos con nutricion parenteral.

e Estudios fuera del rango de los afios comprendidos de 2014 a 2019.

e Guias de practica clinica mexicana y espafiola que no cumplia con los criterios establecidos

en el programa Critical Appraisal Skills Programme Espafiol (CASPe)! 11213,

e Estudios que no cumplian con los instrumentos de evaluacién del CASPe.
Durante la busqueda, se incluyeron articulos originales primarios, obtenidos de la revista:
«“Actualidad en farmacologia y terapéutica”, de la cual se extrajo una nota informativa titulada “La
nutricién parenteral en neonatos: proteger de la luz para reducir los riesgos de efectos adversos
graves”, publicada en septiembre de 2019, ademas, se obtuvieron de la bisqueda, mas articulos de
otras bases de datos antes mencionadas, (ver Figura 2).
Se utilizaron descriptores para la busqueda de los articulos en las diferentes bases de datos (ver
Figura 3) y se emplearon los operadores booleanos AND, OR, los limitadores con truncamientos *

al final de la raiz de la palabra.

13
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Figura 2. Estrategia de busqueda.

Figura 3. Uso de términos

PubMed s Descriptores: Parenteral nutrition, Vitamins, Infant, Newborn
MibMec

« Descriptores: Nutricion Parenteral, Neonatos, vitaminas

IBECS

« Descriptores: Nutricion parenteral, vitaminas, fotoproteccion,
degradacién, circuitos opacos, neonatos

IR - Descriptores: Nutricién parenteral, vitaminas, fotoproteccion,
Cochrane degradacion, circuitos opacos, neonatos

e » Descriptores: Nutricién parenteral, vitaminas, fotoproteccion,
EBSCO  degradacion, circuitos opacos, neonatos

14
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5.2 Base de datos consultadas

El periodo comprendido para la busqueda de base de datos fue, de septiembre de 2019 a febrero
2020, se realiz6 la consulta de los estudios, a través, de las siguientes bases de datos de la Biblioteca
Nacional de Medicina de los Estados Unidos (PubMed, IBECS, Lilacs, Cochrane); y EBSCO, (ver
Figura 4).

De acuerdo con las bases de datos consultadas, se obtuvo informacién valiosa para garantizar una
mejora en la atencion en los neonatos, sin embargo, de acuerdo con los criterios de inclusion el
punto central de este trabajo es resaltar la importancia del uso de circuitos opacos para la
administracién de la nutricién parenteral para prevenir la degradacién de vitaminas, que dicha
alimentacién contiene, mediante la comparacién de este circuitos con un circuito de terapia de
infusion transparentes estandar.

Por lo que los trabajos seleccionados arrojan datos de estudios que muestran evidencia sobre
proteger la nutricion parenteral de la luz tiene repercusiones vitales, que requieren accion para

proporcionar sistema de administracién fotoprotegida neonatos.

Figura 4. Base de Datos consultadas

T j Encontrados: 13
PUBMED

Seleccionadeos: 5

LILACS

Seleccionados: 0

Biblioteca Virtual de la
Salud ;

R Encontra
IBECS

Seleccionados: |

Encontrados : 11

Cochrane : , 3
Seleccionados: 0

Encontrados: 3

EBSCO

Seleccionados:
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VL.RESULTADOS

6.1 Estudios relevantes

De acuerdo con la busqueda realizada en PubMed, IBECS, Lilacs, Cochrane y EBSCO se
encontraron 35 trabajos en total, los cuales se evaluaron respondiendo a la guia de preguntas y al
programa CASPe 1213, iniciando con la lectura de los titulos y resimenes, teniendo en cuenta los
criterios de inclusién y exclusién mencionados anteriormente. De estos, 6, fueron considerados
potencialmente elegibles e incluidos, ya que contenia la informacion suficiente en titulos,
restimenes y en los textos completos para la seleccion, y los 29 mas, fueron excluidos debido a que
la calidad y la fuerza de la evidencia eran insuficiente y no cumplian con el objetivo central de la

investigacion.
6.2 Sintesis de la evidencia encontrada

Por tanto, se presentan 6 articulos, con una previa revisién sistematica para el analisis de la
evidencia de los articulos encontrados para organizar los niveles y grados de recomendacion se
realizé, a través, de las escalas (Canadian Task Force on Preventive Health Care CTFPHC* y escala

Sackett); asi como la base de datos de donde fueron descargadas, (ver tabla 2).
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VII. DISCUSION

De acuerdo con la interpretacion de los 6 estudios encontrados 14151617.18.19 de esta revision
secundaria, se concluye que el 100% 141516171819 refieren sobre la importancia y uso de equipos
de fotoproteccion para la administracion de nutricion parenteral, de tal manera el uso se debe
realizar como practica estandarizada para evitar complicaciones y peroxidacion de las vitaminas y
lipidos en las mezclas de infusion. Los estudios primarios hacen referencia a la exposicion de la
infusion tanto a la luz natural como a la iluminacion artificial, este determinante se obtiene como
de gran relevancia en los estudios, para inferir que los cuidados no deben ser omitidos si el
preparado no cuenta con la fotoproteccion adecuada. Por otra parte, la exposicion de las soluciones
lipidicas a la irradiacion de luz puede aumentar significativamente la peroxidacion lipidica y la
perdida de vitaminas y esto puede provocar dafios celulares de las células epiteliales del pigmento
retiniano o de los fotorreceptores'”.

Algunas vitaminas pueden adherirse al tubo y / o degradarse por la luz, mientras que la humedad y
la temperatura ambiental también juegan un papel importante'*!7.

Para finalizar se obtuvo el andlisis de todos los estudios, demostrando que la exposicién a la
infusion de nutricién parenteral en neonatos es el factor principal para la afectacion de los
compuestos en las mezclas, es notoria que la falta de mas estudios primarios para complementar el
resto de los factores que también repercuten en el papel de la degradacion de los compuestos

parenterales, principalmente las vitaminas.
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VIIL. CONCLUSION

De acuerdo con los estudios revisados metodologicamente, las directrices y la evidencia cientifica,
se puede decir que es la suficiente, para validar la propuesta que se explica al inicio de este trabajo.
La degradacion de las vitaminas en la nutricién parenteral es una condicion real que sustenta que,
el uso de circuitos radiopacos es 6ptimo para la infusion de dicha nutricion y el no hacer uso de
este puede repercutir a los pacientes neonatos, con la inadecuada administracién, si el contenido
no se recubre o se infunde con un circuito de fotoproteccion. Las recomendaciones propuestas por
un metaandlisis incluido en esta revision, sugiere realizar estudios primarios, para comparar los
efectos fisiopatologicos a los que se exponen los pacientes con este tratamiento, cuando no son los
que la evidencia ha documentado.

Cabe mencionar que, en todos los estudios consultados, se encontré informacion sobre la
importancia del recubrimiento para evitar la degradacion principal de las vitaminas, como
consecuencia de cualquier tipo de exposicién de luz, sean estas naturales o artificiales. Esto a su
vez, propicia que el personal de enfermeria dedicado a la infusién de estas mezclas, identifique
claramente los efectos bioquimicos totales en dependencia de su distribuidor o elaborador; algunas
de estas novedades, traen consigo la disposicion de mezclas actuales que ya no requieren el
recubrimiento protector, debido a las nuevas tendencias en el material para recubrimiento o
almacenamiento, sin embargo, si el distribuidor no hace énfasis en la omision de la proteccion
contra la luz, estas deberan ser fotoprotegidas hasta su comprobacién por el mismo fabricante.
Actualmente, México no cuenta con estudios de investigacion que avalen el uso de los circuitos
radiopaco en la infusion de la nutricién parenteral, tampoco no existen protocolos de accion para
estandarizar el uso correcto de dichos circuitos, para la administracién correcta y prevenir la

degradacién de vitaminas en especifico.
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