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Resumen

Para medir la temperatura de los recién nacidos se usan sensores basados en termistores del tipo NTC por su
costo menor a 2 ddlares, su tamaiio reducido y su precisiéon de 0.1 °C. Los termistores tienen una vida util de mas
de 73000 horas (mds de 8 afios) con una variacién en la resistencia del 1%. En el mercado existen sensores de
piel, aire, timpano y eséfago. La intercambiabilidad es una de la principales caracteristicas permitiendo reemplazar
el sensor sin la necesidad de recalibrar el instrumento.

1. Introduccion

Es importante mantener regulada la temperatura axilar de los recién nacidos(RN) entre 36.5 °C y 37.5
°C para que el gasto metabdlico del RN sea minimo. La disminucién de la temperatura a niveles por debajo
de 36.5 °C tiene como consecuencia que el gasto metabdlico aumente. Una disminucién de 2 °C tiene como
consecuencia que el consumo de oxigeno, calorfas y glucosa se duplique. [1] Los recién nacidos pueden cam-
biar su temperatura a una tasa de 0.3 °C/min pudiendo llegar a un estado de hipotermia en tan solo un par
de minutos.

En la actualidad la medida de la temperatura en los recién nacidos se realiza utilizando sensores de temper-
atura basados en termistores del tipo NTC(Negative Temperature Coefficient). En éste articulo se presentan
los distintos modelos de sensores y termistores utilizados, asi como los requerimientos que deben cumplir.



2. Sensores de temperatura basados en termistores

2.1. Termistores

Los termistores son dispositivos elaborados con semiconductores que presentan la caracteristica de cam-
biar la resistencia ante cambios de temperatura.
Existen dos tipos de termistores, los tipo NTC(Negative Temperature Coefficient) y los PTC(Possitive Tem-
perature Coefficient). Los NTC disminuyen su resistencia ante un aumento de temperatura, mientras que
los PTC aumentan su resistencia ante un aumento de temperatura.

En la figura 1 se muestra la curva tipica de un termistor NTC, pudiéndose observar que ante pequenas
variaciones en la temperatura la resistencia cambia significativamente, este alto coeficiente R/T favorece a
tener alta inmunidad al ruido [3]. A continuacién se presentan las principales caracteristicas de los termistores:

1. Alta sensibilidad
2. Réapida respuesta a la temperatura
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Figura 1: Curva de un termistor NTC modelo PS222J2 de US Sensors. Grafico elaborado a partir de los
datos provistos por el fabricante. [4]



En general los sensores de temperatura utilizados en el drea médica son del tipo NTC. Dentro de los més
utilizados estan el PS222J2 de 22522 @25 °C y el PS103J2 de 1000092 @25 °C

Los termistores se rigen por la ecuacién (1) :

R(T) = RoeP/T=1/To) (1)
En donde:

R(T) es la resistencia del termistor a la temperatura T.

Ry es la resistencia a la temperatura de referencia Tj.

[ es una constante que depende del material de construccién.
T es la temperatura en Kelvin.

Para una mejor aproximacion de la curva de los termistores se utiliza la ecuacién de Steinhart-Hart:

= A+ B(LnR) + C(Lnk)? 2)

Donde, T es la temperatura en Kelvin, R la resistencia del termistor y A, B, C son las constantes de ajustes
de la curva del termistor. Las constantes A, B, C se calculan seleccionando tres puntos cualesquiera de los
datos provistos por el fabricante y resolviendo las tres ecuaciones que resultan de la ecuacién (2).

Figura 2: Imagen de termistores [4]

Los fabricantes de termistores los ofrecen con una exactitud de 0.1 °C o 0.2 °C en el rango de 0 a 70
°C, junto con las curvas de Temperatura vs Resistencia. Los datos Temperatura, Resistencia se pueden
cargar en memoria de los equipos de monitoreo y luego por software o hardware determinar los pardmetros
caracteristicos del termistor de la ecuacién (2).

Su costo es del orden de los 9 délares unitario y menor a 2 ddlares por cantidades de 100.
La vida ttil es de 73000 horas (mds de 8 afios) con un cambio méximo en la resistencia de +/-1%.



2.2. Sensores
Existen 4 tipos de sensores de temperatura':
= De piel
= De aire

= Timpénico

Esofdgico/Rectal

Estos sensores se ofrecen en el mercado con distintos terminales de conexién y distintos largos de cable
compatibles con la mayoria de los equipos médicos de monitoreo. Su construccion asegura una total aislacion
eléctrica del termistor respecto a las superficies externas.?

El sensor esta compuesto del termistor en una extremidad, un cable que puede ser blindado o no y luego
el conector indicado segun el fabricante del equipo médico.

Dentro de los requerimientos es importante que la medida no tenga distorsion por mala colocacién del
sensor o sea afectada por fuentes externas. Para solucionar esto se utilizan adhesivos reflectivos que aislan
térmicamente los sensores del ambiente, compuestos por un aislante de pvc de 2 mm y de una pelicula re-
flectiva. [5]

En la figura 3 se pueden observar los distintos tipos de sensores.
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Figura 3: Foto de los distintos tipos de sensores [5]

3. Fundamentos y requerimientos

Se considera al RN un ser homeotérmico. A diferencia del adulto, solo produce calor por termogénesis
quimica (grasa parda) y no por actividad muscular. El RN, en particular los Pre Término, acumulan poca
grasa parda y sus reservas térmicas son limitadas. La morbi-mortalidad del RN aumenta si la temperatura
es menor a 36 °C. [7]

Se define Termoneutralidad o ATN (Ambiente térmico neutro) al rango de temperatura ambiental a la
cual el gasto metabdlico es minimo y la regulacién de la temperatura se efectiia por mecanismos fisicos no
evaporativos. Entre los indicadores més importantes se da que el consumo de oxigeno es minimo a ATN. [1] [2]

Rango de temperatura axilar, rectal: 36.5 °C a 37.5 °C
Rango de temperatura de piel abdominal: 36.0 °C a 36.5 °C

ISensores ofrecidos por Biogenesis SRL
2Informacién obtenida de www.biogenesis.com



En la figura 4 se observa la evolucién de los rangos de ATN segtin crecimiento del RN.
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Figura 4: Rango de ATN [1]

Por debajo de los 36.5 °C axilar el RN entra en estado de hipotermia segun la clasificaciéon del Cuadro 1

Cuadro 1: Clasificaciéon de hipotermia

y Grado | T°Axilar(°C) |
Hipotermia Leve 36 - 36.4
Hipotermia Moderada || 35.5 - 35.9

Hipotermia Severa <35.5

El RN al exponerse al frio reduce su temperatura en 0.3 °C/min. [1] Como consecuencia el RN puede
entrar en estado de hipotermia en tan solo unos minutos. De aqui la importancia de que la exactitud de la
medida de la temperatura sea de 0.1 °C y que el sensor tenga una respuesta rapida respecto al cambio de
temperatura.

También es importante que la temperatura axilar no se eleve de los 37.2 °C dado que se entra en estado
de hipertermia, donde se incrementa el aumento de oxigeno y glucosa.

4. Necesidades y problemas actuales

Los sensores en los RN se colocan preferentemente en el lateral del abdomen evitando la grasa parda y
por esta razén el area de aplicacién es reducida. La piel de los RN nacidos es muy sensible y requiere que el
sensor se este cambiando de lugar para no lastimar la piel, de aqui la necesidad de que la medida se pueda
realizar por medios de no contacto con la piel como puede ser la termometria infrarroja.

En la actualidad estas técnicas carecen de la exactitud necesaria para realizar un buen control del RN, pero



se debe apostar a la mejora de ésta para su uso.

Por otro lado existe una diferencia entre la temperatura axilar y corporal, que hace que hoy en dia se
realice un monitoreo periodico con termdémetro de mercurio. Los médicos se guian por la temperatura axilar
y no tanto por la corporal haciendo que exista una falta de monitoreo automatico de la temperatura axilar.
Dado que la piel debajo del axila es ain mas sensible que la del resto del cuerpo, se hace inviable que se
utilicen los sensores de piel presentados.

5. Conclusiones

Los sensores de temperatura basados en termistores datan desde de la década de los 60 y desde entonces
se han seguido utilizando para diversas aplicaciones. Su bajo costo, alta precisién e intercambiabilidad son
las principales caracteristicas que los han hecho perdurar en el tiempo. En particular la intercambiabilidad
permite que no se tenga que recalibrar los equipos de monitoreo con el alto costo que esto puede significar.
Quedan planteadas las necesidades y especificaciones de los requerimientos en la medida de la temperatura
de los RN para la busqueda de alternativas en los mecanismos de medicién.
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