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RESUMEN

Objetivo: Identificar y analizar los cuidados de enfermeria para la proteccion del
neurodesarrollo del prematuro en la unidad de cuidados intensivos. Método: Se realizo
una revision bibliografica, segun las bases de datos, Pubmed/Medline, Google
Académico, Scielo, Elservier, se determinaron limites en cuanto al idioma (inglés y
espafiol) y la fecha de publicacion desde el ano 2017 al 2022. Resultados: de 50
articulos identificados se seleccionaron 26 para el andlisis que cumplian con los
criterios de inclusion, los resultados que se analizaron se agruparon en dos temas:
cuidados de enfermeria en el neurodesarrollo (control de luz, control de ruido,
posicionamiento, manejo del dolor y madre canguro). Conclusion: El cuidado de
enfermeria para el neurodesarrollo abarca el concepto de interacciones dindmicas entre
el recién nacido, la familia y el entorno cubriendo el periodo neonatal. Siendo el
objetivo mejorar el entorno de luz, ruido y el microentorno (posicion y dolor) en el que
se desarrollan los nifios. También se crea interaccion con el padre y la madre esto

ayudando a que aumente la efectividad del cuidado.

Palabras claves: Neurodesarrollo, secuelas, Cuidados de enfermeria, recién nacido

pretérmino.



ABSTRACT

Objective: To identify and analyze nursing care for the protection of premature
neurodevelopment in the intensive care unit. Method: A bibliographic review was
carried out, according to the databases, Pubmed/Medline, Google Scholar, Scielo,
Elservier, limits were determined in terms of language (English and Spanish) and the
date of publication from 2017 to 2022. Results : Of 50 identified articles, 26 were
selected for the analysis that met the inclusion criteria, the results that were analyzed
were grouped into two themes: nursing care in neurodevelopment (light control, noise
control, positioning, pain management and mother kangaroo). Conclusion: Nursing
care for neurodevelopment encompasses the concept of dynamic interactions between
the newborn, the family, and the environment, covering the neonatal period. The
objective being to improve the environment of light, noise and the microenvironment
(position and pain) in which children develop. Interaction with the father and mother

is also created, helping to increase the effectiveness of care.

Keywords: Neurodevelopment, sequelae, nursing care, preterm newborn.



I. INTRODUCCION

A nivel mundial, un promedio de 15 millones de bebés prematuros, bebés que nacen
antes de las 37 semanas de gestacion (1), poniéndolos en riesgo de complicaciones que

pueden conducir a la muerte, se refleja en 1,08 millones de muertes en el afio 2020 (2).

Se determino segiin Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion Panamericana
de la Salud en febrero del 2018 que, cerca de 15 millones de recién nacidos se
encuentran en la etapa posparto, lo que significa que 1 de cada 10 nacimientos son

prematuros cuando se toma en cuenta la causa de la muerte (3).

Segun los datos estadisticos reportados muestran que la tasa de supervivencia de los
bebés prematuros estd mejorando, pero en los paises subdesarrollados la tasa de
supervivencia es menor a estadisticamente de un 100%, solo el 15.9% sobrevive y el

84.1% mueren (4).

Respecto a América Latina segiin Matos et al. (2020) informa que los factores criticos
de muertes neonatales se ven relacionadas a la prematuridad, donde se registra que
3000 neonatos mueren por dia esto debido a las complicaciones que se genera por €sos
nacimientos, asi también se concluye que el registro de muerte de estos neonatos estima

un valor de 35,000 nifios (5).

Segun UNICEF (2019), los paises latinoamericanos con mas muertes neonatales y con
antecedente de prematuridad son, Brasil (9.000), seguido de México (6.000), Colombia
(3.500), Argentina (2.400), Venezuela (2.200), Peru (2.000), Guatemala (1.900),
Bolivia y 1.600, Ecuador con 1500 y finalmente Honduras con 1100 muertes de recién

nacidos (6).

La ultima década en el Perti ha demostrado la importancia de brindar beneficios en los
cuidados de enfermeria especializada en bebés prematuros, siendo directrices para la
prevencion de posibles complicaciones, donde las enfermeras tienen un papel en la

educacion sobre lactancia materna, cuidado de la piel, signos de alarma y reacciones



ausentes. Por lo tanto, se implementan cuidados posneonatales para prevenir
complicaciones neurodeformativas que puedan afectar a los recién nacidos en el futuro,
pero la falta de capacitacion permanente de los cuidadores afecta el conocimiento y la

practica del cuidado del recién nacido (7).

Esto cobra importancia porque las encuestas nacionales muestran que el numero de
nacidos vivos fue de 2583, lo que representa el 21,8% de la poblacion de recién nacidos
en el grupo de pretérmino, de los cuales el 52% fueron hospitalizados por parto
pretérmino, es decir, entre las 25 y 32 semanas de gestacion. Prondstico estadistico

para los proximos afios (8).

Perd ha desarrollado normas internacionales de enfermeria centradas en el
neurodesarrollo neonatal, pero en la practica no se siguen los procedimientos para

apoyar el cuidado de los bebés prematuros, en parte debido a la falta de capacitacion

9).

Los recién nacidos prematuros son considerados criticamente vulnerables, por lo que
su cuidado debe ser integral, ya que el objetivo es asegurar la estabilidad hemodinamica
y respiratoria del prematuro; enfatiza la importancia y necesidad del cuidado en el
desarrollo neurolégico y minimiza los posibles efectos negativos sobre el desarrollo y
factores externos como el ruido, la luz, el dolor y la manipulacién que causan alta
morbilidad y aumentan las secuelas o la discapacidad a largo plazo (10). Asimismo,
segun la publicacion de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los recién nacidos
que nacen antes de las 37 semanas de embarazo se consideran prematuros, ya que un

embarazo normal dura unas 40 semanas (11).

En el mismo contexto Fernandez, enfatizo que el trabajo en el departamento de
neonatologia es dificil porque el cuidado de los recién nacidos es fundamental, sobre
todo en cuanto a la estimulacion del sistema nervioso central, por lo que es importante
capacitar adecuadamente al personal de enfermeria en cada enfoque del programa

(12).



Ademas, Baez menciona que actualmente las enfermeras avanzan de manera ordenada
y justificada hacia un proceso que sea beneficioso para el desarrollo neuroldgico de los
bebés prematuros, tratando de mejorar las tasas de supervivencia de los bebés
prematuros sin causarles complicaciones y sin empeorar su desarrollo. Es por ello que
el profesional de enfermeria se especializa en UCIN para poder intervenir con cuidados

que buscan mejorar la esperanza de vida de los bebés prematuros (13).

En el mismo sentido segun Egan, el cuidado del neurodesarrollo se presenta como una
nueva cultura de enfermeria que incide en los procesos de gestion y organizacion del
profesional de enfermeria, considerando que cada nifio prematuro es Unico y tiene
diferentes grados de adaptacion al medio externo con circunstancias estresantes y

relaciones personales que involucran a sus padres (14).

De esa forma la teoria interactiva de la Dra. Heidelise se centra en la preservacion de
la viabilidad de los recién nacidos prematuros a través de las interacciones con su
entorno y los cuidadores, y evalta las influencias ambientales en el comportamiento
neonatal en funcion de los sistemas autonomos, la locomocion, la autorregulacion y la

conciencia. (15).

Por otra parte, Medina, sefiala que la estructura del cerebro es muy compleja, pasa por
etapas de proliferacion neuronal, migracion, estratificacion y mielogénesis, a partir del
utero materno, y se ve afectado por la estimulacion durante el primer afio, es por ello
que el neurodesarrollo es muy importante para que un nifio pueda desenvolverse de
manera normal en sus proximos afios (16).Entonces por la problematica ESPAO
(Sociedad de Pediatria de Andalucia Oriental) que segun el NID CAP explica como los
cuidados especializados de enfermeria centrado en el neurodesarrollo, realiza

especificaciones para el recién nacido menor a los 37 semanas (17)
Estos cuidados especializados en el neurodesarrollo en la UCIN son:
Cuidados contra la luz

Estos cuidados se realizan en UCIN donde se busca que los FTC sean menores a 60

siendo este parametro importante para controlar la iluminacion de los recién nacidos.



Por lo tanto, no solo se controla la intensidad de la luz, sino también los periodos
oscuros rotativos que ayudan a promover el descanso y el suefo. Estos cuidados
ayudaran a mejorar el comportamiento y regular la actividad fisica, la frecuencia
cardiacay la presion arterial, lo que puede contribuir al aumento de peso. En la practica
se recomienda emplear la luz natural de primera opcion y si es posible, tapar las

incubadoras con mantas de tela o el uso de cubre ojos (10).
Cuidados con el Ruido

Los cuidados que brinda la enfermera especialista respecto a los ruidos, se realiza
primero la regulacion de los decibeles en este ambiente, para las noches no deben ser
mayor de 35 y en el dia 45 decibeles. Si fuesen por encima de los decibeles prescritos
van a producir en el recién nacido prematuro: hipoxemia, bradicardia, aumento de la
presion intracraneana, hipertension arterial, apnea, estrés, conducta desorganizada,
inestabilidad metabdlica. Por ello el profesional de enfermeria debe contar con
sondmetros, manteniendo el silencio incluso hasta cuando se cierra las puertas de la
incubadora, evitar que las personas se acumulen en el ambiente y colocarles tapa oidos
(18). Los recién nacidos prematuros son altamente susceptibles a secuelas
neurologicas, entonces el correcto cuidado ayudara a que los sensores de audicion no

sean afectados evitando la creacion de secuelas en un futuro.
El Cuidado postural

El cuidado y la comodidad postural, disefiado para evitar que los bebés prematuros
permanezcan en la posicion fetal y prevenir la deformidad articular, la curvatura
craneal y espinal, se logra anidando alrededor de la posicion. Es un cuidado
minimamente invasivo para bebés prematuros y se basa en un protocolo que define el
momento y los procedimientos. Estos procedimientos estan conformados por técnicas
como la posicidn supina en algunas ocasiones, que no es muy comoda para los bebés
prematuros. Para evitar fluctuaciones en la presion intracraneal, se recomienda
doblar las rodillas para quela cabeza quede alineada con el cuerpo y los

pies en los surcos. Otras técnicas es la posicion decubito prono, esta ayuda a la



oxigenacion y reduce el reflujo gastroesofagico y el decubito lateral esta es la posicion
mas favorable para los bebés prematuros, ya que permite la exploracion y el
movimiento de la mano a la boca y ayuda con el arqueamiento; se recomienda mantener

las manos del nifio juntas para evitar hundir los hombros (18).

Es importante saber determinar el momento adecuado para realizar una maniobra o
cambiar de posicion, e iniciar la maniobra de forma lenta y gradual, prefiriendo
agacharse con las dos manos y evitando agacharse y comportamientos erraticos. (18)

(19).
Cuidado en el Manejo del dolor

En el cuidado del manejo del dolor se busca reducir las experiencias dolorosas que
pueden provocar problemas en la cognicion, para regularizar estas experiencias se usan
medidas naturales y no farmacoldgicas de analgesia como el uso de la sacarosa y la
leche materna. El uso de la analgesia no farmacologica en los cuidados especializados
de enfermeria, sean convertido en un mecanismo de accién que se argumenta de la
secrecion o produccién de endorfinas enddgenas, estos cuidados estan basados en;
medidas medioambientales, de posicionamiento, tactiles y de succion nutritiva y no

nutritiva (20).
El cuidado en el Método canguro

El conocimiento e interpretacion de la participacion de los padres y la familia en
el comportamiento de los  prematuros es importante  porque  proporciona mayor
estabilidad y menor estrés en el neurodesarrollo de los prematuros donde la atencion
primaria es piel con piel. El método canguro en el cuidado de enfermeria se basa en el
adiestramiento de la madre para ella pueda aplicar los cuidados con fin de transmitir
calor, aplicar la lactancia exclusiva y el posicionamiento tipo canguro, que son las bases
principales de esta metodologia. El amor y la cercania de madre e hijo aseguran la
supervivencia del RNP. Este enfoque combina el tratamiento para pacientes
hospitalizados, ambulatorios y en el hogar brindando asi mejores resultados que las

hospitalizaciones a largo plazo que son mas costosas (21).



Esta revision bibliografica aportara con informacion de evidencias cientificas actuales
sobre el cuidado del neurodesarrollo del prematuro, fomentando mejorar los cuidados
del RNP que permitan evitar secuelas y garanticen su mejor desarrollo, asi mismo
resaltar que esta situacion la participacion del profesional de enfermeria especializada
es muy importante. Con esta revision y los alcances encontrados se fortalece la calidad
del cuidado al ser implementados en nuestro medio y asi mismo incentivar la
investigacion basada en evidencias de la experiencia en nuestros hospitales sobre este
tema tan importante como es el cuidado en el neurodesarrollo de un recién nacido

prematuro.
1.1. OBJETIVO GENERAL:

Analizar los cuidados de enfermeria para la proteccion del neurodesarrollo del

prematuro en la unidad de cuidados intensivos.
1.2.  OBJETIVOS ESPECIFICOS

e (aracterizar los cuidados de enfermeria para la proteccion del neurodesarrollo del

prematuro.

e Identificar las secuelas por deficiencias en el cuidado del neurodesarrollo



II. CUERPO

2.1 METODOLOGIA

La investigacion monografica, corresponde a un disefio retrospectivo de revision
bibliografica narrativa, cuyo objetivo general, es recopilar informacion de articulos
internacionales y nacionales con el tema de cuidados de enfermeria en el
neurodesarrollo del recién nacido prematuro en la UCIN.

La busqueda para la seleccion de investigaciones se usaron las siguientes bases de
datos: Pubmed/Medline, Google Académico, Scielo, Elservier. De los cuales 50
articulos fueron seleccionados, pero solo los que cumplieron con los criterios de
inclusion, exclusion y el objetivo de la monografia fueron 26 articulos.

Se utilizaron los siguientes descriptores de salud en espaiol: Recién nacido prematuro,
Unidades de Cuidados Intensivos Neonatal, ruido, luz, manejo del dolor, cuidado
postural, madre canguro y como operadores boléanos combinados se emplearon:
Recién nacido prematuro AND Neurodesarrollo

Recién nacido prematuro AND cuidados contra el ruido

Recién nacido prematuro AND cuidados contra la Luz

Recién nacido prematuro AND cuidado postural

Recién nacido prematuro AND Manejo del dolor

Enfermeira AND cuidados intensivos Neonatales AND enfermeira

cuidados intensivos Neonatales AND enfermeria AND Madre canguro

Los descriptores utilizados fueron en espafiol, inglés y portugués:



PALABRAS CLAVE (segun los DeCS)

Madre canguro

Madre canguro

kangaroo mother

N° | Ppalabra clave Espaiiol Inglés Portugués
. Cuidados contra . .
L. Ruido . Noise precautions | Precaug¢des de ruido
el ruido
Cuidado contra o cuidado com a luz
2. Luz care against light
la luz
Manejo directing Dirigindo
3. Dolor
del dolor it hurts da dor
Cuidado Watch out aten¢ao
4. Postura
Postural postural postural
Recién Nacido Recién Nacido Recém Nascido
S. Infant, Premature
Prematuro Prematuro Prematuro
Unidad de Unidad de
6 Cuidado Cuidado Intensive Care Units, | Unidades de Terapia
Intensivo Intensivo Neonatal Intensiva Neonatal
Neonatal Neonatal
7.

mae canguru

cuidados de

Cuidados en el neurodevelopmental .
8. Neurodesarrollo neurodesenvolvimen
neurodesarrollo care
to
Nursing Enfermagem
9. Enfermeria Enfermeria

Como criterios de inclusion se consideraron:

e Articulos originales

e Estudios donde se aplique cuidados en el neurodesarrollo en prematuros

e Articulos publicados en el afio 2017 al 2022




e Idioma en espafiol, inglés y portugués

Se excluyeron los siguientes estudios:

e Estudios realizados fuera de una unidad de cuidados intensivos

e Estudios donde la poblacion no sea un recién nacido menor a 37 semanas



2.2. Resultados

El Grafico Nro. 1 muestra la distribucion de los trabajos de investigacion analizados
segun la base de datos y se observa que a la Base de datos google académico
corresponden 13 articulos, a Scielo corresponde 8 articulos; a la base de datos de

Elservier, corresponde 3 articulos y a Pubmed, 2 articulos. (Ver anexo Nro.2)

El grafico Nro. 2 muestra la distribucion de los trabajos de investigacion analizados
segun el disefio de investigacion y se observa que 7 articulos (27%) tiene un disefo
cuantitativo; 6 articulos (23%) son Cuasi — Experimentales;4 articulos (15%) son
revision Bibliogréfica; 4 articulos (15%) cualitativo exploratorio; 3 articulos (12%) son

de revision observacional y 2 articulos (8%) son experimentales. (Ver anexo Nro.2)

El grafico Nro. 3 muestra la distribucion de los trabajos de investigacion analizados
seguln el pais de origen, y se observa que 7 trabajos (27%) son de Pert, 3 trabajos (12%)
son de Espafia, 2 trabajos (8%) son de Colombia, 2 de argentina 2 de Paraguay, 2 de
Meéxico y de los siguientes paises: Brasil, Inglaterra, Cuba, Tailandia, Egipto, Chile,

Portugal, Ecuador corresponde 1 articulo a cada uno. (Ver anexo Nro.2)

En la tabla Nro. 1 muestra los cuidados de enfermeria en el neurodesarrollo del recién
nacido prematuro, se observa que los cuidados respecto a la luz y el ruido estan
referidos en 21 articulos (33.3%); el cuidado postural es nombrado en 8 articulos
(12.7%), el manejo del dolor, en 7 articulos (11.1%) y el método canguro esté referido

en 6 articulos (9.5%). (Ver anexo Nro.3).

En la tabla Nro. 2 muestra las secuelas frecuentes del recién nacido prematuro
respecto a su neurodesarrollo y se observa que la hipoacusia neurosensorial es
nombrada en 25 articulos (23.6%), paralisis cerebral en 23 articulos (21.7%), sindrome
de convulsion en 17 articulos (16%); problemas psicomotrices, en 20 articulos (18.9%)

y problemas visuales es referido en 21 articulos (19.8%). (Ver anexo Nro.3)
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2.3. Analisis de resultados
Los articulos analizados en la investigacion muestran evidencias de los cuidados que
se aplican a los recién nacido pretérmino respecto a su neurodesarrollo. Asi también
nos indican que secuelas son las mas prevalentes que se observan cuando no hay un

correcto neurodesarrollo del RNP.

De las investigaciones seleccionadas respecto a los cuidados contra el ruido y la luz de
las investigaciones que anteriormente seleccionadas. Caudillo et al (22) especifica que
los cuidados respecto a la luz y el ruido influyen en el estrés neonatal y son los
principales factores que producen secuelas como problemas de retinopatia e
hipoacusia, estos también mencionados en Cuevas (23) y Torres et al (24) quienes
asocian factores en el neurodesarrollo obteniendo que los ruidos al crear ondas sonoras
oscilantes hacen que los sensores de audicion se activen. El ruido durante el dia no
debe de sobrepasar los 45 decibeles y durante la noche 35 decibeles, mantener cerradas
las incubadoras y evitar la aglomeracion de personas en la, igualmente pasa en la luz
cuando se muestra la luminosidad los sensores visuales regulan y crean reflejos para
evitar la alta exposicion luminosa. Por ello se debe de usar la luz natural mejora los
periodos de sueflo, cubrir con cobertores la incubadora, mantener cerrada las puertas

de la incubadora (25) (26).

Por otra parte, Meléndez (27) explica que los cuidados de enfermeria en el
neurodesarrollo en tiempo de pandemia de Covid 19, se aplicé el manejo postural
usando un plan donde se busque la minima manipulacion y asimismo reducir el nivel
de estrés en RNP. Asi también Mira & Bastias (28) explica que el manejo del dolor en
la pandemia se siguié usando las mismas metodologias, solo que muchas veces por
problemas de tiempo se aplicaron control farmacoloégico esto repercutiendo en el
neurodesarrollo del paciente ya que al ser narcotizado no podian generar ellos mismos
los compuestos neurotransmisores que regulen el dolor, esto solamente se alcanzaria si

la aplicacion del cuidado se realizaria usando el control de dolor no farmacologico.

Asimismo, Ortiz (29) aplica una Evaluacion longitudinal del diagnoéstico funcional del

neurodesarrollo segin el método de Munich, este método se aplicé como objetivo de
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generar al recién nacido mas opciones para su control de dolor, ya que un ambiente
tranquilo, sin ruido, con buena iluminacion y a una temperatura cobmoda crea un indice
de confort generando asi elaboracion de endorfinas que ayudan a tener una mejor
calidad de vida al paciente. La aplicacion del método, se realiza siempre en compafia
del cuidador o de una persona de confianza para el nifio, el cual puede participar

activamente en la aplicacion de las maniobras evaluadas.

Respecto al cuidado madre canguro y el manejo del dolor, segin Rodriguez (30)
explica que estos factores de cuidado microambientales unidos ayudan a aumentar la
calidad de vida del RNP en tiempo de Covid 19, entonces se recomendaron realizar
charlas virtuales a las madres para seguir ayudando en el neurodesarrollo una vez le
den de alta del centro de cuidados intensivos neonatales. Cunha (31) explica que la
madre canguro es una metodologia donde el personal de enfermeria requiere de un
nivel de conocimiento alto, ya que ellos se encargan de capacitar, adiestrar a las madres

para combinar el tratamiento en el hospital, con el ambulatorio y en el hogar.

Kurain et al (32) identifica que el cuidado como madre canguro ayudan a crear un
ambiente mas saludable en el RNP esto también crea confianza, menos estrés. Asi de
la misma forma Elarousy (33) explica que el manejo del dolor para RNP se desarrollan
aplicando una evaluacion respecto a umbrales de dolor en la cual el personal de
enfermeria crea estrategias de decision, las cuales son uso farmacologico y no
farmacoldgico. Siempre se requiere en los cuidados aplicados en la UCIN que el

manejo del dolor tiene que ser no farmacologico.

Respecto a las secuelas que pueden tener los que fueron RNP respecto a sus
neurodesarrollo segun la Investigacion de Millar (34) explica que los nifios que fueron
RNP muestran problemas visuales y psicomotrices. Esto coincidiendo con Morales et
al (35) quien determina que las malas aplicaciones de los cuidados intensivos para un
RNP crean secuelas psicomotrices que se observan con mayor claridad a partir de los
5 afios. De igual manera Fernandez et al (36) explica que con solo ser un bebe
pretérmino ya esto es un factor muy influyente en la obtencion de secuelas, es por ello

que la aplicaciéon correcta de los cuidados brindados en UCIN son primordiales para
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ayudar a crear un medio factible que ayude a desarrollar la parte neurosensorial y

psicomotriz.

A pesar del impacto de los avances en el area de la neonatologia, en referencia a la
disminucién de la mortalidad neonatal, todavia existen nifios que tienen secuelas por
su neurodesarrollo carente, esto nos lleva a poder incentivar a que el profesional se siga
capacitando y creando metodologias de cuidados mas utiles para ayudar en el

neurodesarrollo del RNP.

II. CONCLUSIONES

-Respecto a caracterizacion de los cuidados para el neurodesarrollo segin todas las
investigaciones seleccionadas, estas se relacionan con el ambiente y el contacto con el
recién nacido. Segun su ambiente se busca crear un medio donde la luz y el ruido sean
controlados mejorara la aplicacion de los cuidados intensivos ayudando asi que los
neurosensores del RNP puedan ir desarrollandose correctamente. En ese sentido la
aplicacion del posicionamiento, el manejo del dolor y la aplicacion del método madre
canguro se realizaran de manera Optima disminuyendo asi el estrés y mejorando la

calidad de vida del prematuro.

-Las secuelas siempre estaran presentes en los nifios que fueron pretérmino, es por ello
que los cuidados intensivos buscan reducir estas secuelas, las secuelas que se ven
mayormente en los nifios prematuros son los problemas relacionados al neurodesarrollo
estos son, retinopatia, problemas de audicion (hipoacusia), problemas psicomotrices y

en extremos paralisis cerebral.

-El cuidado de enfermeria para el neurodesarrollo abarca el concepto de interacciones
dinamicas entre el recién nacido, la familia y el entorno cubriendo el periodo neonatal.
Siendo el objetivo mejorar el entorno de luz, ruido y el microentorno (posicién y dolor)
en el que se desarrollan los nifios. También se crea interaccion con el padre y la madre

esto ayudando a que aumente la efectividad del cuidado.
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ANEXOS

ANEXO 1.

PROCESO DE SELECCION DE LA
INFORMACION
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. Criterio de inclusion de inclusion y exclusién
Plantear objetivos
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A 4
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. Busqueda en la base de datos cientifica:

[ 26 articulos J

resumen y el objetivo del
. PubMed, Scielo, Google académico, estudio

Elservier. . Contenido del documento en
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ANEXO 2.

Grafico N. 1: Distribucion de las publicaciones de acuerdo a la base de datos
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ANEXO 2.

Tabla 1. Cuidados de enfermeria para el neurodesarrollo del RNP

CUIDADOS DE ENFERMERIA CANTIDAD PORCENTAJE
Cuidados contra la luz 21 32.3%
Manejo del ruido 21 32.3%
Cuidado Postural 8 12.3%
Manejo del dolor 9 13.8%
Método Canguro 6 9.2%
TOTAL 65 100.0%

Tabla 2. Secuelas en el mal Cuidados de enfermeria en el neurodesarrollo

del RNP

SECUELAS CANTIDAD PORCENTAJE
Problemas Psicomotriz 20 18.9%
Problemas visuales 21 19.8%
Sindrome convulsivo 17 16.0%
Hipoacusia neurosensorial 25 23.6%
Parélisis cerebral 23 21.7%
TOTAL 106 100.0%
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ANEXO 3. FICHAS RAE

con recién nacidos a
término utilizando
el ASQ3.

por dominios fueron
inferiores en LP, no
encontrandose
diferencias
significativas entre
los dos grupos. Se
observo un riesgo de
deterioro de PMD
(<253 puntos) en
7LP en comparacion

con 4TNB, sin
diferencia
significativa. Se
observaron mas
enfermedades

BASE DATOS PUBMED
AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUS
METODOLOGICO IONES

Félix ~ Morales- | Desarrollo 2020 Ingles Estudio observacional El  ASQ3  fue | El riesgo de
Luengo , Beatriz | psicomotor en completado por 88 | deterioro de
Salamanca- recién  nacidos | Inglaterra (47%) ¥ 131 B35%) | ppD enire
Zarzuela , Belén prematuros tardios TNB. Todas las

. a los cinco . LP y TNB a
Fernandez 5 ., puntuaciones
Colomer afos. Comparacion medias globales y |los 5 afios

parece no
mostrarse,
sin
diferencias
significativas
entre ambos,
y siendo los
valores
obtenidos en
el ASQ3
ligeramente
inferiores en

el LP. El
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maternas, fetales y
neonatales en
I95SLP  que en
390TNB. En el
analisis univariado,
el género masculino
y el crecimiento
uterino  restringido
(RUG) fueron
factores asociados
con un riesgo de
deterioro de PMD y
solo RUG en el
analisis
multivariado.

género
masculino y
RUG
influyen
negativament
e en este

riesgo.

PUBMED
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BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOM | DISENO RESULTADOS CONCLUS
A METODOLOGIC IONES
(0]
Tatiana Guadalupe Estrés en el neonato | 2019 Espafiol | Literaria Treinta estudios | Se enfatiza
Caudillo Diaz, Maria de prematuro: . documental cumplieron con los que los
revision Mexico criterios de
Lourdes Garcia Campos, literat ) ) ] signos
. lteratura inclusion.  Existe |
Vicente Beltran Campos . ., vitales FC,
evidencia cientifica
que sustenta que el | FR ¥ 5202
personal de | son variables
Enfermeria  puede | que el

identificar estrés en
el neonato
prematuro internado
en la UCIN
observando

variaciones 0
alteraciones en los
signos vitales: FC,
FR, Sa02 y que
ademds se puede
confirmar la
presencia del estrés
con la medicion de

personal de
Enfermeria
mide
constanteme
nte durante
las 24 horas
del dia y su
pensamiento
critico
deberia ir

mas alld de
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los niveles
cortisol salival.

de

solo medir
clinicamente
el estado
general  de
salud del
neonato
prematuro,
porque la
importancia
radicaria
principalmen
te en que
estos  datos
proveen
informacién
suficiente
para
identificar el
estrés, lo que
permitiria
disefiar
intervencion

es de
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enfermeria
para
disminuirlo
en pro de la
calidad de
vida del
neonato
prematuro
hospitalizado
GOOGLE ACADEMICO-MEXICO
BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO
AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOM | DISENO RESULTADOS CONCLUSI
A METODOLOGIC ONES
(0)
Cuevas Mendocilla, Maria | Competencias parael | 2019 Espafiol | Investigacion En el cuidado de | El nivel de
Isabel cuidado de cuantitativa enfermeria aqui se | peurodesarroll
enfermerfa y el nivel | Perd correlacional de | observa que en la de 1 )
del  neurodesarrollo corte transversal competencia 0 e Ton TR
del neonato
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prematuro
hospitalizado

conocimiento el
29.2% de ellas tiene
un nivel de
conocimientos

medio, un 70.8%
tienen un nivel de
conocimiento alto.

nacidos
prematuros
segiin
conductas de
bienestar fue
bajo en el
mayor
porcentaje y
alto en
relacion al

estrés, existe

relacion
significativa
entre las

actitudes y
habilidades de
las enfermeras
en el cuidado
del recién
nacido

prematuro con
el mnivel de

neurodesarroll
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o enrelacion al
bienestar y
existe relacion
significativa
entre las
actitudes y
habilidades de
las enfermeras
en el cuidado
del recién
nacido
prematuro con
el nivel de
neurodesarroll
o enrelacion al

estreés.
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Andrés Armando Morilla | neurodesarrollo en Cub tardios tuvieron | pacimiento
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Guzman, Carolina Sanchez A . mayor necesidad de por cesarea
pretérmino  tardios ventilacién
Villavicencio, hasta los dos afios de , . prevalece en
mecanica (52,2
Lyanet Rosabal edad vs. 23,2) y de uso de los  recién
Vior,Marlys Santana drogas nacidos
Noda, Annia Argilielles anticonvulsivas pretérminos
Matos (13,0 vs. 58). Se tardios,

observo mayor
incidencia de
alteraciones del
neurodesarrollo en
los recién nacidos
pretérminos tardios
a los 6 meses (18,8
vs. 15,9), al afio (8,7
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tienen mayor
necesidad de
ventilacion
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al nacer. Este

grupo
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(7,7 vs 23). Se

observo mayor
incidencia de
resultados
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de tallo cerebral
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d,
especialme
nte el bajo
peso al
nacer, en el
neurodesarr

ollo motriz.

ELSERVIER -PERU
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BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIO
METODOLOGICO NES
Factors Related to La metodologia fue | Se encontrd que existe | Se  concluyd
Kurain S, Chotibang J, Nurses’ Practices in | 2021 descriptiva y | un alto conocimiento que los
Jintrawet U Promoting the Care Ingles correlacional. La | enfermero para o
Tailandia conocimientos

of  Mothers to
the
Neurodevelopment
of Preterm Infants.

Enhance

muestra fue de 103

enfermeros. Los
instrumentos  fueron
un cuestionario
demografico, un
cuestionario para
medir los

conocimientos y otro
para las practicas.

promover la atencion
materna como medio
para favorecer el
desarrollo
neurologico de
recién nacidos
prematuros (98,10%),
mientras que las
practicas obtuvieron
un nivel alto en el
44,70%. La relacion
entre las dos variables
positiva y
moderada r=0.25, p
<.01

los

fue

y las actitudes
son favorables
para promover
una adecuada
practica

enfermera en
bien del
neurodesarroll
o de los recién

nacidos

prematuros

GOOGLE ACADEMICO-TAILANDIA
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BASE DATOS GOOGLE ACADEMIC

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSI
METODOLOGICO ONES
Elarousy W, El Aziz RA, | Effectiveness of | 2018 Los resultados | Concluyendo
Nurses’ Trainin ermitieron
Youssef MM g . . . p que  estos
Program about | EgiPto Ingles Cuasi experimental | o ;iqenciar que existe
Neuroprotective diferencia aspectos  se

Developmental Care
for Premature
Neonates on their
Knowledge and
Practices in Neonatal
Intensive Care Unit-
Google
Egipto

academic

significativa entre la
variable conocimiento
y la variable practica
de p<0,005, mientras
que la mayor parte de
la muestra(78%)
consider6 que los
insuficientes
conocimientos no
ayudan a realizar una
buena practica para el
neurodesarrollo de los
recién nacidos.

constituyen 2
en una
barrera que
requiere
eliminarse,
aunque
también  se
resalta que la
capacitacion
mejoro el
nivel de
conocimiento
S y practicas
del personal
enfermero,

por lo cual es
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necesario

seguir
realizandolas
GOOGLE ACADEMIC - EGIPTO
BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO
AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSI
METODOLOGICO ONES
Lopez C, Zegarra P. Nivel de Los resultados | concluyendo
conocimiento y permitieron
~ o L. que estos
practica del cuidado 2018 Espaiiol | Cuantitativa evidenciar que existe
de la enfermera en el Perii diferencia aspectos - se

neurodesarrollo del
prematuro

significativa entre la
variable conocimiento
y la variable practica
de p<0,005, mientras
que la mayor parte de
la muestra(78%)
consider6 que los
insuficientes

conocimientos no
ayudan a realizar una
buena practica para el

constituyen 2
en una
barrera que
requiere
eliminarse,
aunque
también  se
resalta que la

capacitacion
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neurodesarrollo de los

recién nacidos.

mejoro el
nivel de
conocimiento
S y practicas
del personal
enfermero,
por lo cual es
necesario
seguir

realizandolas

GOOGLE ACADEMIC - PERU

38




BASE DATOS Scielo

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIO
METODOLOGICO NES
Quispe Gutiérrez, Ana Conocimiento y Los resultados | Se  concluyo
Ysabel practica de las N o mostraron que los que los
enfermeras sobre | 2018 Espatiol Cuantitativo conocimientos o
. . . conocimientos
cuidado centrado en Peru tuvieron un nivel alto
el desarrollo del en el 56% de la|y la practica
prematuro muestra y las practicas para el
hospitalizado tuvieron un nivel
neurodesarroll

inadecuado en el 68%.

0 de los
neonatos

prematuros
todavia son
insuficientes,

siendo mejores
los resultados

en los cuidados

enfermeros.

Scielo -PERU
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Secuelas del El promedio de peso al | Concluyendo
Carmen Fernandez Sierra, | peurodesarrollo  de nacimiento fue e en la
JI_}lan héatiqmuraCKasano, recién nacidos 2017 Espatfiol Cuantitativo 1.180,53+2 1(,12,30 q el
ugo Gutierrez Crespo, descriptivo gramos con eda incidencia en
Luisa Zamudio Eslava, prematuros de Pert gestacional de 29,86 +
extremadamente los factores

Giannina Melgarejo Garcia

bajo peso y de muy
bajo peso a los dos
afios de edad,
egresados de la
Unidad de Cuidados
Intensivos
Neonatales del
Hospital ~ Nacional
Edgardo Rebagliati
Martins 2009-2014

2,33 semanas, y el
51,58% fue de sexo
masculino. El 42,63%
de los recién nacidos
prematuros de muy
bajo peso presento
retraso del desarrollo
psicomotor; el
25,26%, retinopatia; el
13,68%, hipoacusia
neurosensorial; el
3,68%, paralisis
cerebral; y el 3,68%,
sindrome convulsivo.
El 52,27% de los
recién nacidos
prematuros de
extremadamente bajo
peso presento retraso
en el desarrollo
psicomotor; el 50%,
retinopatia; el 15,91%,
hipoacusia

que estan
relacionados
con la
prematuridad
, ¥ sobre todo
en el
neurodesarro
llo motriz,
presenta
significativas
alteraciones
que tendria la
posibilidad

de  generar
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neurosensorial; y el
2,27%, sindrome
convulsivo.

problemas a
los pacientes

a largo plazo

Scielo -PERU
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BASE DATOS ELSERVIERE

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSI
METODOLOGICO ONES
Navarro J-, Martella D, Prevalencia de Resultado el 69,7% | Concluyendo
Gallardo Cp alteraciones del . o presentd retraso de que en la
neurodesarrollo 2018 Espaiol Cuantitativo desarrollo psicomotor | = )
motriz en  niflos Chile leve, el 86,9% incidencia en
prematuros sin presentaba un | los factores
diagnostico de descensoenlaedadde | que  estan
paralisis cerebral desarrollo )
relacionados
con la
prematuridad
, y sobre todo
en el
neurodesarro

llo motriz,
presenta

significativas
alteraciones
que tendria la
posibilidad
de  generar

problemas a
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los pacientes

a largo plazo
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BASE DATOS GOOGLE ACADEMIC

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGICO
Cuidados centrados Las intervenciones | Tras el analisis de la
Adrian Rodriguez NCgI'O en el desarrollo del sobre el documentacion
neonato prematuro: | 2018 Espafiol | Bibliografica macroambiente  son | Scleccionada, se
. . observa una gran
intervenciones ~ las que han . .
o . Espana . evidencia sobre los
dirigidas a optimizar conseguido  mayor

el microambiente.

implantacion en la
rutina de trabajo de
las unidades
neonatales. Sin
embargo, las medidas
analgésicas no
farmacologicas solo
se realizan en el 50%
de unidades, por lo

que se deberia
concienciar al
personal sobre la
importancia del

control del dolor en
los neonatos para su
desarrollo y confort

efectos positivos que
tienen las
intervenciones
dirigidas a optimizar
el microambiente del
neonato, que se
realizan acorde a la
filosofia que gira en
torno a los cuidados
centrados en el
desarrollo del neonato
enfermo y prematuro.

GOOGLE ACADEMIC - Espana
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AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOM | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
A METODOLOGI
CO
M Cunha , F Correa Valor predictivo de A la edad de término, el | Las mediciones del
las evaluaciones de crecimiento cerebeloso
~ o cerebelo por
crecimiento 2017 Espafiol | Cuantitativo  de | o4y, por debajo del )
cerebeloso cohorte transversal | \orcon] 3 en 1q | Ultrasonido oy los
o y Portugal p , ,
movimientos (10,3%). Los | examenes funcionales
generales para el movimientos nerviosos | (movimientos
neurodesarrollo de fueron normales en 42 nerviosos) fienen
bebés muy (61,8%) y anormales o v
prematuros a los 18- ausentes en 7 (10,3%). papeles
24 meses de edad A los 18-24 meses CA, | complementarios

corregida

54 (79,4%) fueron
normales por el SGS-II
y en 6 (8,8%) ATNA
clasificd como paralisis

cerebral.

importantes en la
prediccion del
neurodesarrollo de los

muy prematuros.

PUBMED - PORTUGAL
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BASE DATOS SCIELO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGIC
(0]
Andrea Mira , Rodolfo Interacciones entre Las madres nos | En este estudio se
Bastias las madres y sus compartieron - .
o pudo evidenciar la
bebés  prematuros 2020 Ingles Cualitativa informacién respecto a )
durante el periodo de Brasil como vivenciaron ellas necesidad de  las

hospitalizacion

sus primeros contactos
con sus bebés y la
relevancia que le fueron
dando a estas
interacciones, y por otro
lado, ellas enfatizaron en
como el contexto podria
limitar estos espacio de
relacion.

madres de interactuar
con sus bebés durante
la hospitalizacion, lo
que tendria efectos
positivos para ambos,
lo que remarca Ila
necesidad de que los
equipos de salud
promuevan una
atencion centrada en la

familia.

SCIELO-BRASIL
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BASE DATOS SCIELO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGIC
(0]

Maria José Aguilar Efecto de la El proceso de busqueda | Una nutricion
Cordero', A. M. Sanchez nutricion sobre el 2017 Espaiol Cualitati permitié seleccionar 79 adecuada del recién
L Tl o | Spano ualitativa estudios que cumplieron ) o
Lopez”, N. Mur Villar’, E. | crecimientoy e Portugal documental con los criterios de nacido pretérmino

Hermoso Rodriguez* y J.

Latorre Garcia®

neurodesarrollo en el
recién nacido
prematuro; revision

sistematica

seleccion. Se trata de un
tema ampliamente
tratado por la literatura y
se constata su frecuencia
en los estudios referidos
nutricion  del
prematuro a corto plazo.
Se evidencia la relacion
directa entre la ingesta
nutricional y el
crecimiento de la
longitud de los recién
nacidos prematuros

a la

tiene efectos positivos
en su crecimiento y
neurodesarrollo.  Se
constata que, a mayor
ingesta de proteinas y

lipidos, la altura de los

bebés prematuros
resulta favorecida,
pero no el peso

corporal. Los estudios
denotan el efecto
beneficioso de la leche
materna  sobre el
cerebro, la retina y los
vasos arteriales, pero

una correlacion
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negativa entre la

adiposidad 'y el

volumen cerebral

SCIELO - Espaiia

BASE DATOS SCIELO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGIC
(0]
Roberto Chaskel , Eugenia | Alteraciones en el Se presentaron | Este estudio muestra
Espinosa ,Clara Galvis neurodesarrollo  en N o correlaciones positivas y que los nifios con
. ) ) | preescolares con | 2018 Espafiol Cuantitativo de significativas
;Heidy Gémez ,Lina Maria antecedente de Colombia cohorte transversal estadisticamente, entre la antecedente de
Ruiz ,Daniel Toledo prematurez: un edad gestacional y la | prematurez presentan

,German Vélez

estudio de corte

mayoria de las
subescalas de
neurodesarrollo, excepto
en la subescala de motor
grueso (p=0,063):
fino/adaptativo
(p=0,019),
audicion/lenguaje

mayor riesgo de
problemas en el
desarrollo, sobre todo
quienes  presentaron
peso al nacer inferior a

1500 gramos o menos
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(p=0,011) y
personal/social
(p=0,041); y, de forma
similar, entre el peso al
nacer y la mayoria de las
subescalas de
neurodesarrollo, excepto
en la subescala de motor
grueso (p=0,60):
fino/adaptativo
(p=0,007),
audicion/lenguaje
(p=0,010) y
personal/social
(p=0,010). Esta ultima
fue la mayor correlacion
de todas.

de 32 semanas de edad
gestacional, lo que
correlaciona las
alteraciones en el
neurodesarrollo  con
las alteraciones
comportamentales en
el grupo de nifios

estudiado

SCIELO - COLOMBIA
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BASE DATOS SCIELO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGICO
A Vericat , AB Riesgo neurologico El incremento de los controles | Las  intervenciones
Orden en el nifio de 017 Exnatiol Revisié e prenatales, la reduccion de los para evitar o reducir el
mediano riesgo Spano .CV.ISIOI’} cualitaliva | pacimientos pretérmino y del | o
neonatal en | ) bibliografica parto por cesérea son factores riesgo neurologico en
rgentina

cuidados intensivos

relevantes para el Optimo
neurodesarrollo. Luego del
parto es necesario extremar los
cuidados del neonato en las
Unidades de Cuidado Intensivo
Neonatal controlando cuadros
tales como la
hiperbilirrubinemia, la sepsis
neonatal y la dificultad
respiratoria, asociados con
alteraciones del desarrollo en

los neonatos de mediano riesgo

los  neonatos  de
mediano riesgo deben
establecerse desde el
inicio de la gestacion y
continuar durante toda
la permanencia en las
Unidades de Cuidado

Intensivo Neonatal..

SCIELO- ARGENTINA

BASE DATOS SCIELO
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AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGICO

Raquel Escobar ,Elke Exploracion de una Instrumento  disefiado | El instrumento

iy herramienta para con meta de 80% de :

Striibing p ~ o aplicado fue
evaluar  si se | 2017 Espariol Cuantitativo de cumplimiento. . )
aplican  cuidados Paraguay cohorte transversal Porcentaje de | pertinente y aceptado.
del cumplimiento de cada | Ningan Hospital
neurodesarrollo en estandar por hospital | cumple con la meta
unidades identificados como 1°

? 0
neonatales 2°, 3°: Acceso irrestricto del 80%.
de madres, padres o | Recomendacion:
tutores y participacion en | Monitorear

los cuidados: 50%, 75%,

25%. Informacion,
educaciéon y
comunicacion: 30%,

59%, 53%. Contacto piel
a piel: 0%, 0%, 0%.
Manejo integral  del
12,5%, 25%,
Medidas

para

dolor:
12,5%.
ambientales
disminuir  estrés y
procurar confort: 33%,
33%, 25%.
individualizada  seglin
sueno: 50%, 50%, 0%.
Prevencion de
Retinopatia del

Atencion

sistematicamente  la
implementacion  de

normativas.
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Prematuro: 55%, 44%,
66%.  Lactancia vy
nutricion precoz: 66%,
50%, 33%. Registros
clinicos completos,
métodos  diagnosticos
auxiliares: 0%, 50%,
50%. Albergue: 38%,
71%, 57%. Capacitacion
de 80% del personal
asistencial: 75%, 25%,
25%. Total de
cumplimiento: 1° 37%,
2°44%, 3° 31,5%.

SCIELO- PARAGUAY
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BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGIC
(0]
Martha V. Ortiz-Calderén | Evaluacion Se evidencidé una alta | La alta correlacion entre
: o : longitudinal del y :
Doris Valencia-Valencia diagnéstico 2017 Espaiol Cuantitativo de correlacion entre la | cada hito evaluado y la
Oscar D. Paez-Pineda funcional del Colombia cohorte transversal | edad corregida y la | edad corregida de los
neurodesarrollo edad motora obtenida a | prematuros demuestra
segin el método de partir del diagnéstico | que el método de
Munich .
unrlc . en mnos funcional del | Munich, ademas de ser
pretermino
desarrollo segun el | una prueba corta y de

método de Munich..

facil aplicacion, es util

para la evaluacion del

desarrollo motor

nifios prematuros.

cn

GOOGLE ACADEMICO-COLOMBIA

53




BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO

AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
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(0]
ALEGRE, Victor Luis El nivel de Solo el 42% maneja | Tras el proceso de
CORDOVA, Mariela conocimiento  del 3 o bajos decibeles de voz en investigacion y
profesional de | 2017 Espaiiol Cuant}taFlvo su comunicacion o
Vanesa LOFEZ Enfermeria en favor A . Descriptivo continua como acciéon andlisis, se  pudo
rgentina

SAUCEDO, Stefany

Sharon

del recién nacido y su
neurodesarrollo en el
Servicio de
Neonatologia del
Hospital Luis Carlos
Lagomaggiore

para favorecer el
Neurodesarrollo. Solo el
35% conoce a cerca de
las  situaciones  que
alteran la conducta y
Neurodesarrollo de los
neonatos. Solo el 48%
conoce todos los signos
de estrés que puede
manifestar en su
conducta el neonato.
Solo el 15% de los
profesionales brinda
educacion a la familia en
cuidados integrales,
mientras que el
porcentaje restante solo
lo hace en algunos temas
priorizando lactancia
materna 'y apego o

determinar que gran

parte de los
profesionales del
servicio de

Neonatologia  tiene
pocos cursos
realizados, con
experiencia menor a 5
afios en el servicio y
bajos conocimientos
en  Neurodesarrollo
por ende falta de
educacion a la familia
o madre de los

Neonatos. Debido a
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vinculo. Y el 52% tienen
menos de 3 cursos en

que el conocimiento

lleva a la educacion.

Neonatologia
GOOGLE ACADEMICO - ARGENTINA
BASE DATOS GOOGLE ACADEMICO
AUTOR TITULO ANO/PAIS | IDIOMA | DISENO RESULTADOS CONCLUSIONES
METODOLOGIC
(0]
Espiritu Ramirez, Irma Efectividad de los Los resultados refieren | Se concluyd que es
Elena cuidados  centrados 3 ) con respecto al total de | o .ocaria la
de enfermeria para 2017 Espaiiol Observacional los articulos revisados | L
favorecer el Perti mediante el programa implementacién  de
neurodesarrollo del NIDPCAP, el 40 % de | programas de
recién nacido las investigaciones son | promocion de  los
prematuro efectivas en los cuidados

centrados el
neurodesarrollo del
recién nacido
pretérmino,

desarrollados por parte
del personal de

cuidados centrados en
el neurodesarrollo de
los recién nacidos
pretérmino, dentro de

las  Unidades de
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enfermeria; igualmente,
la educacion y el apoyo
hacia los padres de
familia  resulta  un
elemento importante, sin
24 embargo, el 60% fue
inefectiva ya que es
limitado para la mejora
del neurodesarrollo del
recién nacido.

Cuidados Intensivos;

ademas, es
fundamental

considerar el
compromiso del

personal para que de
esta manera exista un
trabajo

multidisciplinario en
equipo y seguimiento,
con el objetivo de
hallar evidencia que
refuerce la
implementacion;  de
esta manera velar por
el bienestar del recién

nacido y su familia.

GOOGLE ACADEMICO - PERU
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Davila Moreno, Karem Cuidados Sus resultados fueron | Concluyendo que, todas
; . Enfermeros los siguientes: El : .

Solis Paredes, Xiomy ~ o gu las intervenciones
Orientados al | 2017 Espaiiol Cualitativo personal de o 1
Neurodesarrollo del Perti enfermerfa  estuvo | CA1#2488 a a
Recién Nacido realizando cuidados | disminucion de la luz
Pretérmino orientados en el | fyeron

Hospitalizado en La
Unidad De Cuidados
Intensivos
Neonatales de Un
Hospital de Essalud.
Chiclayo

del
nacido

neurodesarrollo
recién
prematuro, pero muy
limitado debido a la

infraestructura
inadecuada; la poca
existencia de

protocolos y las guias
clinicas proporcionan
un cuidado integral.

restringidas
debido al ambiente de
hospitalizacion que
impiden la normalidad
del neurodesarrollo del
recién nacido

prematuro.

GOOGLE ACADEMICO-PERU
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Porcentaje de cumplimiento de | El instrumento aplicado
cada estandar por hospital .
Raquel Escobar 2017 Espafiol Cualitativo identificados como 1°, 2°, 3°: fue pertinente y
Elke Striibing Acceso irrestricto de madres, aceptado. Ningtn
Exploracion de una | Paraguay padres o tutores y

herramienta  para
evaluar si se aplican
cuidados del
neurodesarrollo en

unidades neonatales

participacion en los cuidados:
50%, 75%, 25%. Informacion,
educacion y comunicacion:
30%, 59%, 53%. Contacto piel
a piel: 0%, 0%, 0%. Manejo
integral del dolor: 12,5%,
25%, 12,5%. Medidas
ambientales para disminuir
estrés y procurar confort: 33%,
33%, 25%. Atencion
individualizada segun suefio:
50%, 50%, 0%. Prevencion de
Retinopatia del Prematuro:
55%, 44%, 66%. Lactancia 'y
nutricion precoz: 66%, 50%,
33%. Registros clinicos
completos, métodos
diagnosticos auxiliares: 0%,
50%, 50%. Albergue: 38%,
71%, 57%. Capacitacion de
80% del personal asistencial:
75%., 25%, 25%. Total de
cumplimiento: 1° 37%, 2°
44%, 3° 31,5%.

Hospital cumple con la

meta del 80%.
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(0)
Betancourt Jimbo, Cielito | Cuidados centrados Se ha podido | El personal de enfermeria
del Rosario en el neurodesarrollo 2018 Espafiol | Cuantitati determinar que la | o1 servicio de neonatologia
. . del neonato Spano uan'l ? vo mayoria del ]
Ocafa Guevara, Monica prematuro. Hospital Eeuador descriptivo personal de del  Hospital  General
Alexandra General Docente enfermeria Docente Ambato no ha
Ambato. Abril- conoce sobre 10s | recibido capacitaciones
to 2018. benefici del
agosto efle 108 © sobre los cuidados
método canguro
y la intensidad de | centrados n el
la luz | neurodesarrollo del

recomendada en
el area de
neonatologia.
Pero en su
aplicacion fallan
siendo un 55%
de conocimiento
bajo y un 3%
bueno .

neonato, en consecuencia
se determind que no
seflalan la  respuesta
correcta en la mayoria de
del

items test de

conocimientos.
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(0]
Proceso enfermero En los resultados, se | En  conclusion, los
aplicado a paciente 2022 Exoaiiol encontro Cuatro | .idados de enfermeria
, recién nacido Spano patrones alterados,
Vanessa Juep Meléndez son claves
Norma Aguilar Ventura prematuro con | po.o de los cuales se
enfermedad de priorizaron dos: | fundamentales  para
membrana hialina actividad ejercicio y generar cambios
en el Servicio de nutricional i d
UCI Neonatal de un metabdlico. POSILIVOS que ayudaron
Hospital Cualitativo Ademés, se | @ su supervivencia y
Referencial, identifico siete | adaptacién del recién
Tarapoto 2021 diagnosticos de .
) | nacido.
enfermeria, se dio

prioridad a tres de
ellos: deterioro de la
ventilacion

espontanea, limpieza
ineficaz de las vias

aéreas y
termorregulacion
ineficaz, donde se

obtuvo después de
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los cuidados,
puntuaciones de
cambio favorables al
paciente de +3, +3 y
+1 respectivamente
para cada
diagnostico.

GOOGLE ACADEMICO-PERU
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Cuidado Se realizaron 12 | Se lograron
) , especializado a N diagnosticos de | ;htervenciones
F. Sanchez, y L. Alvarez. neonato prematuro 2018 Espatiol enfermeria, 10 reales | d di
fundamentado en la México y 2 de riesgo de independientes ¢
teoria general del acuerdo con los | interdependientes; sin
autocuidado requisitos de | embargo, el neonato
i tocuidad
Experimental au'ocul ado permanecié en UCIN
universal, se

identificaron los mas
alterados:

mantenimiento de un
aporte suficiente de
agua y
alimentos, y
provision de

aire,

cuidados asociados
con los procesos de
excrecion.

debido a que su

atencion es compleja y

requiere personal
capacitado con
conocimientos y
habilidades

fundamentadas para el
cuidado. La asistencia
al prematuro debe ser
inmediata  para la

deteccion  precoz y
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manejo de patologias

frecuentes.

GOOGLE ACADEMICO-MEXICO
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