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RESUMEN

El empleo de paquetes de cuidado de enfemeria compuesto por elevacion de cabecera,
prevencion de Ulcera péptica, limpieza de cavidad bucal con clorhexidina, vendaje de
miembros inferiores para evitar la neumonia asociada a ventilacion es una alternativa con
resultados favorables en reducir el nimero de casos nuevos de neumonia asociada a
ventilacidn mecanica. El objetivo de la presente revision es establecer si es pertinente el uso
de paquetes de cuidado en enfermeria para evitar los casos de neumonia asociada a
ventilacibn mecéanica en pacientes pediatricos. Se efectué la busqueda en mdaltiples
plataformas de bases de datos como ProQuest®, Cochrane, Elsevier, Scielo y Google
Académico, escogiéndose 10 articulos tras una seleccion comandada por los pardmetros de
inclusion como el afio de publicacién, grupo etareo, idioma, entre otros; siendo contrastados
con la lista de Galvez A. posteriormente se analizé un articulo con la Guia de Lectura critica
CASPe, debido a que es una revision sistémica, su grado de recomendacion es alta. Los
hallazgos encontrados contestaron a la interrogante clinica propuesta que el uso de paquetes
de cuidado de enfermeria tiene un potencial considerable para reducir los nuevos casos de
neumonia asociada a ventilacidon mecanica en pacientes pediatricos fomentando una practica

holistica de la labor de enfermeria en restablecer la salud del paciente.

Palabras Claves: paquetes de cuidado de enfermeria, neumonia asociada a ventilacion

mecanica, pacientes pediatricos



ABSTRACT

The use of nursing care packages composed of head elevation, pressure ulcer prevention, oral
cavity cleaning with chlorhexidine, lower limb bandaging to prevent ventilator-associated
pneumonia is an alternative with favorable results in reducing the incidence of ventilator-
associated pneumonia mechanics. The objective of this review is to establish whether the use of
nursing care packages for the prevention of ventilator-associated pneumonia in pediatric patients
is relevant. The search was carried out on multiple database platforms such as ProQuest®,
Cochrane, Elsevier, Scielo y Google Académico, choosing 10 articles after a selection
commanded by inclusion parameters such as year of publication, age group, language, among
others; being contrasted to the list of Galvez A. Subsequently, an article was analyzed with the
CASPe Critical Reading Guide, due to the fact that it is a systemic review and its degree of high
recommendation. The results answered the proposed clinical question that the use of nursing care
packages has considerable potential to reduce the incidence of ventilator-associated pneumonia in
pediatric patients by promoting a holistic practice of nursing work to restore patient health

Keywords: nursing care packages, ventilator-associated pneumonia, pediatric patients



INTRODUCCION

La neumonia asociada con la atencion en los servicios de la salud asi como las no relacionadas a
ventilador y las que se relacionan con uso de ventilador (NAV) son las causas mas prevalentes de
morbilidad y causas de muerte, pese al desarrollo terapéutico de antibidticos y los avances en
estrategias de asistencia respiratoria. La neumonia relacionada a ventilador corresponde a la
neumopatia que aparece 48 a 72 horas luego del proceso de la ventilacion mecéanica 6 48 horas

posteriores al retiro del ventilador. 1

Previamente la neumonia se consideraba como temprana si empezaba antes de 4 dias de estancia

hospitalaria y tardia cuando su inicio se daba luego de 5 dias en sala de internamiento.

La NAV es una de las enfermedades infecciosas de mayor frecuencia en Unidades de Cuidados
Intensivos (UCI), con cifras de 9-40%, se relaciona con procesos hospitalarios mas duraderos,
mayor numero de casos y numero de muertes, consecuentemente, necesidad de mas recursos
economicos. En los pacientes pediatricos hay caracteristicas que incrementa la posibilidad de
desarrollar neumonia como la intubacion endotraqueal por via nasotraqueal, sistema de succion
abierta, lavado salino durante succién y el desarrollo de la denticidn. Se establece la neumonia en
el segundo lugar etioldgico de infeccidn en relacion con los servicios de la salud y la razén mas
prevalente de muerte relacionada con la infeccion intrahospitalaria, presentando cifras de
mortalidad que oscilan de 24 a 76% siendo relevante cuando corresponde con agentes patdgenos.
2

Se debe destacar a la neumonia como la causa individual mas importante de muerte pediatrica a
nivel mundial. Se estima que la neumonia fue responsable de la muerte de 920 136 nifios con
menos de 5 afios en 2015, lo que equivale al 15% del total de mortalidad en nifios con menos de 5
afios a nivel mundial. La frecuencia es mas elevada en el Africa subsahariana y Asia meridional.
A pesar de esto, se puede brindar proteccion realizando intervenciones simples y terapéutica con

insumos y asistencia de bajo presupuesto y tecnologia simple. 3

En nuestro pais la NAV abarca el 20% en la distribucion de IAAS, con esta coyuntura los centros

médicos reportaron mas de 200 dias de exposicion, la NAV pediatrica corresponde al 11.37%



tasa de incidencia nacional y segun los establecimientos las cifras de incidencias fueron 3.19% en
UCI neonatologia y de 3.24% en UCI pediétrica. 4

Disminuir lo casos nuevos de NAV se ha transformado en un objetivo primordial en las UCI
pediatricas; esta revision sistémica se propone con la finalidad de precisar nuevas evidencias
sobre el empleo de paquete de cuidado de enfermeria o practicas de cuidados como alternativas
de prevencion de la NAV priorizando una amplia visibilidad a la practica de enfermeria en esta
blasqueda, y exhibiéndolo como una pieza necesaria y no como una parte o herramienta del

equipo y de la atencion necesitada.

A proposito de las estrategias parareducir los nuevos casos existen estrategias que se
fundamentan en la evidencia, nos muestran que la prevencion de la NAV es posible con la
ejecucion de algunas practicas de prevencion en conjunto en los casos de NAV en manera
paralela. Los Bundles o paquetes de cuidado son una sumatoria de intervenciones que contestan a
la excelencia de la practica clinica, fundamentadas en la prueba que efectuadas todas juntas se

consigue un resultado méas optimo que utilizadas de manera individual. 5

Un bundle proporciona instrumentos necesarios para proteger de forma adecuada y con eficiencia
a los pacientes con multiples factores de riesgo. Esta constituida por partes importantes, con base
cientifica, cuya realizacion optimiza los resultados desde el punto de vista clinico. Es irrefutable
que las estrategias que nos den la posibilidad de control y prevencidn de las infecciones, que son
mencionadas, poseen una repercusion en cuestiones mencionadas a la seguridad, pero ¢de qué
forma se puede intervenir en la cadena de incidentes que terminan en su desarrollo para intentar
reducir su aparicién y sus efectos? Esto se agrega a la definicion de seguridad y tiene

consecuencias en la calidad del cuidado.

En esta revision, se constatan estudios que evalian las medidas de prevencién y su
implementacion a propdsito con uno de los eventos adversos de origen infeccioso mas relevantes
que desencadenan en la UCI, la NAV. 6 Los investigadores- revisores son conscientes de que las
alternativas de prevencion de la NAV es una patologia bastante debatida en esferas cientificas y
del que aparecen varios estudios, guias y revisiones. A pesar de esto, debido a la importancia que
responde la NAV, por la relevancia que posee sobre el paciente y el sistema de salud, y por la

velocidad con que se desfazan las revisiones sistematicas hoy en dia, se considera interesante
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efectivizar nuevas revisones cualitativas de la investigacion, sobre los paquetes de cuidados de
Enfermeria como alternativa de prevencion de la NAV, con el objetivo de precisar indicios de
esta herramienta en enfermeria para prevenir la NAV en pacientes pediatricos.

CAPITULO I: MARCO METODOLOGICO
1.1 Tipo de Investigacion

Es una investigacion secundaria, se considera asi ya que se fundamente en las investigaciones
primarias para su efectivizacion, las cuales constituyen a la Practica Basada en la Evidencia
usando métodos precisos que permiten identificar, seleccionar, valorar, resumir de forma

critica, volumenes de informacion y acelerar el proceso de toma de decisiones. 7
1.2 Metodologia

Se utiliza la metodologia Enfermeria Basada en la Evidencia (EBE) que es la secuencia de
pasos a través de los cuales las enfermeras establecen decisiones clinicas con fundamento en
la mejor evidencia cientifica de la que se cuenta, la pericia clinica y las decisiones de los
pacientes. La EBE, brinda un marco operacional nuevo para la respuesta a los problemas,
buscando disminuir la distancia entre los datos de la investigacion a la actividad asistencial.
Se fundamenta en el paradigma positivista (Investigacion Cuantitativa) y en el paradigma

constructivista (Investigacion Cualitativa). 8

Para la realizacion de esta revision bibliografica se han ejecutado la secuencia de pasos del
EBE, siendo el primero la formulacion de la pregunta, que se conforma en reflexionar
acerca de la practica enfermera con el propdsito de generar preguntas estructuradas y precisas

gue nos brinden soluciones a la duda o a los problemas determinados. 9

Durante las practicas clinicas en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatrico (UCIP) la
creacién de la pregunta a esta investigacion se origind de la problematica de salud, al
identificar las mejoras con el uso de paquetes de cuidado o bundles para reducir la neumonia
asociada a ventilacion mecanica en pacientes pediatricos, como practica clinica en

enfermeria, al didlogo con las enfermeras que realizan trabajo asistencial se encuentran con la
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disyuntiva de los cuidados oportunos para precisar los mas éptimos resultados en la pronta

mejoria de los pacientes pediatricos.

En paralelo se lleg6 a identificar cuidados de enfermeria orientados a la prevencion de la
NAV como el empleo de clorhexidina al 0.12% para el aseo de la cavidad oral en pacientes
con ventilaciobn mecanica, elevar la cabecera de la cama, higiene de manos para la
manipulacion de la via aérea, cambios de tubuladuras y humedificadores del ventilador
mecénico con regularidad, entre otras, ante este escenario surgié la pregunta a continuacion
¢Es pertinente el uso de paquetes de cuidado de enfermeria para la prevencion de neumonia

asociadas a ventilacion mecanica en pacientes pediatricos?

Con la intencion de resolver esta interrogante planteada, lo que siguié es la busqueda
bibliografica, que es la identificacion en la bibliografia existente y disponible para contestar
interrogante, por eso es imprescindible tener un acceso fiable a las fuentes de informacion:
base de datos, publicaciones primarias y secundarias, asi como direccionar habilidades en el
empleo y ejecucion de las estrategias de busqueda bibliograficas, se ha empleado base de
datos entre ellas ProQuest®, Cochrane, Elsevier, Scielo y Google Académico. Ademas, se
redactaron palabras claves como: paquetes de cuidado, ventilacibn mecanica, que se

emplearon para la creacion de algoritmos de busqueda sistematica.

El ascenso del nimero de publicaciones cientificas en las ultimas décadas y la relevancia que
puede poseer la insercién en la practica de conclusiones no examinados precisan que sea
necesario un adecuado analisis de la informacion cientifica; consecuentamente, una vez
conocido los estudios, se hace prioritaria su lectura critica, siendo este el paso ndmero tres
del EBE. 10.

A través de la lectura critica se da relevancia a la metodologia y el disefio de los estudios, lo
que facilita objetivar criterios de calidad para cada disefio. Asi, de un ensayo clinico se valora
si posee validez interna, que se interpreta como la veracidad de que el disefio del estudio, su

ejecucion, analisis y presentacion de los resultados reducen los sesgos.

Para la ejecucién de la lectura critica se proponen dos fases, que faciltaron la constitucion de

diferentes niveles de andlisis de los articulos, a la vez que nos sirvié el emplear tiempo de
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forma apropiada, ya que hizo mas facil la labor de descartar articulos que no cumplen los

criterios de calidad cientifica precisados.

Inicialmente en la fase se ejecutd la primera seleccion de los articulos buscados con
anterioridad. En esta seleccion se utilizaron los diagramas de Galvez Toro en donde se
calificd algunos estandares que nos facilita depurar algunos articulos y asi enfocar nuestro
analisis en los que pasen a la segunda fase; las variables tomadas son aspectos que se precisan
para determinar los articulos de interés fueron: el titulo, los autores, el afio, el resumen y los

resultados.

Con respecto al titulo si éste es interesante o Util para la resolucion de nuestro problema, los
autores debian aportar credibilidad y experiencia en el tema o, por el contrario, si existe algun
motivo para desconfiar de ellos los trabajos no debian tener un tiempo mayor a 5 afios; se
busco si el resumen fue correcto y, por ultimo, si los resultados son utilizables y aplicables

para resolver el problema.

Al escoger 10 articulos relacionados con la lista aparente mencionada, se eligié solo uno que
ayudo a resolver la pregunta clinica planteada; a este articulo se aplicd la guia de lectura

critica de articulos de salud CASPe.

Con esta primera estapa se nos permitio depurar articulos que no se centraron en el tema que
desedbamos estudiar, en la segunda fase contamos con muchas alternativas tipo “listado de
verificacion”; el empleo una u otra dependi6 del tipo de articulo a valorar; finalizando asi el
trabajo de lectura critica mediante consenso. Después de revisar los resultados y considerarlos
como correctos para el uso correspondente de paquetes de cuidado de enfermeria para la
prevencion de neumonia asociada a VM, debemos direccionar la implementacion de esta

practica a nivel de toda la region, estando aqui en el cuarto paso del EBE.



1.3 Formulacion de la pregunta seguin esquema PS

Cuadro N° 01: Formulacién de la Pregunta y Viabilidad

P Poblacion Pacientes pediatricos que se encuentran con
ventilacién mecénica.
S Situacion Durante la atencion que brinda las enfermeras a los

nifios sometidos a VM ponen en préctica medidas no
farmacoldgicas tales como elevar la cabecera, lavado
de manos, uso de técnicas de barrera entre otras; sin
embargo surge la intension de implementar un
paquete de cuidado de enfermeria como medida
preventiva de Neumonia asociada a ventilacion
mecanica en pacientes pediatricos; para lo cual es
necesario fundamentar cientificamente este conjunto
de préacticas antes de implementarla en la UCIP del
Hospital Regional Lambayeque. Se espera que esta
medida preventiva contribuya a reducir la potencial
incidencia de NAVM, asi como los costos
econdmicos y sociales para la familia y el hospital
que implica la complicacion de un nifio con una
IIAS, reducir la estancia hospitalaria, y el
sufrimiento e insatisfaccion de los padres ante el

padecimiento de su hijo.

13

¢Es pertinente el uso de paquetes de cuidado en enfermeria para la prevencion de

neumonia asociada a ventilacion mecanica en pacientes pediatricos?

1.4 Viabilidad y pertinencia de la pregunta

Esta pregunta tiene viabilidad y pertinencia debido al uso y empleo de paquetes de cuidado o

bundles participan en la disminucion de casos nuevos de neumonia asociada a ventilacion
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mecénica con la pertinencia de la investigacion se presenta al hallar en nuestra realidad

elevada frecuencia de neumonia asociadas a ventilacion mecanica y el empleo de practicas de

cuidado como estrategias de prevencion para reducir la neumonia asociada a ventilacion

mecanica.

1.5 Metodologia de Busqueda de Informacion

El proceso de blsqueda de datos se efectivizo con la busqueda de base de datos, biblioteca

virtual de salud, que se encuentran en la red, Google académico, PubMed entre algunas otras,

el tiempo que comprendio la busqueda fue de 01 mes, precisando como palabras clave:

Cuadro N°03:  PASO 1: Eleccion de las palabras claves

Palabra clave Ingles Sinénimo

Paciente pediatrico Pediatric patient Enfermo

Ventilador Mecanico Ventilators Mechanical Respirador

Neumonia Pneumonia Infeccion de vias
respiratorias bajas

Bundle Paquete

Cuadro N° 04: Paso 2: Registro escrito de la busqueda

Base de datos | Fecha de la | Estrategia para | N° de articulos | N° de articulos
consultadas busqueda la busqueda o encontrados seleccionados
Ecuacion de la
busqueda
PUBMED 10 7
JOURNALS 4 3
TOTAL 14 10




Cuadro N° 05: Ficha para recoleccion Bibliogréafica

Autor(es) Titulo Revista(Volume Link Idioma Método
Articulo n afio,n(mero)
1.- Teresa | Cuales son | Niedzwiecka T, | https://pubmed.n | Ingles Revision
Niedzwie | los efectos de | Patton D, Walsh | cbi.nlm.nih.gov/ sistematica
cka , | los paquetes | S, Moore Z, | 31332968/
Declan de atencién | O'Connor T,
Patton , | sobre la | Nugent L. What
Simone incidencia de | are the effects of
Walsh , | neumonia care bundles on
Zena asociada  a | the incidence of
Moore , | ventilador en | ventilator-
Tom unidades de | associated
O’Connor | cuidados pneumonia in
, Linda | intensivos paediatric  and
nugent. pediatricos y | neonatal
neonatales. intensive  care
units? A
systematic
review. J Spec
Pediatr ~ Nurs.
2019
Oct;24(4):e1226
4. doi:
10.1111/jspn.12
264. Epub 2019
Jul 23. PMID:
31332968.
2.- Sara | La incidencia | Osman S, Al | https://pubmed.n | Ingles Estudio de
Osman , | de neumonia | Talhi YM, | cbi.nlm.nih.gov/ corte
Yousef M | asociada al | AlDabbagh M, | 31668986/ simple.
Al Talhi , | ventilador Baksh M,
Mona Al | (NAV) en un | Osman M,
Dabbagh , | centro de | Azzam M. The
Mohamed | atencidn incidence of
Baksh , | terciaria: ventilator-
Mohamed | Comparacion | associated
Osman , | entre el | pneumonia
Maha paquete de | (VAP) in a
Azzam. prevencion tertiary-care
antes y | center:
después de la | Comparison
NAV between pre-
and post-VAP
prevention

bundle. J Infect
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31332968/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31332968/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31332968/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31668986/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31668986/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31668986/

Public  Health.
2020
Apr;13(4):552-
557. doi:
10.1016/j.jiph.2
019.09.015.
Epub 2019 Oct
25. PMID:
31668986.
3.- Estudio sobre | Xiao T, Chen F, | https://pubmed.n | Ingles Estudio
Tintineo los efectos de | Wan Z. Study | cbi.nlm.nih.gov/ prospectivo:
Xiao , los paquetes | on effects of | 34650775/ casos y
Colmillo | de cuidados | care bundles on controles.
Chen, en pacientes | patients with
Zheng con severe
Min Wan | neumonia pneumonia
grave complicated
complicada | with respiratory
con failure. Am J
insuficiencia | Transl Res.
respiratoria 2021 Sep
15;13(9):10942-
10949. PMID:
34650775;
PMCID:
PMC8507048.
4.- Juliana | Paquetes Engel J, wvon Ingles Revision
Engel, ABCDEF Borell F, | https://pubmed.n sistematica
Florian modificados | Baumgartner |, | cbi.nlm.nih.gov/
von para Kumpf M, | 35586826/
Borrell , | pacientes Hofbeck M,
Isabella pediatricos en | Michel J,
Baumgart | estado Neunhoeffer F.
ner , | critico: Modified
Matias ¢,como ABCDEF-
Kumpf , | podrian Bundles for
Miguel verse? Critically Hl
Hofbeck Pediatric
Jorg Patients - What
Michel Could They
Félix Look Like?
Neunhoef Front  Pediatr.
fer 2022 May
2;10:886334.
doi:

10.3389/fped.20
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35586826/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35586826/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35586826/

22.886334.
PMID:
35586826;
PMCID:
PMC9108250.
5.- ZAP-VAP: Jacobs Pepin B, | https://pubmed.n | Ingles Estudio
Breanna una iniciativa | Lesslie D, Berg | cbi.nlm.nih.gov/ retrospectiv
Jacobs de mejora de | W,  Spaulding | 31246616/ 0 de corte.
Pepin | la calidad | AB, Pokora T.
Debra para ZAP-VAP: A
Lesslie , | disminuir la | Quality
Wendy neumonia Improvement
Berg , | asociada  al | Initiative to
Alicen B. | ventilador en | Decrease
Spaulding | la unidad de | Ventilator-
, Tomas | cuidados Associated
Pokora intensivos Pneumonia in
neonatales, the Neonatal
2012-2016 Intensive  Care
Unit, 2012-
2016. Adv
Neonatal Care.
2019
Aug;19(4):253-
261. doi:
10.1097/ANC.0
0000000000006
35. PMID:
31246616.
6.- Eficacia de | de Neef M, https://journals.l | Ingles Revision
Marjorie | un paquete de | Bakker L, ww.com/pccmjo sistematica,
de Neef, | atencion del | Dijkstra S, urnal/Abstract/2 meta
leo Baker, | ventilador Raymakers- 019/05000/Effec analisis.
Sandra para prevenir | Janssen P, tiveness_of a V
Dijkstra, | la neumonia | Vileito A, Ista entilator_Care_
Paulien asociada al | E. Effectiveness | Bundle_to.9.asp
Raymaker | ventilador en | of a Ventilator | x
s-Janssen, | la UCIP: una | Care Bundle to
Alicija revision Prevent
vileito, sistematica y | Ventilator-
Erwin un Associated
Ista. metanalisis Pneumonia at
the PICU: A
Systematic
Review and

Meta-Analysis.
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Pediatr Crit
Care Med. 2019
May;20(5):474-
480.
doi:10.1097/PC

C.00000000000
01862. PMID:
31058785.
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1.6 Sintesis de la Evidencia encontrada a través de la Guia de Validez y utilidad aparente de
Gélvez A.

Titulo del Articulo Tipo de Resultado Decisién
Investigacion-
Metodologia

1.-What are the | Revision Sistematica | Pasan solo 4 | No se puede emplear

effects of care preguntas

bundles on the

incidence of

ventilator-associated

pneumonia in

paediatric and

neonatal intensive
care units? A
systematic review

2.- The incidence of | Estudio de Corte | Pasan solo 2 | No se puede emplear
ventilator-associated | Simple preguntas
pneumonia (VAP) in
a tertiary-care
center: Comparison
between pre- and
post-VAP
prevention bundle

3.- Study on effects | Estudio Prospectivo | Pasan solo 3 | No se puede emplear
of care bundles on preguntas
patients with severe
pneumonia
complicated  with
respiratory failure

4.- Modified | Revision Sistematica | Pasan solo 3 | No se puede emplear
ABCDEF-Bundles preguntas
for  Critically I

Pediatric Patients -
What Could They
Look Like?

5.- ZAP-VAP: A | Estudio Pasan solo 3 | No se puede emplear
Quality Retrospectivo de | preguntas
Improvement corte.
Initiative to
Decrease Ventilator-
Associated
Pneumonia in the
Neonatal Intensive
Care Unit, 2012-
2016




6.- Effectiveness of
a Ventilator Care
Bundle to Prevent
Ventilator-
Associated
Pneumonia at the
PICU: A Systematic
Review and Meta-
Analysis

Revision
Sistematica-
metaanalisis.

Pasan las 5 pregunta

Se puede emplear

7.- [Ventilator
bundle guided by
context of JCI
settings can
effectively  reduce
the morbidity of
ventilator-associated
pneumonia]j

Estudio
Retrospectivo.

Pasan solo 4

preguntas.

No se
emplear.

puede

8.- Implementation
of Ventilator Bundle
in Pediatric
Intensive Care Unit
of a Developing
Country

Estudio
Retrospectivo

Pasan solo 4

preguntas.

No se
emplear.

puede

9. Effect of the
prevent-navv bundle
on the incidence of
ventilator-associated
pneumonia (vap) in
pediatric  intensive
care of the
children’s  hospital
of mexico

Estudio
observacional
descriptivo,
prospectivo y
longitudinal.

Pasan solo 3

preguntas.

No se puede emplear

10.- Reviewing
compliance with
ventilator associated
pneumonia (vap)
care bundle in a u.k.
paediatric intensive
care (pic)

Estudio Descriptivo
multicéntrico

Pasan solo 3

preguntas.

No se
emplear.

puede
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1.7 Lista de chequeos especificas a emplear para los trabajos seleccionados

Titulo del Articulo

Tipo de
investigacion -
Metodoldgica

Lista a emplear

Nivel de evidencia

Effectivense of a
ventilator Care
Bundle to Prevent
Ventilator-
Associate

Pneumonia at the
PICU: A Sistematic
Review and Meta-
Analysis

Revision Sistemica-
meta analisis

Lista de Chequeo
Programa de
Habilidades en
Lectura Critica
Espafol(CASPE)

para estudio de
casos y controles.

Nivel 2+(SIGN) Un
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confusién, sesgo o
azar Nivel de

evidencia A (alta) po
tener medida eficaz

porque sus
beneficios  superan
los riesgos

Tomado de A.J. Jover y MD Navarro- Rubio.

Med. Clin.(Barcelona)1995

23



24

CAPITULO II: DESARROLLO DEL COMENTARIO CRITICO

2.1. El Articulo para Revision

Effectiveness of a Ventilator Care Bundle to Prevent Ventilator-Associated Pneumonia at
the PICU: A Systematic Review and Meta-Analysis

Efectividad de un paquete de atencion al ventilador para prevenir la neumonia asociada al

ventilador en la UCIP: una revision sistematica y un metanalisis

a. Titulo de la Investigacion secundaria que desarrollara:
Pertinencia del uso de paquetes de cuidado de enfermeria para la prevencion de neumonia

asociada a ventilacion mecanica en pacientes pediatricos.

b. Revisor(es):

Lic. Enf. Pamela Janneth Tarrillo Diaz

c. Institucion: Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo. Escuela de Enfermeria-.

Chiclayo- Peru.

d. Direccién para correspondencia:
Urb. Villa del Norte MZ:P — Lote 6- Piso: 03 - Residencial Larimar.

e. Referencia completa del articulo seleccionado para revision:

De Neef, Marjorie MSc, RN1; Bakker, Leo MSc, RN2; Dijkstra, Sandra RN3; Raymakers-
Janssen, Paulien MSc, RN4; Vileito, Alicija MSc, RN5; Ista, Erwin PhD, RN6. Effectiveness of a
Ventilator Care Bundle to Prevent Ventilator-Associated Pneumonia at the PICU: A Systematic
Review and Meta-Analysis. Pediatric Critical Care Medicine: May 2019 - Volume 20 - Issue 5 -
p 474-480.
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f. Resumen del articulo original:

Objetivos: La neumonia asociada al ventilador es uno de los procesos infecciosos
intrahospitalarios mas frecuentes. Nosotros revisamos la literatura sobre la eficacia de los
cuidados bundles en pacientes pediatricos criticamente enfermos.

Fuentes de informacion: Embase, Medline, OvidSP, eb-of-Science, Cochrane Library, y Pubmed
fueron revisadas de enero 1990 hasta abril 2017.

Seleccion de estudios: Los estudios fueron incluidos si estos cumplian los siguientes criterios: 1)
Implementacion del cuidado bundle en ventilacion mecéanica en paciente pediatrico en uci; 2)
Calidad del desarrollo de objetivos que tenga como objetivo primario disminuir el promedio de
neumonia asociado a ventilacion mecanica; 3) Que tengan comparaciones, por ejemplo, con o sin
cuidado bundle en ventilacion mecanica, disefio randomizado y no randomizado o con intervalos
de tiempo. Los criterios de exclusion fueron gruias de practica clinica, estudios descriptivos,

editoriales o publicaciones en poster.

Extraccion de informacion: La siguiente informacion fue recolectada desde cada estudio: disefio,
caracteristicas de los pacientes, numero de dias de neumonia de pacientes en ventilacion
mecénica, definiciones de neumonia asociada a ventilacion mecanica, elementos de cuidado
bundle, y estrategias implementadas. Las dudas fueron resultas con el apoyo de un tercer revisor
cuando fue necesario. Nosotros cuantitativamente analizamos los resultados individualmente
cuando fue posible. El objetivo primario, reduccion de neumonia asociada a ventilacion mecanica
por 1000 dias, fue expresado con un riesgo de incidencia a 95% CI. Toda la informacidén para el

meta analisis fue presentada usando un modelo de efecto random DerSimonian y Laird.

Sintesis de informacion: Once articulos fueron incluidos. La media de incidencia de neumonia
asociada a ventilacion mecanica descendid de 9.8 a 4.6 por 1000 dias después de la
implementacién del cuidado bundle. EI meta analisis mostré que la implementacién del cuidado
bundle resultdé en reduccion significativa del riesgo de incidencia. (ratio riesgo de
incidencia=0.45; 95% ClI, 0-33-0,60; p<0.0001; p=55%).
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Conclusiones: Implementar el paquete de cuidado de enfermeria- bundle en paciente con
neumonia asociada a ventilacion mecénica tiene el potencial de reducir la prevalencia en paciente

pediatricos.

Palabras claves: cuidados Bundle; nifios; practica basada en evidencia; implementacion; cuidados

intensivos pediatricos; neumonia asociada a ventilacién mecénica.

2.2. Comentario critico

El articulo escogido de Marjorie de Neef y cols: Effectiveness of a Ventilator Care Bundle top
PREVENT Ventilator-Associated Pneumonia at the PCIU: A Sytematic Review and Meta-
Analysis, consiste en una revision sistematica y meta analisis; por consiguiente se propuso
ejecutar el comentario critico empleando el programa de lectura critica Caspe, que tiene por
finalidad ayudar a comprender estudios constituidos por revisiones sistematicas 11. Se debe
resaltar que tanto la revision sistematica como el meta andlisis son metodologias empleadas en
diversos campos en los que interviene el anlisis estadistico, siendo en el ambito médico donde se

han abocado la mayor proporcion de recursos en aras de su mejora y perfeccionamiento 12.

Los citados autores entablaron este articulo tras verificar en distintas fuentes de informacion de
ciencias de la salud teniendo como parametros la implementacién de cuidados en paquetes
denominados bundle en pacientes pediatricos en unidades de cuidados intensivos concluyendo
que el uso de éstos permite un descenso de la neumonia asociada a ventilacion mecéanica en este

tipo de pacientes.

La denominacion del articulo engloba el tipo de trabajo como revision sistematica y meta
analisis, enumerando un total de veinte palabras, abocandome en su idioma original que es inglés,
gue nos permite poder identificar correctamente que trata sobre la efectividad de los paquetes de
cuidado bundle para prevenir neumonia asociada a ventilacibn mecanica en paciente pediatrico
en unidad de cuidados intensivos. Se podria destacar ademas a autores como Bell 13 al redactar

que partiendo de la comprension del titulo se desprende una adecuada estructura y presentacion
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de la composicion contenida en la investigacion, guardando como caracteristica adicional que si
bien es cierto excede en una palabra el pardmetro recomendado de quince a diecinueve palabras
esto iria acorde a lo que citan otros autores 14, que expresan que en el titulo se debe abordar el
tipo de investigacion y zona tematica que esta siendo estudiada como lo hacen es este articulo.

Como se menciono6 para determinar la poblacion se consideré abordar paciente pediatricos con
ventilacién mecénica en unidades de cuidados intensivos identificando los items de paquete de
cuidados bundle empleados o no, la presencia de neumonia o no, los dias con o sin neumonia
asociada a ventilacion mecanica; en los escenarios donde no se podia precisar toda la informacion
pertinente se solicitd apoyo de un revisor asi quedaron once articulos con diferentes cifras
individualmente de poblacion pero lo mas homogénea posible. Partiendo de esto debemos
considerar poblacion 15 como la sumatoria de individuos que poseen similares caracteristicas
establecidas con anterioridad, enfatizando que no es obligatoriamente un paciente o una persona,
sino que también se podria tomar en cuenta historias clinicas, por ejemplo. El grupo de estudio
recibe la nomenclatura de poblacién blanco o poblacién diana y esta circunscrita por ciertas
denominaciones demogréaficas, sociales, costumbres, diagnosticos, ente otros como para esta
revision que abordo edades de pacientes pediatricas que se encontraban en unidad de cuidados

intensivos.

La intervencion que se puso en practica y fue evaluada consistia en obtener de manera digital
multiples trabajos que trataban sobre la reduccion de neumonia asociada a ventilacidon mecanica
en pacientes pediatricos en las unidades de cuidados intensivos debido a que este problema de
salud tiene un importante impacto sanitario y econémico por lo que se ha convertido en una
prioridad a tener en cuenta por los diferentes sistemas de salud teniendo en este proceso de
intervencidn los cuidados de enfermeria denotados como bundle, una estrategia que demuestra un
potencial en el descenso de la prevalencia de neumonia. De esta premisa debemos tomar la
referencia de que objeto de estudio se denomina a lo que nos motiva a realizar la investigacion
conocida también como fendmeno de interés. Nace a partir de una situacién problema o algln
interés particular 16. En este contexto lo que se obtiene se cataloga como ‘“outcomes”,

denominacion en idioma original que es en inglés.
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Los responsables de este articulo son de Paises Bajos , miembros de distintos hospitales entre los
que podemos mencionar Departamento de Pediatria de Amsterdam UMC — Emma Children’s
Hospital, Departamento de Cuidados Intensivos del Centro médico Universitario Radboud
Nijmegen, Departamento de pediatria del Hospital pediatrico Beatrix que forma parte del centro
médico universitario de Groningen, entre otros; estando enfocados a investigar la eficacia de los
cuidados de enfermeria agrupados en paquetes denominados bundle en la prevenciéon de
neumonia asociado a ventilacion mecanica en pacientes pediatricos en unidades de cuidados
intensivos; siendo coherente referir que Day 17 describe que el listado de autores debe citar a
todas aquellas personas que de verdad fueron participes activos de la realizacion del proceso de
investigacion, para nuestro articulo los autores han declarado no tener conflictos de interés para la

realizacion de este estudio.

Se puede apreciar que la metodologia para el disefio comprende de forma coherente una Revision
sistematica y meta anlisis que incluian estudios con disefio experimental randomizado y no
randomizado siendo excluidos las guias de practica clinica, estudios descriptivos, cartas al editor
0 publicaciones de posters. Es de vital importancia conocer que las Revisiones sistematicas son
textos cientificos empleados de manera global especialmente en el area de la salud para sintetizar
abundante informacion respecto a algun tépico o problematica ejecutando una revision que tiene
dentro de las fuentes ensayos clinicos controlados que son las revisiones primarias 18; en lo que
respecta a los meta analisis son un conglomerado de herramientas estadisticas que nos ayudan
para resumir la informacion de un grupo de trabajos que empieza por agrupar posibilidades de un

potencial efecto de cada investigacion 19.

Los responsables de la investigacion guiandose con los criterios de inclusion definidos tomaron
la informacion de estudios con disefio experimental que tenian las distintas estrategias agrupadas
en paquetes de enfermeria consignadas como bundle que estaban dirigidas a disminuir la
prevalencia de neumonia en pacientes pediatricos en ventilacion mecanica en cuidados intensivos
que llevaban a aplicar actividades como elevacion de cabecera, uso de antisépticos orales que

tenia como principal agente a la clorhexidina entre otras actividades 20.
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La conclusion nos indica que la aplicacion del paquete de cuidados de enfermeria consignado
como bundle tiene el potencial de reducir la prevalencia de neumonia asociada a ventilacion
mecénica debido a que durante la revision se identificdé que estos paquetes tienen ciertas
particularidades como la capacitacion del personal que lo aplica asi como la normativa de
estandarizacion de aplicacion de las técnicas pero a pesar de esto se pudo identificar que los
componentes mas ampliamente utilizados son la elevacion de la cabecera, la gastroproteccion de
Ulceras de estrés, la limpieza de cavidad oral con antisépticos como clorhexidina al 2% y la
tromboprofilaxis tanto individualmente como en conjunto ayudan en distinta proporcién en la

reduccion de la prevalencia de neumonia asociada a ventilacion 21.

De los once articulos que conforman esta revision y meta analisis se pudo determinar que la
incidencia de neumonia tenia una reduccion que va de 9.8 a 4.6 por 1000 dias asociados a
ventilacion después de empezar a aplicar el pagquete de cuidados de enfermeria. Esto se ratifica en
el meta analisis ya que esta reduccion es significativa con un Odds ratio de incidencia=0.45; 95%
Cl, 0,33-0,60; p>0.0001; 12=55%. E4032276 - 1stas cifras son simbolizadas con Odds Ratioll,
22; que es un concepto que se utiliza frecuentemente en el &ambito biomédico que se conoce como
razon de posibilidades, oportunidad relativa, razon de probabilidades o razon de productos
cruzados. Considerando su aplicacion practica y estandarizada se puede utilizar desde su idioma

original que es el inglés 23.

Prosiguiendo con la estrategia CASPe se puede considerar que los resultados ya discutidos si
sirven en mi medio debido a que los pacientes escogidos tienen caracteristicas similares a los de
mi a&mbito objetivo y las estrategias que constituyen los cuidados de enfermeria en los bundle
también se aplican en mi medio por lo que podria ayudar en mi objetivo de reducir la prevalencia
de neumonia asociado a ventilacion mecéanica en pacientes pediatricos en unidades de cuidados

intensivos.
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2.3. Importancia de los resultados

Los resultados son importantes, porque ayuda a resolver mi problema ya que el paquete de
cuidado de enfemeria o bundle que consiste en elevacion de cabecera, higiene de cavidad oral
con antisépticos como clorhexidina con concentraciones que iban de 0.1% a 2.0%, profilaxis de
Ulceras gastrointestinales por estrés y tromboprofilaxis ha demostrado que tiene el potenial de
reducir la incidencia de neumonia asociada a ventilacion en aciente pediatrico en unidad de
cuidados intensivos teniendo como sustento el decrecimiento de la incidencia de 9.8 a 4.6 por
1000 dias con ventilacion mecanica; cabe resaltar que individualmente algunos procesos tiene un
balance favorable en funcion de beneficios sobre perjuicios en especial con la aliacion de
clorhexidina, también es de mencionar que en conjunto tiende a poseer ese potencial de reducir la
neumonia teniendo en consideracion que tiene también el factor de destreza del operador que lo
ejecuta, es importante resaltar que debido a lo complejo desde los puntos de muestra, ética y
entorno familiar es poca la biliografia que aborda estos temas pero de suma relevancia toda la
bibliografia que se pueda obtener y propuestas de solucidn que se puedan aportar para mejorar la
calidad de atencidn en nuestros pacientes pediatricos. Los paquetes de cuidado de enfermeria o
bundles deberian idealmente estar homogenisados para poder replicar en los diferentes escenarios
pero como mencioné lineas arriba estas intervenciones han demostrado tener potencial para
disminuir la incidencia de neumonia asociada a ventilacion en pacientes pediatricos deben
entender que las realidades de cada institucion de salud desde equipamientos hasta colaboradores
de salud podrian condicionar en cierta medida la eficacia del empleo del bundle asi como su
conformacion. Es de consideracion que las estrategias que conforman el paquete de enfermeria
bundle estudiada es replicable para mi localidad y mi pobacion objetivo lo que da mayor
relevancia para considerar este tipo de técnicas en aras de un fortalecimiento del equipo de salud
para proporcionar un mejor servicio a nuestros pacientes pediatricos en unidades de cuidados

intensivos y elevar su posibilidad de supervivencia y recuperacion.
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2.4. Nivel de evidencia

Segin GRADE 24 (The grading of reommendation assessment, development and evauation) su
grado de recomendacion es alta debido a que se fundamenta en los estdndares mas altos de
obtencion de informacién como lo son meta analisis y revisiones sistematcas teniendo un debido
proceso de seleccion ademas de contar con revision externa de ser necesario para disminuir la
posibilidad de sesgo con todo esto obtiene un grado de recomendacion, ya que cuenta con la
evidencia coherente para demostrar el potencial del paquete de cuidado de enfermeria bundle en
la prevencion de neumonia sociada a ventilacion en paciente pediatrico debido a que sus matrices
se obtuvieron de bases de datos con altos estandares de seleccion para recabar informacion en

diferentes tipos de articulos y publicaciones a nivel mundial.

2.5. Respuesta a la pregunta

Respondiendo a la pregunta planteada: ¢Es pertinente el uso de paquetes de cuidado en
enfermeria para la prevencion de neumonia asociada a ventilacion mecanica en pacientes
pediatricos?

Responde que existe un potencial para reducir la incidencia de neumonia asociada a ventilacion
mecanica en pacientes pediatricos teniendo como componentes de este paquete de cuidado en
enfermeria a: la elevacion de cabecera, higiene cavidad oral, profilaxis de Ulceras de estrés y
tromboprofilaxis que brindan en conjunto este potencial beneficio destacando que se debe
capacitar al equipo de salud a cargo de ejecutarlo ademas de proporcinar las herramientas
necesarias para su oOptima aplicacion por ende refuerza la mision holistica de la labor de
enfermeria de ser ciencia y arte en la blsqueda de cuidar a nuestros pacientes teniendo como

objetivo su pronta recuperacion.
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2.6. Recomendaciones

A las instituciones de la salud:

1.- Tener en consideracién la eficacia del paquete de cuidados de enfermeria bundle en la
potencial reduccion de incidencia de neumonia asociada a ventilacion en pacientes pediatricos
debiendo ser utilizadas las estrategias que se mencionan a continuacion: elevacién de cabecera,
higiene cavidad oral con antisépticos como clorhexidina, profilaxis UGlceras de estrés y
tromboprofilaxis ya que en sumatoria tienen este beneficio descrito anteriormente.

2.- Considerar la implementacién de los componentes del paquete de cuidado de enfermeria
bundle como parte de sus guias de manejo hospitalario para que los colaboradores de salud
cuenten con el adiestramiento pertinente asi como incluirlo como actividades de enfermeria para
que cuente con una lista de chequeo que garantice su aplicacion en los pacientes pediatricos que
retnen las caracteristicas para ser atendidos con estas estrategias.

3.- Fomentar dentro del personal de enfermeria este potencial beneficio de reduccion de
neumonia asociada a ventilacion mecanica en pacientes pediatricos para que nazca un interés en
ir mejorando la realizacion de las distintas estrategias asi como su cumplimiento en los pacientes

pediatricos portadores de tubo endotraqueal que estan en ventilacidbn mecanica.

Al personal de enfermeria:

4.- Estimular la redaccion de sus experiencias con la aplicacion de este paquete de cuidados de
enfermeria bundle especifico para pacientes pediatrcios en ventilacion mecanica para que se
pueda socializar en el ambito cientifico e ir buscando cada vez mejores estrategias con la
intencién de mejorar los sistemas de salud en beneficio de nuestros pacientes y a la vez ir
generando evidencia y experiencia que serviria de base a futuros trabajos de investigacion.

5.- Capacitar al personal de enfermeria que tendra la responsabilidad de aplicar el paquete de
cuidado de enfermeria bundle para que su rendimiento sea el mas idéneo asi como preveer
escenarios que brinde las herramientas correctas para la ejecucion del paquete de cuidado de

enfermeria bundle en pacientes pediatricos con ventilacién mecanica.
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ANEXO N°1

Cuadro N°01: Descripcion del Problema

1 Contexto- Lugar Unidad de cuidado intensivos pediatricos

2 Personal de Salud Personal profesional de enfermeria del

area de Uci pediatrica.

3 Paciente Pacientes pediatricos con ventilacion

mecanica.

4 Problema Prevencion de las neumonias asociadas al

uso de paquetes de cuidado de enfermeria.

4.1 | Evidencias internas: | Muchos de los profesionales de salud que
Justificacion de practica | trabajan en el area de uci, desconocen el
habitual. uso de paquetes de cuidado, realizando

cuidados de enfermeria de manera no
sistematizada ni protocolizada.

4.2 | Evidencias internas: | Los bundles o paquetes de cuidado de
Justificacion de un cambio | enfermeria son un conjunto de practicas
de préctica. sistematizadas y protocolizadas que tiene

un fin en comdn en pacientes pediatricos,
disminuir o prevenir la neumonia asociada
a ventilacion mecénica.

5 Motivacion del problema. El hacer uso de este conjunto de préacticas

clinicas, se estaria reduciendo el porcentaje
de pacientes con neumonia asociados a la
ventilacion mecéanica.
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ANEXO N° 2

Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 01

Titulo de la investigacion a validar:
What are the effects of care bundles on the incidence of ventilator-associated
pneumonia in paediatric and neonatal intensive care units? A systematic review

Metodologia: Revision sistematica

Afo: 2019

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

El uso de los paquetes
de cuidados de
enfermeria  impacta
positivamente en la
prevencion de
neumonia asociada a
ventilacion mecanica
en pacientes neonatos
y pediatricos.

Puede aplicarse

¢Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema?

Son utiles ya que dan
una perspectiva
positiva para prevenir
neumonia en
pacientes neonatales
y pediatricos.

Lo resuelve parcialmete

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

No son aplicables ya
que en esta revision
engloba pacientes de
0 a 18 afios de edad,

No se puede aplicar

¢Son seguras las
evidencias para el
paciente?

No son del todo
seguras ya que todos
los estudios no son
homogéneos respecto

al paquete de
cuidados de
enfemeria.

Si son seguras lo puedo aplicar.

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

Los resultados son
validos debido a que
sigue los parametros
de recolecciébn de

informacion de
estudios

observacionales y de
intervencion no

randomizado.

Se puede considerar.
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 02

Titulo de la investigacion a validar:

The incidence of ventilator-associated pneumonia (VAP) in a tertiary-care center:

Comparison between pre- and post-VAP prevention bundle

Metodologia: Estudio de corte Simple.

Afo: 2019

Pregunta Descripcion Respuesta*
¢Cudles son los El uso del paquete de | Se puede aplicar.
resultados o los enfermeria para

hallazgos?

prevenir la neumonia
reduce la incidencia de
18% a 12% por 1000
dias de pacientes en
ventilador mecanico.

¢Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema?

No son J(tiles los
hallazgos ya que no se
consideran
significativamente
relevantes en impacto
de reduccién de
incidencia de neumonia
asociada a ventilacion
mecanica en pacientes
pediatricos.

No se puede aplicar.

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

No son aplicables ya
que no son
concluyentes
debiéndose realizar
estudios multicéntricos
prospectivos con
intervencién de larga
duracion.

No se puede aplicar.

¢Son seguras las
evidencias para el
paciente?

Son seguras porque se
cumplieron los
estandares para realizar
un estudio de cohorte
en una unidad de
cuidados intensivos
pediatricos.

Se puede aplicar

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

No son validos ya que
no son representativos
por tener una p=0.651.

No se puede aplicar.
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 03

Titulo de la investigacion a validar:
Study on effects of care bundles on patients with severe pneumonia complicated with

respiratory failure

Metodologia: Estudio prospectivo: Casos y controles

Afio: 2021

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

Hay una mejora en la
evolucion  de  los
pacientes con
neumonia severa
complicada con falla
respiratoria que reciben
el paquete de
enfermeria.

Sus resultados pueden resolver mi
problema.

¢Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema?

No son utiles ya que
evalGan la morbilidad y
no la prevencion de
neumonia asociada en
ventilacion mecéanica.

No se puede aplicar.

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

No son aplicables ya
que los resultados se
dan en pacientes con
diagnosticos diferentes
a nuestra poblacion
objetivo ademas de ser
pacientes con tiempo
corto de ventilacion
mecanica.

No son aplicables

¢Son seguras las
evidencias para el
paciente?

Si son seguras ya que
se siguieron los
protocolos para estudio
con grupo experimental
y grupo control.

Si, son seguras

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

Son validos los
resultados porque
demuestran mejoria de
los pacientes con
ventilacién mecénica
que cursan con
neumonia severa y falla
respiratoria.

Si se puede aplicar.
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 04

Titulo de la investigacion a validar:
Modified ABCDEF-Bundles for Critically 11l Pediatric Patients - What Could

They Look Like?

Metodologia: Revision sistematica

Afio: 2022

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

Hay un impacto
positivo en la
aplicacion de la

estrategia
ABCDEF
modificada  para
paquete de
enfermeria en
paciente con
neumonia en
ventilacion
mecanica.

Siaplica para mi estudio.

¢Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema?

No son utiles ya
que la diferencia de
grupos etareos
implica
particularidades
especialmente  en
nifios por la
dependencia para
con sus padres y
familia.

No se puede aplicar.

¢Son aplicables los No son aplicables | No aplica.

resultados para la ya que abarca

resolucién del poblacion adulta y

problema en tu en el grupo

medio? pediatrico no es
concluyente.

¢Son seguras las Sison seguras por | Siaplica.

evidencias para el
paciente?

tratarse de una
revision narrativa
de la literatura
existente.

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

Son vélidos para
pacientes adultos
pero no del todo
para pacientes
pediatricos.

Si, son validos.
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 05

Titulo de la investigacion a validar:

ZAP-VAP: A Quality Improvement Initiative to Decrease Ventilator-Associated

Pneumonia in the Neonatal Intensive Care Unit, 2012-2016

Metodologia: Estudio retrospectivo de corte

Ano: 2019

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

El empleo del paquete
de cuidados de
enfermeria en pacientes
neonatales en
ventilacibn  mecénica
mejora su prondstico y
disminuye los dias de
estancia hospitalaria.

Se puede aplicar

¢Parecen Utiles los No son utiles ya que se | No son Utiles
hallazgos para mi trata de  pacientes
problema? neonatales
especialmente  abarca
bebés prematuros
menores de 29
semanas.
¢Son aplicables los No son aplicables por | No aplica

resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

ser diferentes
poblaciones ademas del
nivel hospitalario
donde se ejecuta el
trabajo.

¢Son seguras las
evidencias para el
paciente?

Si son seguras debido a
que sigue los
protocolos y estandares
ademas de pasar la
revision por la
comision del hospital
donde se aplico.

Son seguras, se podria aplicar.

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

Si son validos ya que
se aplicé los protocolos
pertinentes para el
trabajo ademas de
sugerirse su réplica en
otros hospitales.

Se puede aplicar
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 06 - SELECCIONADO

Titulo de la investigacion a validar:

Effectiveness of a VVentilator Care Bundle to Prevent Ventilator-Associated Pneumonia

at the PICU: A Systematic Review and Meta-Analysis

Metodologia: Revision sistematica- meta analisis

Ano: 2019

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

iCuales son los
resultados o los
hallazgos?

La implementacion
de los cuidados de
enfermeria asociado a
ventilacion mecanica
previene la aparicion
de neumonia.

Se puede aplicar

¢Parecen (tiles los
hallazgos para mi
problema?

Si son dtiles a que
demostré un descenso
significativo de la
incidencia de
neumonia asociada a
ventilacibn mecanica
en pacientes
pediatricos.

Puedo aplicarlo

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

Son aplicables por ser
la misma poblacién
objetivo ademas de
emplear cuidados de
enfermeria que se
pueden dar en mi
medio como el uso de
clorhexidina.

Se podria aplicar.

¢Son  seguras  las
evidencias para el
paciente?

Si son seguras por
cumplir las correctas
medidas de seleccion
para la revision de los
metaanalisis

Si son seguras

¢Son  validos  los
resultados y los
hallazgos?

Son validos por ser
estadisticamente

significativos y tener
bien estructurada su
metodologia de
confeccion la revision
de los estudios.

Si son validos.
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 07

Titulo de la investigacion a validar:

[Ventilator bundle guided by context of JCI settings can effectively reduce the

morbidity of ventilator-associated pneumonia]

Metodologia: Estudio Prospectivo

Ano: 2018

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

iCuales son los
resultados o los

Es efectivo el uso
del paquete de

Se puede aplicar.

hallazgos? cuidados de

enfermeria para

reducir la

morbilidad de los

pacientes con

neumonia por

ventilacion

mecanica.
¢Parecen Utiles los | No son utiles por | No son utiles sus hallazgos no resuelve
hallazgos para mi | no tratarse | mi problema
problema? especificamente de

poblacion

pediatrica.

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

No son aplicables
por no  tener
similitud la
oblacion y el nivel
hospitalario donde
se  ejecutd el
trabajo.

Se puede aplicar.

¢Son seguras las
evidencias para el

Si son seguras
porque se siguieron

Si son seguras

paciente? los protocolos para
la correcta
aplicacion del
paquete de
cuidados de
enfermeria.
¢Son validos los Si son validos por | Se puede considerar.
resultados y los seguir los
hallazgos? protocolos
correctos para

ejecucion de la
intervencion en
UCI vy pasar por el
comité  evaluador
del hospital.
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 8

Titulo de la investigacion a validar:
Implementation of Ventilator Bundle in Pediatric Intensive Care Unit of a

Developing Country

Metodologia: Estudio Retrospectivo

Afio: 2017

Pregunta

Descripcion

Respuesta*

¢Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

La aplicacion  del
paquete de cuidados de
enfermeria reduce la
incidencia — densidad
de la neumonia
asociada a ventilacion
mecanica.

Se puede aplicar en mi medio.

¢Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema?

Son utiles ya que
demuestran ser
efectivos las medidas
del paquete de
enfermeria  en el
cuidado de pacientes
pediatricos con
ventilacion  mecanica
ara prevenir neumonia.

Se puede aplicar

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

No son aplicables por
tratarse de poblacion
que abarca un espectro
fuera de mi rango de
estudio.

No se puede aplicar

¢Son seguras las
evidencias para el
paciente?

Si son seguras por
obtenerse de un estudio
con los criterios
correctos de inclusion y
exclusion.

Si, son seguras

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

Si son validos
correctamente
implementadas las
medidas del cuidado de
enfermeria en pacientes
pediatricos disminuye
la neumonia asociada a
ventilacion mecanica.

Se puede considerar
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Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 9

Titulo de la investigacion a validar:

EFFECT OF THE PREVENT-NAVYV BUNDLE ON THE INCIDENCE OF
VENTILATOR-ASSOCIATED PNEUMONIA (VAP) IN PEDIATRIC
INTENSIVE CARE OF THE CHILDREN’S HOSPITAL OF MEXICO

Metodologia: Estudio observacional descriptivo, prospectivo y longitudinal.

Afio: 2021

Pregunta Descripcion Respuesta*
¢Cuales son los El implementar las | No es aplicable.
resultados o los medidas PREVENT-
hallazgos? NAVV en pacientes

pediatricos en

ventilacion mecanica
disminuye los dias de

enfermedad.
¢Parecen utiles los Son atiles los | Se puede aplicar
hallazgos para mi hallazgos por mostrar
problema? que son eficaces las

medidas de cuidado
de enfermeria en la
disminucion de la
hospitalizacion  por
neumonia asociada a
ventilacidbn mecanica.

¢Son aplicables los No son aplicables por | No se puede aplicar

resultados para la tener un rango mas
resolucién del amplio en su criterio
problema en tu de  seleccion  de
medio? poblacion.
¢Son seguras las Si son seguras ya que | Se puede aplicar
evidencias para el siguié los estandares
paciente? de un estudio
observacional,
descriptivo,
prospectivo,
longitudinal
¢Son validos los Si son validos por ser | Se puede considerar
resultados y los estadisticamente
hallazgos? significativa la
reduccion de los dias
en ventilacion

mecanica de los
pacientes pediatricos.




Cuadro de validez de Galvez Toro ARTICULO N° 10

Titulo de la investigacion a validar:

REVIEWING COMPLIANCE WITH VENTILATOR ASSOCIATED
PNEUMONIA (VAP) CARE BUNDLE IN A U.K. PAEDIATRIC INTENSIVE

CARE (PIC)

Metodologia: Estudio descriptivo multicéntrico.

Afo: 2018

Pregunta Descripcion Respuesta*
¢Cudles son los El uso correcto de | Se puede aplicar
resultados o los cuidados de

hallazgos?

enfermeria  como
cepillado de dientes
y correcta presion

del cuff
disminuyen la
incidencia de
neumonia asociada
a ventilacion
mecanica.

¢Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema?

No son utiles por
s6lo evaluar dos
medidas de cuidado
de enfermeria a
través de
cuestionarios.

No se puede aplicar.

¢Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio?

No son aplicables
por valorar
principalmente la
experiencia del
personal de
enfermeria en
unidad de cuidados
intensivos

No se puede aplicar

pediatricos.
¢Son seguras las Son seguras ya que | Sison seguras.
evidencias para el se realizé las
paciente? correctas medidas

para analisis

descriptivos.

¢Son validos los
resultados y los
hallazgos?

Son vélidos para la
aplicacion de
cuidado de cavidad
oral y presién del
cuff .

Se puede considerar
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ANEXO N°3
ARTICULO SELECCIONADO

Effectiveness of a Ventilator Care Bundle to Prevent Ventilator-Associated Pneumonia at
the PICU: A Systematic Review and Meta-Analysis

Referencia completa del articulo seleccionado para revision:

De Neef, Marjorie MSc, RN1; Bakker, Leo MSc, RN2; Dijkstra, Sandra RN3; Raymakers-
Janssen, Paulien MSc, RN4; Vileito, Alicija MSc, RN5; Ista, Erwin PhD, RN6. Effectiveness of a
Ventilator Care Bundle to Prevent Ventilator-Associated Pneumonia at the PICU: A Systematic
Review and Meta-Analysis. Pediatric Critical Care Medicine: May 2019 - Volume 20 - Issue 5 -
p 474-480.
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ANEXO 4
PROGRAMA DE LECTURA CRITICA CASPe

Leyendo criticamente la evidencia clinica

10 PREGUNTAS PARA AYUDAR A ENTENDER UNA REVISION

Comentarios generales

Hay tres aspectos generales a tener en cuenta cuando se hace la lectura critica de un
estudio de Casos y Controles:

¢Son validos los resultados del estudio?

¢Cuales son los resultados?

¢Puede aplicarse en tu medio?

Las 10 preguntas de las proximas paginas estan disefiadas para ayudarte a pensar
sistematicamente sobre estos aspectos. Las dos primeras preguntas son preguntas “de
eliminacion” y se pueden responder rapidamente. Solo si la respuestas es “si” en ambas,
entonces merece la pena continuar con las preguntas restantes G

Puede haber cierto grado de solapamiento entre algunas de las preguntas.

En italica y debajo de las preguntas encontraras una serie de pistas para contestar a las
preguntas

Estan pensadas para recordarte por que la pregunta es importante. En los pequefios grupos
no suele haber tiempo para responder todos los detalles.

Estas 10 preguntas estan adaptadas de: Oxman AD, Guyatt GH et al, Users” Guides to
The medical Literature, VI How to use an overview. (JAMA 1994;272(17):1367-1371).

El marco conceptual necesario para la interpretacion y el uso de esto instrumentos puede

encontrarse en la referencia de abajo y/o puede aprenderse en los talleres de CASPe:

Juan B Caballero por CASPe. Lectura critica de la evidencia clinica. Barcelona: Elsevier, 2015.
(ISBN 978-84-9022-447-2)
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Esta plantilla deberia citarse como: Cabello, J.B. por CASPe. Plantilla para ayudarte a entender
una Revisidn Sistematica. En: CASPe. Guias CASPe de Lectura Critica de la Literatura Médica.

A/¢iLos resultados de la revision son validos?

Preqguntas de eliminacion

1. ¢Se hizo la revision sobre un tema
claramente definido?

PISTA: Un tema debe ser definido e
termino de:

Sl NO SE NO

La poblacion de estudio

Poblacion pediatrica en unidad de cuidados
intensivos de distintas instituciones de salud
con neumonia asociada a ventilacion
mecanica seleccionados varios estudios.

La intervencién realizada

Busqueda electronica.

Los resultados (“outcomes”) considerados.

La implementacion del paquete de bundle
tiene el potencial de reducir la prevalencia
de neumonia asociada a ventilacion
mecanica en pacientes pediatricos que se
encuentran en cuidados intensivos.

2. ¢Buscaron los autores el tipo de
articulo adecuado?

PISTA: EIl mejor “tipo de estudio” es el
que:

-Se dirige a la pregunta objeto de la revision

Sl NO SE NO

Reducir la prevalencia de neumonia
asociada a ventilacion mecanica en
pacientes pediatricos es una prioridad en las
unidades de cuidados intensivos por lo que
la estrategia de bundle es una alternativa
con resultados favorables.

- Tiene un disefio apropiado para la
pregunta.

Si por ser una revision sistematica y meta
analisis

¢Merece la pena continuar?




Preguntas de detalle

3. ¢Crees que estaban incluidos los
estudios importantes y pertinentes?
PISTA: Busca.

Si NO SE NO

Qué bases de datos bibliograficos se han
usado

Se han utilizado Embase, Medline OvidSP,
Web-of-Science, Cochrane Library and
PubMed

Seguimiento de las referencias

En las guias internacionales ya se inicia a
mencionar como una alternativa posible en
reduccién de prevalencia de neumonia
asociada a ventilacion mecénica en
pacientes pediatricos.

- Contacto personal con expertos.

Si se han considerado multiples autores en
las diferentes investigaciones.

- Busqueda de estudios no publicados.

Es una revision sistematica y meta analisis

- Busqueda de estudios en idiomas
distintos del inglés.

Todos son en idioma inglés.

4. ¢Crees que los autores de la revision | SI NO SE NO

han hecho suficiente esfuerzo para

valorar la calidad de los estudios

incluidos?

PISTA: Los autores necesitan considerar el

rigor de los estudios que han identificado. Se  han  realizados  los _ estandares
La falta de rigor puede afectar el resultado ?ﬁégii%%r;?;ir;geiien[z%riaca&catalogar como
de los estudios (“No es oro todo lo que

reluce”El Mercader de Venecia. Acto II). Todos tienen rigor cientifico.

5. Si los resultados de los diferentes | SI NO SE NO

estudios han sido mezclados para obtener
un resultado “combinado”;era razonable
hacer eso?

PISTA: Considera si

- Los resultados de los estudios eran
similares entre si.

Si debido a que todos tratan de prevenir,
reducir costos entre otros aspectos de la
neumonia asociada a la ventilacion
mecanica.

- Los resultados de todos los estudios
incluidos estan claramente
presentados.

Si se presentan de manera estructurada los
resultados en tablas y figura como destaca
la tabla 1 Study Characteristics and
Ventilator-Associated neumonia Rates y la
figura 1 Forest plot for the effectiveness of
a ventilator care bundle in the PICU.

- Estan discutidos los motivos de
cualquier variacién de los resultados

Si estdn mencionados como uno de los
capitulos de la presentacion de la
investigacion.
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B/ ¢ Cuales son los resultados?

6. ¢Cual es el resultado global de la
revision?

PISTA: Considera

- Si tiene claro los resultados ultimos
de la revision.

Se considera que el empleo de bundle para
cuidado de pacientes pediatricos con
ventilacion mecénica en unidad de cuidados
intensivos se puede beneficiar en disminuir
la prevalencia de neumonia abarcando
elevacion de cabecera, extubacion precoz,
limpieza cavidad oral con antisépticos como
clorhexidina, profilaxis de ulcera péptica y
tromboprofilaxis.

- ¢Cuales son? (numéricamente, si es
apropiado).

Los resultados sugieren que el uso de los
bundles ayudaria a descender prevalencia de
neumonia asociada a ventilacion mecanica
en pacientes pediatricos pero deben ser
interpretados con cuidado los resultados
ademas de valorar individualmente cada
componente de los bundles.

- ¢Como estan expresados los
resultados? (NNT, odds ratio, etc).

Estan expresado como IRR con un Random
effect PICU de 0.45%

7. ¢Cual es la precision del resultado/s?
PISTA:

Busca los intervalos de confianza de los
estimadores.

IC del 95%: 0,33-0,60
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C/¢Son los resultados aplicable en tu medio?

8. ¢Se pueden aplicar los resultados?
PISTA: Considera si
- Los pacientes cubiertos por la

revision pueden ser suficientemente
diferentes de los de tu area.

Sl NO SE NO

Son similares por estar comprendidos en el
rango de edad y de ventilacion mecénica en
areas de cuidados intensivos.

Tu medio parece ser muy diferente al
estudio.

No es muy diferente por tener Ila
infraestructura adecuada para manejo de
paciente pediéatrico critico.

9. ¢Se han considerado todos los | SI NO SE NO
resultados importantes para tomar la

decision?

10. ¢Los beneficios merecen la pena | SI NO SE NO
frente a los perjuicios y costes?

Aunque no esté planeado explicitamente en
la revision, ¢Que opinas?

Es un aporte importante ya que amplia
nuestro panorama y nos permite tener una
intervencién mas activa en el bienestar de
nuestros  pacientes  pediatricos  en
ventilacion  mecénica para  prevenir
neumonia en las unidades de cuidados
intensivos.




