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Palabras claves: Resumen

buenas practicas, Introduccion: Las Neumonias Asociadas a la Ventilacion
infeccion, paciente, Mecanica (NAVM), son las infecciones nosocomiales de
respiracion artificial. mayor prevalencia en las Unidades de Cuidados Intensivos

(UCI). Para su prevencién, las buenas practicas de enfermeria
resultan indispensables. Objetivo: realizar una revision
sistematica sobre buenas practicas de enfermeria en la
prevencién de infecciones nosocomiales asociadas a la
ventilacion mecéanica, y evaluar la efectividad de su
implementacion, en hospitales de tercer nivel en Ameérica
Latina. Metodologia: se realizd una revision sistemética de
estudios publicados entre los afios 2019 y 2024. El proceso de
busqueda se realizd en las bases de datos Scielo, LILACS y
Redalyc y permitié seleccionar 10 articulos, de 6 paises de
Latinoamérica, cuyas muestras fueron pacientes pediatricos,
adultos y adultos mayores. Resultados: en los pacientes
pediatricos se aplica un paquete de intervenciones que pone
énfasis en el mantenimiento de la higiene bucal y la elevacion
del cabecero de las camas. Estas intervenciones se conciben
también en pacientes adultos y adultos mayores. En los
estudios en poblacién adulta, aunque no se logra una adhesion
total a las intervenciones implementadas, se observa una
reduccion del riesgo de neumonias y de los dias de estancia
hospitalaria. Conclusiones: los paquetes de intervencion de
enfermeria, que se aplican en las UCI de América Latina, en
atencion de pacientes con NAVM, coinciden en incluir como
principales acciones de cuidados de enfermeria, las medidas de
higiene bucal, la elevacion del cabecero y la observancia de los
protocolos para la aspiracion endotraqueal. Area de estudio
general: medicina. Area de estudio especifica: unidad de
cuidados intensivos. Tipo de estudio: Revision Bibliografica

Keywords: Abstract
Good practices, Introduction: Ventilator-Associated Pneumonia (VAP) is the
infection, patient, most prevalent nosocomial infection in Intensive Care Units

artificial respiration (ICU). Good nursing practices are essential for its prevention.
Objective: to conduct a systematic review of good nursing
practices in the prevention of nosocomial infections associated
with mechanical ventilation, and to evaluate the effectiveness
of its implementation in third-level hospitals in Latin America.
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Methodology: a systematic review of studies published
between 2019 and 2024 was conducted. The search process
was conducted in the Scielo, LILACS and Redalyc databases
and allowed the selection of 10 articles from 6 Latin American
countries, whose samples were pediatric patients, adults, and
older adults. Results: a package of interventions is applied in
pediatric patients that emphasizes maintaining oral hygiene and
raising the head of the bed. These interventions are also
conceived for adult and older adult patients. In studies in the
adult population, although full adherence to the implemented
interventions is not achieved, a reduction in the risk of
pneumonia and in the length of hospital stay is observed.
Conclusions: the nursing intervention packages, which are
applied in the ICUs of Latin America, in the care of patients
with VAP, coincide in including as main nursing care actions,
oral hygiene measures, elevation of the head of the bed and
observance of protocols for endotracheal aspiration. General
Area of Study: Medicine. Specific area of study: Intensive
care unit. Type of study: Bibliography Review.

1. Introduccion

La Neumonia Asociada a la Ventilacion Mecanica (NAVM) constituye una de las
infecciones nosocomiales de mayor incidencia en UCIS a nivel mundial (1). Clasifica
dentro de las Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud (IAAS) dado que el paciente
no la presenta al momento de su entrada al hospital, ni se encuentra en proceso de
incubacion.

La NAVM es una infeccion del tracto respiratorio inferior que evoluciona al menos 48
horas después de la intubacidn endotraqueal o en las primeras 48 horas de la extubacion
(2). Al ser la ventilacion mecéanica un tratamiento de soporte vital de uso habitual en las
ucis, las neumonias asociadas a este tratamiento invasivo son bastante frecuentes.

Las NAVM pueden ser originadas por factores internos y externos. Entre los factores
externos constan el manejo inadecuado de equipos y materiales y el incumplimiento de
las normas de bioseguridad por los profesionales de la salud (3). Es comprensible,
entonces, que la NAVM represente un desafio clinico que pondera, entre otras acciones,
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la necesidad de mantener la vigilancia epidemioldgica, cumplimiento de los protocolos
de prevencién de infecciones y la capacitacion continua del personal de salud (4).

Es una patologia compleja pero prevenible desde el quehacer del personal sanitario,
especialmente, del personal de enfermeria. A decir de (5) el papel de los enfermeros
resulta decisivo en la prevencién de NMVA por ser estos los profesionales que prestan la
atencion directa a los pacientes y los que manipulan los sistemas de ventilacion mecénica.

En consecuencia es crucial que las enfermeras y enfermeros realicen un manejo correcto
de la ventilacién mecanica, que eleven el conocimiento relacionado con la prevencién de
infecciones, dominen las técnicas de aspiracion de secreciones, usen barreras de
proteccion y hagan uso adecuado del lavado de mano y la bioseguridad, de manera general
(6). En otros estudios (3, 7, 8), como buenas practicas del personal de enfermeria en la
prevencion de NAVM, se pondera la elevacion del cabecero de las camas, la higiene
bucal, la evaluacion de la sedacién diaria y la realizacién de terapia respiratoria.

Otros autores (9, 10), previo desarrollo de programas de intervencion, han comprobado
la efectividad de la aplicacién de paquetes de medidas en la prevencion de neumonia en
pacientes con ventilacion mecanica.

A pesar de ello, son escasos los informes que dan cuenta de la totalidad de practicas de
enfermeria que es posible aplicar en la prevencion de NAVM. Los estudios,
generalmente, se dirigen a la caracterizacion del diagnostico clinico y a las condicionantes
de las infecciones nosocomiales asociadas a ventilacion mecanica, sin evaluar el quehacer
preventivo de los profesionales de enfermeria.

Ante tal vacio en la literatura cientifica, resulta relevante conocer ;Cuales son las
practicas de enfermeria que contribuyen a la prevencion de infecciones nosocomiales
asociadas a la ventilacion mecénica, en hospitales de tercer nivel en América Latina?

La prevencion de esta infeccion no es posible mediante la practica de una medida aislada
0 un numero reducido de ellas. El presente estudio permitira identificar las buenas
practicas de enfermeria que se emplean en ucis de América Latina para prevenir la
NAVM vy, en consecuencia, permitira realizar una valoracion critica del uso las mismas,
en cada UCI de la region.

La NAVM esté presentes en paises de todos los continentes, llegando a alcanzar a la
cuarta parte de los pacientes que ingresan en cuidados intensivos (11). A decir de (4)
infeccion afecta entre el 20 y el 50 % de los pacientes sometidos a ventilacion mecanica,
provocando un aumento significativo en la morbimortalidad y en los costos de atencion
médica. Basados en estadisticas recientes (12) reportan que en Latinoamérica la tasa de
neumonia asociada a ventilacion mecénica es 10 veces mayor que en paises desarrollados,
alcanzando 11.47 por cada 1,000 dias de ventilacion.
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Varios estudios (13, 14, 15) dan cuenta de la significativa incidencia de las infecciones
nosocomiales, relacionadas con la ventilacién mecénica, en hospitales de tercer nivel de
América Latina. Segln describe (11) en Colombia el 50% de los pacientes en UCI
contraen neumonia relacionada con la respiracion ventilada y México y Chile, por su
parte, reportan un incremento de la estancia hospitalaria y de los costos de atencion
derivado de la NAVM.

Esta situacion requiere un mayor énfasis, por parte del personal de enfermeria, en la
prevencion de este tipo de complicaciones. Al explorar el conocimiento y la practica
clinica de profesionales de enfermeria en paises del area de estudio, en Bolivia destacan
las deficiencias relacionadas con la manipulacion del ventilador mecénico (16). En
México por su parte (17) reporta practicas inadecuadas en el uso de barreras de
proteccion, la higiene bucal, el lavado de las manos y el dominio de técnicas de aspiracion
y del protocolo de prevencion en sentido general.

Ello explica la necesidad de que se implementen programas de prevencion en las ucis que
permitan conocer y extender las buenas practicas en la prestacion de cuidados de
enfermeria.

En consecuencia, el presente estudio se propone como objetivo general: realizar una
revision sistematica de la literatura sobre practicas de enfermeria en la prevencion de
infecciones nosocomiales asociadas a la ventilacion mecanica, en hospitales de tercer
nivel en América Latina.

Obijetivos especificos:

Identificar estudios que muestren las practicas de enfermeria empleadas en la prevencion
de infecciones nosocomiales asociadas a la ventilacion mecénica, en hospitales de tercer
nivel en América Latina.

Explicar los hallazgos y aspectos mas relevantes dentro de los estudios elegidos, acerca
de practicas de enfermeria empleadas en la prevencion de infecciones nosocomiales
asociadas a la ventilacion mecénica, en hospitales de tercer nivel en América Latina.

2. Metodologia

La utilizacion de la metodologia PICO permitié estructurar la pregunta orientadora que
constituyo la guia de la revision sistematica.

Pregunta orientadora: ¢ Cuales son las buenas précticas de enfermeria que contribuyen a
la prevencion de infecciones nosocomiales en pacientes con ventilacion mecénica, en ucis
de hospitales de tercer nivel de América Latina?

Componentes metodologia PICO:
. . Esta revista esta protegida bajo una licencia Creative Commons en la 4.0
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Paciente o poblacion objetivo (P): pacientes con ventilacion mecanica, en ucis de
hospitales de tercer nivel en América Latina

Intervencion (1): buenas practicas de enfermeria
Resultados esperados (O, outcomes): prevencion de infecciones nosocomiales

La busqueda bibliografica se realizd en las bases de datos Scielo, LILACS y Redalyc.
Para la misma se consideraron los siguientes criterios de inclusion: articulos cientificos,
con libre acceso, que aborden los cuidados de enfermeria en la prevencion de infecciones
nosocomiales asociadas a la ventilacion mecénica en ucis; publicados entre 2019 y 2024;
en idiomas espafiol, portugués e inglés y que las muestras pertenezcan a instituciones de
salud de tercer nivel en Ameérica Latina.

Se considerd el empleo como descriptores o palabras claves de las siguientes: neumonia
(Pneumoniae), infeccion hospitalaria (Cross Infection), ventilacibn mecanica
(mechanical ventilation), cuidados de enfermeria (nursing care) y Unidades de Cuidados
Intensivos (Intensive Care Units), como descriptores y como texto en los campos de
registro del titulo y el resumen, conformando la sintaxis de bdsqueda final mediante los
operadores booleanos de AND, OR, NOT.

3. Resultados

La basqueda inicial, en todas las bases de datos, permitid identificar 157 registros. De
ellos quedaron 146 para el proceso de seleccidn, pues 11 registros fueron identificados en
mas de una base de datos. De los 146 registros disponibles en el proceso de seleccion, 79
registros quedaron descartados, al aplicar los siguientes filtros en el proceso de busqueda:

» Articulos cientificos

» Publicados entre 2019 y 2024

» Libre acceso

> Idiomas: espafiol, portugués e inglés

Tras el descarte se procedio a la lectura del titulo y resumen de los 67 estudios restantes.
Al tener en cuenta el resto de los criterios de inclusion, se excluyeron 57 articulos por no
desarrollarse en el area de Latinoamérica, por no abordar las practicas de enfermeria, por
tratarse de revisiones sistematicas, por constituir estudios puramente clinicos o por no
mostrar resultados.

Finalmente, se incluyeron 10 estudios que abordan la neumonia asociada a la ventilacion
mecanica y refieren practicas clinicas de enfermeria y organizativas dirigidas a garantizar
la seguridad del paciente. La pertenencia de los estudios seleccionados a las bases de
datos en las que se realizo6 la busqueda fue la siguiente: Scielo (4 estudios), LILACS (2

. . Esta revista esta protegida bajo una licencia Creative Commons en la 4.0 ®®@
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estudios) y Redalyc (4 estudios). Los pasos realizados durante el proceso de blusqueda y
seleccion de los estudios se muestran en la figura 1.

Registros identificados a través de

busqueda en bases de datos Scielo, i Registros recuperados en mas de
LILACS y Redalyc una base de datos

n=157 n=11

Descartados 79

Registros seleccionados U anteriores a 2019
n= 146 Q no libre acceso

U no texto completo

& Articulos excluidos: 57

O revisiones sistematicas (5)
O no abordaron las practicas de
Estudios evaluados para la seleccion ﬁ enfermeria (11)

n=67 Q no desarrollados en ucis de
hospitales de América Latina
(23)

& Q estudios puramente clinicos
(10)

U no muestran resultados (8)

Estudios incluidos
n=10

Figura 1. Diagrama de flujo para la seleccion de los estudios

En la tabla 1 por su parte, se describen los estudios incluidos en la revision sistematica
en cuanto a autores, afio de publicacion, titulos y paises de procedencia.

Tabla 1. Estudios incluidos en la revision sistematica (2019-2024)

Infecciones Historias clinicas de Cuantitativo. El 16% de |las
nosocomiales Lam 25 adultos mayores  Descriptivo. No infecciones
en adulto experimental nosocomiales lo
Vivanco et . .
1  mayor. al de tipo transversal  constituyeron
Cuidados  de neumonias asociadas
. 2021 .
Enfermeria. (2021) (3) al ventilador
(Ecuador) mecanico.
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Tabla 1. Estudios incluidos en la revision sistematica (2019-2024) (continuacion)

No.  Titulo/Pais Autor/Afo Muestra Metodologia Resultados
A pesar de no estar
protocolizados,
fueron realizados los
cuidados de
enfermeria (cabecero
elevado, prevencion
de \Ulcera gastrica,
evaluacion de la

sedacion diaria,
terapia respiratoria,
aspiracion

endotraqueal y

fijacion del tubo
endotraqueal).

307 pacientes Cuantitativo, La aplicacion del
pediatricos (28 diasy descriptivo y bundle de prevencion
12 afios) cuasiexperimental ~ (cabecero elevado,
prevencion de Ulcera
Aplicaciéon del gastrica, higiene
bundle de bucal, evaluacion de
. Vargas & - -
prevencion de la sedacion diaria)
2 neumonias en Zggfza7 incide en la
UCI pediatrica. ( ) (1) disminucion de la
(Brasil) incidencia de
neumonias y en el
tiempo medio de uso
del ventilador.
Efectividad de 537 pacientes con Cuantitativo. No La  técnica  de
la diagnostico de experimental. hiperinflacion es
hiperinsuflacion neumonia Descriptivo 10% maés efectiva
manual como nosocomial usando observacional y que el drenaje y
técnica de técnica de transversal. acorta la estancia
fisioterapia hiperinflacion hospitalaria.
respiratoria en manual.
neumonia Heredia et
3 nosocomial post al. (2023)
ventilacion (8)

mecanica en
pacientes de 40
a 64 afios en
area de UCI del
hospital
Teodoro
Maldonado
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Tabla 1. Estudios incluidos en la revision sistematica (2019-2024) (continuacion)

No.  Titulo/Pais Autor/Afo Muestra Metodologia Resultados

Carbo IESS

desde el afio

2020 a 2022.

(Ecuador)

575 profesionales de Cuantitativo. Las estrategias
la salud (médicos, Cuasiexperimental destinadas a
enfermeros, (antes-después) de modificar

kinesidlogos, intervenciobn  con préacticas y conductas
radidlogos, analisis de series en los profesionales
nutricionistas) temporales de la salud, junto a
nifios con CVC, (prospectivo). los  procesos de
SV y/o en asistencia registros y

Estrategias para respiratoria mecanica monitoreo,

e (ARM) (de 6 meses a aumentaron la

disminuir 9 .

. . 16 afios) durante efectividad en la

infecciones en .

. . 2019 prevencion de
4 terapia Fortini infecciones

intensiva (2021) (9) . . .

o intrahospitalarias.

pediéatrica . .

. Post intervencion, se

polivalente. .

(Argentina) registra una
disminucion la tasa
de neumonias
asociadas a la
ventilacion mecénica
y de la utilizacién de
los dispositivos,
evitando  prolongar
Su USO innecesario.

Impacto de una profesionales de Cuantitativo. Se redujo la

intervencion enfermeria (40 Cuasiexperimental incidencia de NAV

educativa enfermeros 'y 20 pre y en los  adultos

dirigida al auxiliares de posintervencion conectados a

personal de enfermeria). Se educativa. ventilador en UCI.

enfermeria tomaron datos de 171

sobre sobre los Sénchez et pacientes.
5  cuidados de al.  (2021)

higiene (10)

oral en la

incidencia  de

neumonia

asociada a

ventilador

en adultos en
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Tabla 1. Estudios incluidos en la revision sistematica (2019-2024) (continuacion)
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No.  Titulo/Pais Autor/Afo Muestra Metodologia Resultados
Unidad de
Cuidado
Intensivo.
(Colombia)
Conocimiento y 22 enfermeros Cuantitativo. No Se identific6 un
practicas  del experimental adecuado
profesional de descriptivo y conocimiento teérico
enfermeria transversal. y desempefio
sobre Granizo et practico del personal
6 prevencion de al.  (2020) de
neumonia 17) enfermeria en la
asociada a atencion al paciente
ventilacion critico ventilado
mecénica.
(Ecuador)
73 pacientes que Cuantitativo. No Las neumonias
Neumonia desarrollaron una experimantal. asociadas a la
asociada a la neumonia asociada a Observacional, ventilacion mecénica
ventilacion . la ventilacién descriptivo, fueron mas
- Montielo et .
7 me_canlca en la al.  (2023) mecénica. transversal frec.uentes . en
Unidad de pacientes masculinos
. (18) ~
cuidados mayores de 60 afios.
intermedios. La mitad de los
(Cuba) pacientes egresaron
fallecidos
Implementacion Se revisaron 300 Cuantitativo. No Las medidas
de medidas historias clinicas experimental. implementadas
preventivas de de pacientes Descriptivo, (elevacion del
las Infecciones pediétricos. observacional, cabecero, higiene
Asociadas a la retrospectivo  de bucal, higiene de las
Atencion de Ozuna et al. corte trasversal con manos y aspiracion
8 Salud (IAAS) (2019) (19) componente endotraqueal)
en un analitico contribuyeron a la
departamento disminucion de la
de cuidados neumonia asociada
intensivos. al ventilador.
(Paraguay)
Buenas La recoleccion de Cuantitativo. No A mayor adhesion a
practicas en la datos 92 pacientes a experimental, las  medidas de
prevencion de la Alecrim et través de consulta de descriptivo de buenas practicas
neumonia archivos. cohorte (elevacion del
o asociada a la al. -~ (2019) prospectivo. cabecero, higiene
S (20) L
ventilacion bucal, evaluacion de
mecénica. la sedacién diaria y
(Brasil) uso de tubos
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Tabla 1. Estudios incluidos en la revision sistematica (2019-2024) (continuacion)

No.  Titulo/Pais Autor/Afo Muestra Metodologia Resultados

endotraqueales con
balén manteniendo la
adecuada insuflacién
del balén), menor
riesgo de Neumonia
Asociada a la

Ventilacion
Mecénica.
16 enfermeros de la Estudio cualitativo Los enfermeros
emergencia general y descriptivo. consideraron  como
de un hospital de la buenas practicas,
Buenas region Sur de Brasil. para pacientes con
practicas de ventilacion mecéanica
enfermeria a invasiva, 13
pacw':nte's, e dos Santos et cmdgdos,
ventilacion relacionados con el
10 . al.  (2020)
rneca'nlca 1) tubo_endotraqL_JeaI,_ el
invasiva en ventilador y circuito,
emergencia la prevencion de la
hospitalaria. broncoaspiracion, el
(Brasil) control de infeccion y
la  sedacion, la
analgesia/el suefio, la
vigilia/dolor.
3.1. Caracteristicas generales de los estudios

De los 10 estudios incluidos, los paises con mayor representacion fueron Brasil y Ecuador
con 3 estudios cada uno. Argentina, Cuba, Colombia y Paraguay también estuvieron
representados. Respecto a las muestras, se trabajo con muestras pediatricas (7, 9, 20) y
adultas. Dos estudios (18, 22) indagaron sobre las buenas précticas en la prevencion
NAVM a través la percepcion y el conocimiento del personal de enfermeria y se presento
un estudio (10) en el cual el conocimiento mostrado por los enfermeros y la evolucion de
los pacientes permitieron constatar la efectividad de una intervencion educativa dirigida
al personal de enfermeria. Dicha intervencion se centrd en la incidencia de los cuidados
de higiene oral en la prevencion de NAVM.

El tamafio de las muestras fue variable. Los estudios cuyas muestras estaban constituidas
por profesionales de la salud, esencialmente enfermeros, utilizaron tamafios de muestras
variables que van desde 16 hasta 575 profesionales. En los estudios dirigidos a pacientes
pediatricos el tamafio de las muestras fue mas homogéneo, con valores de 300 a 307. Los
estudios centrados en pacientes adultos, por su parte, mostraron los valores muestrales
que variaron desde 25 hasta 537 pacientes.
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Se observa una prevalencia de estudios cuantitativos, con disefios no experimentales y
fines descriptivos, 6 de los 10 estudios incluidos. Tres estudios tuvieron disefios
cuasiexperimentales (7, 9, 10) y sélo uno respondié al enfoque cualitativo de
investigacion (22).

3.2. Buenas précticas para prevenir las neumonias asociadas a la ventilacion
mecanica en hospitales de tercer nivel en América Latina

La lectura critica de los estudios seleccionados permitio identificar las practicas de
enfermeria mayormente concebidas en la prevencién de infecciones nosocomiales, en
pacientes con ventilacion mecanica, en ucis de hospitales de tercer nivel de América
Latina. En la tabla 2 se exponen las précticas identificadas, en orden de prevalencia, y
los estudios que las tuvieron en consideracion.

Tabla 2. Evidencia Cientifica de las buenas précticas en la prevencion de la neumonia asociada a la
ventilacion mecanica

Buenas précticas Estudios

1 Elevar el cabecero de la cama 1, 2,3,5,7,8,9,10

2 Higiene bucal regular con clorhexidina 1,2,4,5,8,9,10

3 Evaluacion de la sedacion diaria 1,2,3,9,10

4 Higiene de las manos 1,2,5,8,10

5 Prevencion de Ulcera gastrica 1,2,3,7

6 Realizacion correcta de la aspiracién endotraqueal 5,7,8,10

7 Uso de tubos endotraqueales manteniendo la 2,5,9,10
adecuada insuflacion del balén

8 Control constante de parametros del ventilador mecénico 3,5,10

9 No traslados innecesarios 2,7

10  No volimenes géastricos excesivos 2,5

11  Fijacidn de tubo endotraqueal 3,10

12 Uso de terapia respiratoria 3,6

13  Cambios de circuito del ventilador 5,10

La elevacion del cabecero de la cama y la higiene bucal con clorhexidina figuran como
las préacticas de enfermeria mejor valoradas en la prevencion de infecciones
nosocomiales. Se observa un consenso en que la elevacién adecuada del cabecero de la
cama, para estos pacientes, debe ser entre 30 y 45°.

En cuanto al uso de la clorhexidina para el mantenimiento de la higiene bucal, sélo dos
observaciones relacionadas con los niveles de clorhexidina a utilizar y la frecuencia de
uso. La mayoria de los estudios que tienen en consideracion esta préctica (8, 9, 22)
sugieren el uso del 0.12 %, (10, 18) ofrecen un rango de 0.12% a 0.2%, mientras que (7)
y (20) no especifican los niveles a usar. Por su parte solo (21) ofrece recomendaciones de
frecuencia de higiene bucal con clorhexidina, en este caso recomienda tres frecuencias
diarias.
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La higiene de las manos constituye una medida clave, del personal de enfermeria, en la
prevencion de NAVM. Es una practica tenida en consideracién en el 50% de los estudios.
Significar que (7, 9) especifican que debe realizarse en cinco momentos protocolizados:
antes del contacto con el paciente, antes de realizar tarea aséptica, después del contacto
con fluidos corporales, después del contacto con el paciente y después del contacto con
el entorno.

La realizacion correcta de la aspiracion endotraqueal y el uso de tubos endotraqueales,
con una adecuada insuflacion del bal6n, constituyen otras préacticas de enfermeria que
destacan en la prevencién de infecciones nosocomiales. En relacion con ellas, s6lo hay
que destacar que, como adecuada insuflacion, (9) considera una presion de 20 a 25 cmH20
mientras (18, 21, 22) asumen una presion de hasta 30 cmH-0.

Mantener un control constante de los parametros del ventilador, la fijacién del tubo
endotraqueal y los cambios de circuito del ventilador son practicas de enfermeria
concebidas en algunos estudios (3, 18, 22). De igual manera otros autores (8, 9, 18, 19)
consideran importante evitar los traslados innecesarios, los volumenes gastricos
excesivos Y realizar terapia respiratoria.

La efectividad de las intervenciones descritas (9, 10, 21) constatan que a mayor adhesion,
de los profesionales de enfermeria, a las buenas précticas de prevencion menor es el riesgo
de NAVM.

Desde la percepcidon de los profesionales de enfermeria sobre el deber ser en la prevencion
de NAVM, hay que destacar el estudio realizado por (22), con el propoésito de identificar
los cuidados concebidos como buenas précticas. En este caso, se consideraron un total de
13 cuidados como buenas préacticas, en pacientes con ventilacion mecanica invasiva.
Constan, entre ellas, practicas relacionadas con el tubo endotraqueal, con el ventilador y
circuito, con la prevencion de la broncoaspiracion, el control de infeccidn y la sedacion,
la analgesia/el suefio, la vigilia/dolor.

De manera general, todos los estudios consideran modificables los factores de riesgo
externos que originan NAVM vy, lo mas importante, prevenibles desde la puesta en
practica de protocolos de atencion especificos. La educacion del personal de enfermeria,
en cuanto a la adherencia a buenas practicas, y la vigilancia epidemioldgica constituyeron
ejes centrales en la prevencion de NAV.

4. Discusion

En los estudios con muestras de pacientes pediatricos (7, 9, 20) la implementacion del
paquete de medidas incidié en el descenso significativo del nimero de pacientes que
desarrollaron NAVM vy en el tiempo de hospitalizacién. En el estudio de (7) se reporta,
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ademas, que desciende el tiempo de ventilacion mecanica; el consumo de antibiéticos y
de los costos de los servicios de salud.

Estos resultados coinciden con los encontrados por (23), en una exhaustiva revision,
donde se aprecia que el uso de paquetes de cuidados de enfermeria que incluyen acciones
para el mantenimiento de la higiene bucal, empleando clorhexidina al 0,12%,
acompafado por la elevacién del cabecero de la cama y buenas practicas en el uso del
tubo endotraqueal que favorecen la prevencion de infecciones relacionadas con el empleo
de respiracion asistida. No obstante, los resultados sugieren la necesidad de incorporar
otras acciones inherentes a buenas practicas en los cuidados de enfermeria como el
cumplimiento de los protocolos para el aseo de las manos y las acciones de capacitacion
del personal de enfermeria.

Entre los estudios que exponen resultados de intervenciones educativas, (10) se centran
en los cuidados de higiene bucal y reportan que la adhesién de los enfermeros a esta
préctica incide de manera positiva en la evolucion de los pacientes. Los estudios (21, 22)
conciben paquetes mas completos en cuanto a cuidados de enfermeria.

Aunque ningun estudio reporta adhesion total a las intervenciones implementadas, en los
dirigidos a pacientes adultos que reciben atencion en UCI, se observa una reduccion de
los dias de estancia hospitalaria (8, 18). El incremento de la adhesion al conjunto de las
buenas practicas enfermeras implementadas en la UCI se expreso en una reduccion del
riesgo de neumonias, en pacientes con ventilacién asistida (21). Estos resultados
coinciden con los reportados por (24) quienes encontraron, en una revision sistematica,
que el cumplimiento global de un paquete de enfermeria tiene una incidencia positiva al
reportar decrecimiento en el total de pacientes con NAV, asi como reduccion en los dias
de hospitalizacion.

También se reporta eficacia en los programas de capacitacion encaminados a lograr
buenas practicas de enfermeria (10). Ello coincide con los resultados de (24) quienes,
como resultado de una revision sistematica, reportan que las intervenciones educativas,
dirigidas a objetivos especificos, pueden disminuir las tasas de neumonia asociada al
ventilador.

De los estudios revisados (10, 18, 21) coinciden con (24) en la importancia y efectividad
de las medidas de higiene bucal, elevacion del cabecero y la observancia de los protocolos
para la aspiracion en pacientes con NAV. Por su parte los estudios en poblacion adulto
mayor (3, 19) evidencian que junto a la administracion de medicamentos, los cuidados de
enfermeria potencian el empleo de la terapia respiratoria.

4.1. Limitaciones

Constituyen limitaciones de esta revision sistemética:
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La inclusion de estudios que describen intervenciones efectivas, sin disefiar etapas de
seguimiento para las mismas.

La inclusién de estudios centrados en un solo proceder preventivo de NAVM como la
higiene bucal y la terapia respiratoria.

La utilizacion de instrumentos autoinformes para conocer el conocimiento y proceder
practico del personal de enfermeria en la prevencion de NAVM en ucis. Este aspecto
puede restar validez y confiabilidad a los resultados que se exponen.

4.2. Lineas futuras

Se justifica realizar otras revisiones donde la totalidad de estudios muestren resultados de
paquetes de intervenciones y, de ser posible, que consideren una fase de seguimiento
posterior a las intervenciones.

Los paquetes de intervenciones, con demostrada eficacia en la reduccion de riesgos de
NAVM vy disefios cuasi-experimentales, deben ser promovidos y extrapolados a otros
contextos.

5. Conclusiones

e Los paquetes de intervencion que se aplican en las UCI de América Latina, en la
atencion de pacientes con neumonia asociada a la ventilacion mecénica, coinciden
en incluir como principales acciones de cuidados de enfermeria las medidas de
higiene bucal, la elevacion del cabecero de las camas y la observancia de los
protocolos para la aspiracion endotraqueal.

e Aunque no se logra una adhesion total, las intervenciones implementadas
favorecen la reduccién de la estancia hospitalaria y la reduccién del riesgo de
neumonias en pacientes con ventilacion asistida.

e Losresultados sugieren la necesidad de incorporar otras acciones relacionadas con
buenas précticas de enfermeria, como el cumplimiento de los protocolos para el
aseo de las manos y capacitacion del personal de enfermeria.
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