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 MÓDULO 1. TAREA VOLUNTARIA.   

1.-DESCRIPCIÓN DEL ÁREA DE INCERTIDUMBRE  

En la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN) del Hospital La Paz (Madrid), la 

aspiración de secreciones de los recién nacidos pretérmino (RNPT) con intubación 

endotraqueal se realiza de forma rutinaria por la enfermera sin ningún tipo de apoyo por 

parte de otro profesional. Podemos evidenciar signos claros de estrés en los pacientes durante 

y después de las aspiraciones. Además, la aspiración de secreciones de los pacientes con 

intubación endotraqueal es una de las técnicas estresantes más frecuentes. 

En las UCIN se están realizando cada vez más Cuidados Centrados en el Desarrollo (CCD) por 

el beneficio que supone para el neonato y su familia. Los niños prematuros son especialmente 

sensibles a estas medidas debido a su inmadurez neurológica para modular situaciones de 

estrés. Entre otras medidas, se encuentra la manipulación a cuatro manos, que además de 

asistir al enfermero/médico durante un procedimiento o cuidado, también tiene en cuenta las 

necesidades del paciente.  

Las enfermeras de esta Unidad se plantean si la manipulación a cuatro manos podría ser una 

buena alternativa a esta práctica (Tabla 1). 

 

TABLA 1. Elementos del Área de Incertidumbre. 

Contexto Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del 
Hospital La Paz (Madrid). 

Profesionales Enfermería y auxiliares de enfermería. 

Pacientes Recién Nacidos Pre-Término con intubación 
endotraqueal. 

Problema Estrés sufrido por el paciente intubado durante la 
aspiración de secreciones endotraqueales. 

Justificación de un cambio de práctica. Los RNPT no pueden modular situaciones de estrés. 

Motivación del cambio La manipulación a cuatro manos puede disminuir el 
estrés en RNPT. 



 

Experto Universitario en Investigación Enfermera. Búsqueda y síntesis de la evidencia 

científica. 

 

2.-PREGUNTAS SUSCEPTIBLES DE RESPUESTA: 

Ante este escenario clínico nos hemos planteado diversas preguntas clínicas: 

• ¿Cómo perciben las Auxiliares de Enfermería la asistencia durante la aspiración de 

secreciones endotraqueales? 

Esta sería una pregunta interesante si la implementación de esta técnica fracasa por la 

resistencia de este colectivo a colaborar. Pero no es prioritaria ni la más importante 

para la seguridad o bienestar del paciente. 

• Los RNPT que precisan intubación endotraqueal en las primeras horas de vida, ¿cuál 

es la probabilidad de desarrollar enfermedades broncopulmonares crónicas? 

Esta pregunta no es de nuestra área de conocimientos, puesto que tanto la técnica 

como el diagnóstico son médicos. 

• El estrés sufrido por un RNPT, ¿puede retrasar el momento de la retirada de la 

ventilación mecánica? 

Es una pregunta muy general y superficial para este problema. 

• La manipulación a cuatro manos de los RNPT, ¿reduce el estrés percibido por los 

padres? 

Es una pregunta de nuestra área de conocimiento, es interesante, tenemos los medios 

para contestarla, el estrés de los padres es un contínuo en esta unidad, pero no guarda 

relación directa con la seguridad o bienestar del paciente. Es actual y factible, pero no 

pertinente. Sería pertinente contestarla como medida de apoyo para implementar los 

cuidados a cuatro manos, pero no es la más prioritaria. 
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• La manipulación a cuatro manos durante la aspiración de secreciones endotraqueales, 

¿reduce el estrés de los niños prematuros? 

Es interesante, la más importante para el bienestar del paciente, tanto el estrés del 

RNPT como la aspiración de secreciones endotraqueales son habituales en la práctica 

clínica de las enfermeras de CIN. Es actual, factible y la más pertinente. 

 

Por tanto, elegimos la última pregunta, tras verificar que no existe investigación secundaria 

de este tema publicado en los últimos 3 años (Anexo 1). 
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ANEXO 1. Búsqueda de la pregunta clínica elegida en los siguientes recursos de investigación 

secundaria: 

1.1 GuiaSalud 
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No se hallaron GPC relacionadas con la pregunta clínica. 
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1.2 Cochrane 

 

Revisión sistemática mayor a 3 años. 

 

No se hallaron revisiones relacionadas con la pregunta clínica. 
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1.3 RNAO 

 

 

No se han hallado revisiones relacionadas con la pregunta clínica. 


