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Resumen: La derivacion ventriculoperitoneal es un procedimiento neuroquirdrgico
esencial para el manejo de la hidrocefalia, aunque presenta un alto riesgo de
complicaciones que demandan cuidados especializados de enfermeria. Objetivo: Analizar
la evidencia cientifica disponible sobre las intervenciones de enfermeria aplicadas a
pacientes con DVP en unidades de cuidados intensivos. Metodologia: Se emplearon
bases de datos como PubMed, Scopus, Web of Science y SciELO, siguiendo los
lineamientos PRISMA 2020 y evaluando la calidad metodoldgica con la guia CASPe. De
los 164 articulos identificados, se incluyeron diez que cumplian los criterios de inclusion.
Resultados: Se evidencio que las intervenciones de enfermeria centradas en la vigilancia
neurolégica, el manejo aséptico del sistema de derivacion y la educacion continua reducen
la incidencia de infecciones y mejoran la recuperacion funcional. Sin embargo, se
identificaron limitaciones relacionadas con el tamafio de muestra y la falta de informacién
ética en algunos estudios. Conclusion: La evidencia cientifica corrobora que las
intervenciones de enfermeria, basadas en protocolos estandarizados y supervision
constante, son esenciales para la seguridad y recuperacion de los pacientes con DVP en
cuidados intensivos.

Palabras clave: Derivacion ventriculoperitoneal; intervenciones de enfermeria; cuidados
intensivos; pacientes criticos; hidrocefalia.

Abstract: Ventriculoperitoneal shunting is an essential neurosurgical procedure for the
management of hydrocephalus, although it carries a high risk of complications that require
specialized nursing care. Objective: To analyze the available scientific evidence on nursing
interventions applied to patients with VPS in intensive care units. Methodology: Databases
such as PubMed, Scopus, Web of Science, and SciELO were used, following the PRISMA
2020 guidelines and assessing methodological quality using the CASPe guide. Of the 164
articles identified, ten that met the inclusion criteria were included. Results: It was found
that nursing interventions focused on neurological monitoring, aseptic management of the
shunt system, and ongoing education reduce the incidence of infections and improve
functional recovery. However, limitations related to sample size and a lack of ethical
information were identified in some studies. Conclusion: Scientific evidence confirms that
nursing interventions, based on standardized protocols and constant monitoring, are
essential for the safety and recovery of patients with VAP in intensive care.

Keywords: Ventriculoperitoneal shunt; nursing interventions; intensive care; critically ill
patients; hydrocephalus.
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1. Introduccién

La derivacién ventriculoperitoneal (DVP) es un procedimiento neuroquirdrgico
fundamental para el manejo de la hidrocefalia, caracterizado por la implantacion de un
sistema de derivacion que permite drenar el exceso de liquido cefalorraquideo desde
los ventriculos cerebrales hacia la cavidad peritoneal (Hevia-Rodriguez et al., 2023). A
nivel mundial, este procedimiento es comunmente utilizado en pacientes criticos con
patologias neuroldégicas que requieren intervencion urgente para controlar la presion
intracraneal y evitar dafos neurolégicos permanentes. No obstante, la implantacion y
manejo del sistema de derivacion conlleva riesgos de complicaciones, como
infecciones, obstrucciones, migracién del catéter y disfunciones valvulares, que
requieren una vigilancia estrecha y cuidados especializados para prevenir eventos
adversos y mejorar el prondstico del paciente (Téllez Isla et al., 2021).

La derivacion ventriculoperitoneal es el procedimiento neuroquirirgico mas utilizado
para manejar la hidrocefalia a nivel global, con una tasa de éxito cercana al 80% en
paises como Estados Unidos. Sin embargo, presenta una alta incidencia de
complicaciones que pueden alcanzar hasta el 75% en algunos estudios, siendo las mas
frecuentes las mecanicas (obstruccion, migracion)y las infecciones del sistema nervioso
central (Casuriaga et al., 2025).

La incidencia de hidrocefalia congénita en Latinoamérica se ha estimado en
aproximadamente 316 casos por cada 100.000 nacimientos vivos. Esta incidencia es
significativa en paises de ingresos bajos y medianos, donde factores como
malformaciones del sistema nervioso central incluyendo defectos del tubo neural
contribuyen considerablemente al nimero de casos pediatricos. A nivel mundial, se
proyecta que casi 400.000 casos nuevos de hidrocefalia pediatrica ocurren cada ano,
con una carga importante en regiones como Africa, Latinoamérica y el Sudeste Asiatico
(Dewan et al., 2019).

La atencion de enfermeria en pacientes portadores de derivacion ventriculoperitoneal
en unidades de cuidados intensivo constituye un desafio relevante debido a la
complejidad de las intervenciones y la elevada incidencia de complicaciones asociadas
a este dispositivo, tales como infecciones, disfuncion mecanica y deterioro neuroldgico
(Olivera Guillen, 2022). Durante los ultimos cinco afos se ha observado un aumento de
estudios orientados a identificar y sistematizar las principales intervenciones de
enfermeria enfocadas en sistema de derivacion. Diversas investigaciones han
identificado que la manipulacion aséptica estricta del sitio de insercion, el control del
volumen vy caracteristicas del liquido cefalorraquideo drenado, asi como la
implementacién de cuidados estandarizados de enfermeria son esenciales para
minimizar la incidencia de infecciones y disfuncion del sistema (Gonzalez-Naranjo et al.,
2025). La adopcién de estas intervenciones ha demostrado mejorar los resultados
clinicos y favorecer la recuperaciéon funcional del paciente sometido a neurocirugia
(Castro & Juela, 2024).

En revisiones sistematicas y meta-analisis se destaca que la tasa de complicaciones por
infeccion y malfuncionamiento de la VDP puede alcanzar hasta el 30% en algunos
grupos, lo que evidencia la necesidad de protocolos estandarizados de vigilancia clinica
en la UCI (Amal & Boshra, 2019). Asimismo, investigaciones en el area de enfermeria
sefalan que la monitorizacion neurolégica continua, la valoracién del estado de
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conciencia y la vigilancia de signos vitales son practicas prioritarias para identificar
tempranamente una hipertensién intracraneal secundaria a obstruccion del sistema de
derivacion (Khan et al., 2023).

En Ecuador, estudios en el Hospital Pediatrico Baca Ortiz revelan una alta prevalencia
de disfuncién valvular relacionada con el sistema de derivacion ventriculoperitoneal,
particularmente en pacientes pediatricos con hidrocefalia. Entre los factores asociados
estadn la edad menor de un afo y caracteristicas clinicas especificas. Ademas, las
revisiones quirdrgicas y complicaciones como infecciones del sistema nervioso
permanecen como retos importantes para la atencion clinica (Aleman-ldiguez & M,
2020)

El rol de enfermeria en unidades de cuidados intensivos (UCI) es fundamental para
mantener la atencién integral de pacientes portadores de DVP, incluyendo la
monitorizacién constante de signos vitales, observacion de posibles signos de alarma,
manejo aséptico de los dispositivos, educacion al paciente y familiares (Almarza et al.,
2023). Estudios recientes en la region latinoamericana, y especificamente en Ecuador,
han destacado que las intervenciones de enfermeria basadas en protocolos
estandarizados y evidencia cientifica contribuyen significativamente a la reducciéon de
complicaciones y a la mejora en los tiempos de recuperacion en pacientes criticos con
dispositivos neuroquirurgicos (Grijalva et al., 2022).

La literatura especifica sobre intervenciones de enfermeria en pacientes con DVP es
limitada, se reconoce la creciente necesidad de fortalecer el proceso de atencion
enfermera en las UCI, dada la complejidad y alta demanda de cuidados que estos
pacientes requieren. Se han reportado iniciativas para la aplicacion de protocolos
basados en la taxonomia NANDA, NIC y NOC, para mejorar la calidad del cuidado y la
seguridad del paciente, enfatizando la importancia de la educacion continua y el
desarrollo de competencias especializadas en enfermeria para el manejo de estos
dispositivos (Tamber et al., 2023).

Bajo este contexto, la presente revisidon sistematica tiene como objetivo analizar las
intervenciones de enfermeria aplicadas en pacientes con derivacion ventriculoperitoneal
en unidades de cuidados intensivos, para aportar significativamente a la mejora del
cuidado de esta poblacion vulnerable y a la optimizacion de resultados clinicos, asi
mismo se plantea la siguiente pregunta de investigacion. En pacientes con derivacién
ventriculoperitoneal en unidades de cuidados intensivos, ¢las intervenciones de
enfermeria especializadas, comparadas con la atenciéon estandar, reducen las
complicaciones postoperatorias y mejoran la recuperacion y calidad de vida?

La Teoria del déficit de autocuidado de Dorothea Orem plantea que el autocuidado es
una actividad aprendida que cada persona realiza de manera deliberada para mantener
su vida, salud y bienestar (Verdezoto & Naranjo, 2025). Orem sostiene que la enfermeria
es necesaria cuando un individuo presenta un déficit en su capacidad para realizar el
autocuidado, ya sea por enfermedad, lesion o limitaciones variadas y en estos casos la
enfermera asume la responsabilidad de suplir esas necesidades mediante cuidados
directos, soporte o educacion para recuperar o mantener la autonomia del paciente
(Tamber et al., 2023).
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En el contexto de pacientes con derivacién ventriculoperitoneal en unidades de cuidados
intensivos, la teoria orienta la atencién enfermera hacia la identificacion de las
necesidades especificas de autocuidado que el paciente no puede satisfacer por si
mismo debido a su estado critico (Caiza et al., 2025). La enfermera provee cuidados
compensatorios totales o parciales que incluyen vigilancia neurolégica, manejo del
dispositivo, prevencién de complicaciones y educacién tanto al paciente como a sus
familiares, facilitando asi la recuperacién y promocion del autocuidado una vez
estabilizado el paciente. (Tipan-Tasipanta et al., 2024).

2. Materiales y Métodos

La presente investigacién, enmarcada en la modalidad de revision sistematica, fue
desarrollada siguiendo las directrices de la declaracién PRISMA 2020, lo que garantizé
transparencia, organizacion y posibilidad de replicacion en cada una de las fases del
proceso («Declaracion PRISMA 2020», 2021). El estudio adopté un enfoque cualitativo,
con un disefio no experimental de tipo documental, orientado al analisis, sintesis e
integracion de la evidencia cientifica disponible sobre las intervenciones de enfermeria
en pacientes con derivacion ventriculoperitoneal atendidos en unidades de cuidados
intensivos.

Para asegurar la validez y confiabilidad de los resultados, se evalud la calidad
metodoldgica de los estudios seleccionados mediante la lista de verificacion CASPe, lo
cual permitié valorar de forma critica la solidez de la evidencia incluida (Santamaria
Olmo, 2017). La recoleccion de informacién se llevd a cabo mediante una matriz de
sintesis, organizando los datos en categorias que incluyeron: autor y afo, tipo de
estudio, resultados clinicos y hallazgos principales de cada investigacion.

La informacién pertinente se obtuvo de articulos cientificos publicados en revistas
indexadas, consultadas en bases de datos académicas reconocidas como PubMed,
Scopus, Web of Science y SciELO, considerando el periodo de publicacién entre 2020
- 2025. Se emplearon términos MeSH y DeCS relacionados con “derivaciéon
ventriculoperitoneal”, “intervenciones de enfermeria”, “cuidados intensivos”, “pacientes
criticos” y “manejo de drenaje ventricular”. Las busquedas combinaron operadores
booleanos (AND, OR) para optimizar la recuperacién de articulos relevantes, incluyendo
trabajos en espanol e inglés para ampliar el alcance y la diversidad de hallazgos. Se
aplicaron filtros de fecha y tipo de documento para asegurar la actualizacion y calidad

metodoldgica de la evidencia.

Se incluyeron estudios publicados entre 2020 y 2025, en idioma espanol o inglés, sobre
intervenciones de enfermeria aplicadas a pacientes portadores de derivacion
ventriculoperitoneal (DVP) en unidades de cuidados intensivos. Se consideraron
investigaciones originales, revisiones sistematicas o integradoras que describieran
practicas de monitorizacion, manejo del dispositivo, prevencion de infecciones,
educacion al paciente o implementacién de protocolos basados en taxonomias
enfermeras (NANDA, NIC, NOC). Solo se incluyeron articulos con texto completo
disponible y con resultados clinicos relevantes sobre la reduccion de complicaciones o
mejora en la recuperacion del paciente.

Se excluyeron estudios que no involucraran intervenciones de enfermeria o que se
centraran exclusivamente en aspectos quirdrgicos, farmacolégicos o técnicos del
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sistema de derivacion. Asimismo, se descartaron investigaciones realizadas fuera del
contexto de cuidados intensivos, publicaciones sin revision por pares (cartas, editoriales,
resumenes de congresos) y aquellos trabajos duplicados o con deficiencias
metodoldgicas. También se excluyeron estudios sin informacion relevante sobre
resultados clinicos o que abordaran otros tipos de derivaciones distintas a la
ventriculoperitoneal.
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Tabla 1.

Estrategia de busqueda en bases de datos

Base de

Innova Science Journal

datos Ecuacion de busqueda Idioma

(("ventriculoperitoneal shunt"[All Fields] OR

Articulos
identificados

Articulos .
. Articulos
seleccionados . .
incluidos en la
para lectura . R
investigacion
completa

"hydrocephalus"[All Fields]) AND ("nursing"[MeSH Terms] OR
"nursing"[All Fields] OR "nursings"[All Fields] OR
"nursing"[MeSH Subheading] OR "nursing s"[All Fields] OR
PubMed "nursing interventions"[All Fields]) AND ("intensive care"[All Ingles
Fields] OR "critical care"[All Fields])) AND ((y_5[Filter]) AND
(fha[Filter]))
TITLE-ABS-KEY ( ( "ventriculoperitoneal shunt" OR

14

"cerebrospinal fluid shunt" OR hydrocephalus ) AND ( nurs*
Scopus OR "nursing care" OR "nursing interventions" ) AND (

"intensive care" OR "critical care" OR "neurocritical care" ) ) Ingles
AND PUBYEAR > 2019 AND PUBYEAR < 2026
(ALL=(ventriculoperitoneal shunt) OR

48

10 4

ALL=(hydrocephalus) AND ALL=(nursing interventions)
Web of OR ALL=(critical care) AND ALL=(neurocritical care)) AND
Science (FPY==("2025" OR "2024" OR "2023" OR "2022" OR
"2021") AND DT==("ARTICLE") AND LA==("ENGLISH")
AND OAJ==("ALL OPEN ACCESS") AND OA==("OPEN
ACCESS") AND SO==("CRITICAL CARE"))
(derivacion ventriculoperitoneal OR hidrocefalia OR "valvula de

Ingles

26

derivacion" OR "derivacion del liquido cefalorraquideo™) AND
(enfermeria OR "cuidados de enfermeria" OR "intervenciones
SCIiELO de enfermeria" OR "atencion _de enfermt_erl’a" OR cuidgdos OR Espaiol
"rol de enfermeria") AND ("unidad de cuidados intensivos" OR
"cuidados intensivos" OR "terapia intensiva" OR "cuidados

criticos" OR UCI)
Nota: Elaborado por los autore

33
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3. Resultados

En la fase de identificacion, se obtuvieron inicialmente 121 registros mediante la
busqueda en bases de datos especializadas: PubMed (n = 14), Scopus (n = 48), Web
of Science (n =26) y SciELO (n = 33). Ademas, se identificaron 43 registros adicionales
a través de otras fuentes, lo que dio un total de 164 registros recopilados.

Tras la eliminacién de duplicados, se conservaron 76 registros unicos para su analisis.

Durante la etapa de cribado, se revisaron los titulos y resumenes de los 76 registros, de
los cuales 49 articulos cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion establecidos.
Se excluyeron 17 articulos, correspondientes a publicaciones disponibles Unicamente
en formato de resumen (n = 7) o sin relacién directa con el tema de estudio (n = 10).

Posteriormente, en la fase de evaluacion de elegibilidad, se analizaron 32 articulos a
texto completo, de los cuales 22 fueron excluidos por no aportar informacién relevante
respecto a las intervenciones de enfermeria en pacientes con derivacidon
ventriculoperitoneal en unidades de cuidados intensivos.

Finalmente, 10 articulos cumplieron con todos los criterios de inclusion y fueron
incorporados en la presente revision sistematica.

Este proceso permitié garantizar la rigurosidad metodolégica, asi como la pertinencia y
calidad de la evidencia cientifica seleccionada, asegurando una revision exhaustiva y
actualizada sobre el tema de estudio.
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Figura 1.

Diagrama de flujo PRISMA

[ Identificacion de estudios via base de datos y registros ]
Numero de registros identificados
mediante base de datos:
)
e PubMed= 14 Numero de registros adicionales
*  Scopus =48 identificados mediante otras
* WOS=26 —> fuentes
e SciELO=33 n= 43
o n=121
el
'S
<
[&]
E i
Q
=
Numero de registros tras duplicacion
n =76
N/
S , , ) e Numero de articulos
Numero de articulos tamizados .
, oo . ., excluidos:
segun los criterios de inclusion y ,
-y e Solo resimenes (n =7)
exclusion —_ > ) ]
e Sinrelacion con el
n=49 tema de estudio (n=10)
n=17
=}
s
<
2
St
©]
Numero de articulos excluidos
Numero de articulos de texto por no tener informacion
completo evaluados para relevante sobre el tema
elegibilidad B planteado.
n =32 n=22
@ 7 r
3 Numero de articulos evaluados
% incluidos en la revision de
RS alcance
n=10

Nota: Elaborado por los autores
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Tabla 2.

Caracterizacion de los estudios incluidos en la investigacion.

Innova Science Journal

N. de
i Autor y i Hallazgos que ayudan a responder L
articul Tema . Metodologia Muestra . L Limitaciones URL / DOI
Ano la Pregunta de investigacion.
o
Clinical
Characteristics Se identifican caracteristicas clinicas,
and Treatment Estudio tiempos de aparicion (temprana vs
retrospectivo tardia), dosis terapéuticas utilizadas, Tamafio pequefio de
of Early and . ot o )
de casos. 19 casos de manejo quirurgico o anthIOtICO, la muestra, caracter
Delayed Intra- Analizan infecciones evolucién clinica. retrospectivo, posible  https:/doi.
Cranial [:éatlnentes intracraneale . Sesgo en seleccion org/10.108
_ adultos que s posteriores  ESOS hallazgos permiten entender ~ de casos, falta de un
1 Infection After (Wang presentaron a DVP en gué intervenciones (diagndstico ~ grupo control 9/sur.2022
Ventriculoperit et al., 2023) . infeccion adultos temprano, manejo antibiético, control  riguroso, variabilidad 269
_ intracraneal ' quirargico del sistema de derivacion) terapeutica entre =
oneal Shuntin temprana o pueden influir en la reduccién de casos.

Adults:
Retrospective
Analysis of
Nineteen

Cases

tardia luego de
colocacion de

derivacion

ventriculoperit

oneal (DVP).

complicaciones e impacto sobre
recuperacion.
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Impact of
Evidence-
Based Nursing

Interventions

Grupo control (n = 93): cuidados
quirdrgicos convencionales.

Grupo intervencion (n = 93):
cuidados optimizados basados en
evidencia aplicados por el equipo de
enfermeria quirdrgica.

Estudio realizado en
un solo hospital, lo
que restringe la
generalizacion de los
resultados.

https://doi.
i Mejora de la funcion neurolégica y No se _e"a!"!afo” HERSCOL
Estudio 186 : . factores individuales  org/10.214
on Recovery in o retrospectivoy  pacientes aUtOEﬁ;EZ i?)lnaeltsaf\lrlllq—lesngres (estilo de vida 0 org/u.c14
2 Traumatic Q&L comparativo adultos P comorbilidades) que ~ //JMDH.S
2025 odrian influir en los
Brain Injury ) Menor incidencia de complicaciones P resultados 505322
, totales: 10.75% frente a 29.03% en
Patients el grupo control (p < 0.001)
Undergoing
Hematoma Mayor palidad de cui.dados. de
enfermeria en cuatro dimensiones:
Evacuation cuidados basicos, especializados,
control de infecciones y gestion de
riesgos (p < 0.05).
6 enfermeros Se identificaron lagunas de Muestra pequefia e
imi i intencional, limitada
Proposal for completaron conocimiento y necesidad de n ) _ s
P i el curso capacitacion especifica en el manejo a un solo hospital. https:/doi.
the Estudio piloto, y de DVE, particularmente en técnicas org/10.159
implementatio . _ exploratorioy  posteriormen  asépticas, nivelacion del sistema y Resistencia inicial }
3 (Binkowski descriptivo te 37 prevencion de infecciones. del personal ante la 0/1983-
n and et al., 2024) profesionales adopcion de nuevas  1447.2024
monitoring of a - se Se desarroll6 un curso virtual con  practicas basadasen .4,
mscrlbler_o,n ocho videos (dos médulos) sobre evidencia. -
health care en la version préctica basada en evidencia y -en
nursing institucional

cuidados de enfermeria en pacientes
con DVE, con una puntuacién de

Falta de evaluacion

de impacto clinico

Innova Science Journal|Vol.04 | Nim.02 | Abril — Jun |2026| www.innovasciencejournal.omeditorial.com



http://www.innovasciencejournal.omeditorial.com/
https://doi.org/10.2147/JMDH.S505322
https://doi.org/10.2147/JMDH.S505322
https://doi.org/10.2147/JMDH.S505322
https://doi.org/10.2147/JMDH.S505322
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2024.20240171.en
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2024.20240171.en
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2024.20240171.en
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2024.20240171.en
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2024.20240171.en
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2024.20240171.en

Articulo Cientifico Innova Science Journal

protocol for usabilidad de 58.75, considerada (resultados del
. . “aceptable”. paciente) en esta
patients with .
primera etapa de
external El proyecto promovio la implementacion
ventricular estandarizacion del cuidado
drai enfermero, el fortalecimiento de la
rains

seguridad del paciente y la mejora
continua de la calidad asistencial.

o, Se formularon recomendaciones Dado que se trata de
Invtesdtlgljgc!on Enlafase de  (|injcas (13 recomendaciones) para una gufa
metodologica.  evaluacion  ¢yigados de enfermeria en pacientes desarrollada
External Se disefio una inicial: 4 EVD -
o con . metodoldgicamente,
_ guiaclinicade  expertos en icacio
Ventricular practica guias; En la su apllcaqon
o enfermera f D Iohi: Se afiadieron categorias especificas practicay suimpacto  https://doi.
Drains: ase PeIPNl- v dos flujogramas para transporte del clinico no fueron
basada en una 9 : o org/10.339
Development - . paciente y movilidad. evaluados en :
Viei revision especialistas ; |
4 and Evaluation (Vieira exploratoria (enla pacientes reales. 0/nursrep1
_ et al., 2022) (scoping primera La vaIidacién Delph_i permitid ajustar B 2040090
of a Nursing review) sobre  ronda), luego fecomendaciones, incorporar nueva La evaluacion se =
Clinical cuidados de Senla categoria de “weaning” (destete del baso en opinién de
_ enfermeria en segunda drenaje) y mejorar la aplicabilidad del expertos, no en
Practice pacientes con ronda protocolo para c[{|dados de estudltoslclénlcos
Guideline dre_najes enfermeria. controlados.
ventriculares
externos
(EVD)
o Estudio cuasi- 38 Se observ una retencién Pérdida significativa
Retaining experimental enfermeros significativa del conocimiento una de participantes (de  https://doi.
knowledae of part|C|paron semana después del entrenamiento 38 a 23) a Iq largo
5 9 (Souza Seevalugla enlaprimera (p = 0,004), pero no alos tres meses  del seguimiento, ~ 2r2/10.156
external etal., 2020)  retencion de fase (de un (p = 0,20). 49/cuidarte
ventricular conocimiento  total de 50 - _ Entrenamiento 784
_ de enfermeros  del servicio). El rendimiento fue mejor en realizado durante el —
drain by en tres preguntas sobre el manejo del turno laboral, lo que
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nursing momentos: En la sistema de drenaje, mientras que las pudo afectar la
professionals antes c_IeI segunc_la relacionadas con fisiopatologl'a concentracion y el
entrenamiento,  evaluacion obtuvieron los resultados mas bajos. desempefio.
una semana participaron
despuésy tres 33 Los autores destacan que el tiempo Disefio cuasi-
meses enfermeros, transcurrido tras la capacitacion experimental sin
después del yenla afecta negativamente la retencién del  grupo control, lo que
entrenamiento  tercera 23,  conocimiento, y que las habilidades limita la
educativo debido a précticas asociadas a la experiencia  generalizacion de los
_ sobre rotacion de clinica se retienen con mayor resultados
cuidados con personal, facilidad que el contenido tedrico.
derivacion licencias y
ex\;zprtlgc(lél)?/rE) ausencias. Se rgcomiendq implem.e,nt.ar
estrategias educativas periddicas y
mixtas (presencial + practica) para
mantener el conocimiento
actualizado en enfermeria
neurocritica
) Se La mayoria de las infecciones (58,06 Al tratarse de un
incluyeron  o4) ocurrieron dentro de las primeras  estudio retrospectivo,
Ventriculooerit 3_17 dos semanas tras la cirugia. puede haber_sesgos
P pacientes de seleccion y
oneal Shunt . cumqpl)JIieeron Los agentes etiologicos mas cgﬂyﬁjcgg?;segaltzs https://doi.
Infections: Estudio los criterios frecuentes fueron bacterias Gram " e 110,339
. retrospectivo de inclusién positivas (58,08 %), espeC|aIrr_1ente Isponibles. org/1.999
Causative (Algasmi multicéntrico dect estafilococos coagulasa-negativos y 0/icm1406
6 Pathogens et al., 2025) a(es ecr, Staphylococcus aureus. También se  No evalla de forma
. quellos con . : ; ; 2006
derivacion registraron bacterias Gram negativas prospectiva la <00
and . . (35,46 %) y hongos (6,46 %). efectividad de las
ventriculoperi . .
Associated toneal y con intervenciones de
cultivos Estos hallazgos son utiles porque ~prevencion de
Outcomes X . i i i i infecciones; se limita
confirmatorio  €videncian que las infecciones son ) S€
from Multiple s). De ellos, una complicacion significativa tras a describir
23 pacientes  VPS, identifican los periodos criticos, asoclaciones.
(7,26 %) los patégenos comunes y su impacto
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(mayor morbilidad, estancia), lo cual

Hospitals in presentaron
Saudi Arabia infecc_:i()n_de _es ese_ncial para definir
la derivacion. intervenciones de enfermeria
(vigilancia, técnicas asépticas,
protocolos) que podrian reducir la
tasa de infecciones.
Mejoria significativa en el indice de
Modified Glasgow al alta, el 6272 % da los  SLuci0 etrospectivo .
ventriculoperit pacientes mostraron buena € un solo centro. . https://doi.
i recuperacion (GOS = 4) sin org/10.103
oneal shunt Estudlg 1_20 diferencias significativas entre Falta de grupo
. . retrospectivo y acientes control aleatorizado.  8/s41598-
applied to (Linetal.,  observacional p grupos. oI5% 1990
! tempora 2024) 024-
porary El mVPS permitié un drenaje mas Los autores 66917-x
external controlado, menor riesgo de reconocen la -
ventricular infeccion retrégrada gracias a la es?jgﬁ)sﬁﬁﬂiggnl:r?co
valvula antirreflujo y mejor movilidad .
drainage del paciente. Dos pacientes incluso prospectivo para
mantuvieron el drenaje de forma  validar los resultados
ambulatoria por semanas.
Complicaciones: 15,9 % (5 casos de ;L%nl];g% rzﬂnu:es;za)ll
sobre-drenaje, 2 infecciones, 2 )
Long-term . obstrucciones). o
di Total: 44 Seguimiento :
outcomes of Estudio pacientes (24 . https:/doi.
- : observacional Mortalidad: 11,4 % (5 muertes por incompleto (solo 25
ventriculoperit (Chen . hombres y 4 % ( p pacientes a 3 aftos), org/10.118
8 y retrospectivo  »q 1 jeres). comorbilidades). 6/512893-
oneal shunt et al., 2025) o . 025-
. . . Disefio retrospectivo
therapy in Factores asociados con mejores con potencial sesgo 02895-9
. , resultados: Nivel educativo alto, sexo de seleccion
idiopathic masculino y menor tiempo de :
normal enfermedad preoperatoria. )
Exclusivo de
poblacién china Han,

Innova Science Journal|Vol.04 | Nim.02 | Abril — Jun |2026| www.innovasciencejournal.omeditorial.com



http://www.innovasciencejournal.omeditorial.com/
https://doi.org/10.1038/s41598-024-66917-x
https://doi.org/10.1038/s41598-024-66917-x
https://doi.org/10.1038/s41598-024-66917-x
https://doi.org/10.1038/s41598-024-66917-x
https://doi.org/10.1038/s41598-024-66917-x
https://doi.org/10.1186/s12893-025-02895-9
https://doi.org/10.1186/s12893-025-02895-9
https://doi.org/10.1186/s12893-025-02895-9
https://doi.org/10.1186/s12893-025-02895-9
https://doi.org/10.1186/s12893-025-02895-9

Articulo Cientifico Innova Science Journal

pressure Menos complicaciones limitando la
postoperatorias. generalizacion

hydrocephalus

Factores negativos: Fumar, edad
avanzada y complicaciones
quirdrgicas se asociaron con peor
evolucidn funcional y cognitiva

Reconsideraci e .
Identificacion de factores de riesgo

on de la asociados con infecciones de la
cirugia de derivacion ventriculoperitoneal (por
e gjemplo: reintervencic’.)n quirurgjca, Posible sesgo de
derivacion tiempo de permanencia del catéter, seleccion y falta de
ventriculoperit _Ellest,ugg)s comorbilidades). uniformidad en el
o incluy6 registro de datos )
oneal y ajuste pacientes Resultados clinicos: tasa de clinicos. https://doi.
posoperatorio (Yamada que ftlﬂsron mortalidad, mc_)rpili(_jad, necesi_o!ad de org/10.338
. . sometidos @ reyisiones quirdrgicas, duracion de No se evallian de
9 de lapresion et al,, 2022)  Estudio de colocacion estancia hospitalaria mayor en los ¢ va | 9/fneur.20
de la valvul cohorte de derivacion casos infectados orma prospectiva las
e la valvula retrospectivo  ventriculoperi . intervenciones 21.798488
de derivacion: . : . _ especificas de
toneal (DVP) Contribuye a guiar las intervenciones enfermeria ni su
nuestros de enfermeria enfocadas en prevenir eficacia.
enfoques infeccion del sistema de derivacion,

reforzando la vigilancia, técnicas
aprendidos de asépticas, monitoreo del punto de
desafios y insercion y protpcolos
postoperatorios.
fracasos

pasados
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Determinants

of adult
Ventriculoperit
oneal Shunt
(Stewart
10 failure:
et al., 2025)
Insights from a

large
neurosurgical

centre

Nota: Elaborado por los autores

La mayoria de los fallos ocurrieron
en los primeros dos meses
postoperatorios, principalmente por

obstruccion del catéter (59,5 %) o
Total de infeccion (21,6 %).
procedimient
Estudio de 0s Las revisiones de derivacion y la
cohorte analizados: colocacion incorrecta del catéter
retrospectivo, 202 ventricular incrementaron
unicéntrico. significativamente el riesgo de fallo.
Inserciones
primarnas: Estos resultados aportan evidencia
153 clave sobre la importancia de la
prevencion y deteccion temprana de
Revisiones:

complicaciones, lo que refuerza el rol
49 de las intervenciones de enfermeria
en el monitoreo postoperatorio,
control de signos de infeccién y
verificacion de la permeabilidad del
sistema de derivacion.

Estudio retrospectivo
y unicéntrico, lo que

limita la
generalizacion de los
resultados.
https://doi.
No existié un
0rg/10.101
protocolo T
estandarizado de 6/j.clineuro
insercién o revision 12025.109
de shunt entre
cirujanos, lo que 013

puede introducir
sesgo técnico.

Innova Science Journal|Vol.04 | Nim.02 | Abril — Jun |2026| www.innovasciencejournal.omeditorial.com



http://www.innovasciencejournal.omeditorial.com/
https://doi.org/10.1016/j.clineuro.2025.109013
https://doi.org/10.1016/j.clineuro.2025.109013
https://doi.org/10.1016/j.clineuro.2025.109013
https://doi.org/10.1016/j.clineuro.2025.109013
https://doi.org/10.1016/j.clineuro.2025.109013

Articulo Cientifico

Innova Science Journal

Tabla 3.
Evaluacién de Calidad de los Estudios segun la Lista de Verificacion CASPe
La estrategia Se ha
Se El método de seleccién reflexionad Descr
definiero de de los 0 sobre la Se han Son e
. . . - . 7 . Fue el Es clara . ipcio
N nde Es investigaci participantes relacion tenido analisis la aplicable n
o forma congru 6n es es entre el en . s los Calidad
de datos exposici detall
Autor claralos entela adecuado congruente problema cuenta L . resultado del
S . ; suficient én delos . ada
objetivos metodo para con la investigad los sdela estudio
. emente resultado . . del
dela logia alcanzar preguntade oyel aspecto ; investiga e
. ; ! L ! . riguroso S i analis
investiga los investigacio objeto de s éticos cion is
cion objetivos ny método investigaci
utilizado on
(Wang
etal, v v v v v X v v v v X
2023)
2
(Qi & Li,
2025) v v v v v v v v v X v
(Binkow
ski
etal. v v v v v v v v v v v
2024)
4
(Vieira
etal., v v v X v v v v v v v
2022)
5 (Souza
etal., v v v v v v v v v v v
2020)
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6 (Algas
mi
etal,
2025)
(Lin
etal, v v v v v v v v v v v

2024)

(Chen
etal, v v v v v v v v v v v
2025)

(Yamad

aetal, v v v v v X v v v v v
2022)

o

(Stewar
tetal, v v v v v v v v v v v
2025)

Nota: Elaborado por los autores.

Leyenda:
. v’ = Cumple
. X = No cumple
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El analisis de los diez articulos evaluados con la guia CASPe muestra un alto nivel de
cumplimiento metodolégico. Todos los estudios definen con claridad sus obijetivos y
presentan metodologias coherentes con ellos. En general, el método de investigacion
fue adecuado, y la seleccién de participantes se realizé de manera congruente con la
pregunta de estudio, aunque algunos articulos evidencian limitaciones en la descripcién
de criterios de inclusién o en el tamafio de la muestra.

Los investigadores reflexionan correctamente sobre la relacion entre el problema vy el
objeto de estudio, destacando la relevancia clinica de sus hallazgos. Sin embargo, los
aspectos éticos fueron el punto mas débil, ya que varios articulos no mencionan
explicitamente aprobaciones de comités o consentimiento informado.

El analisis de datos fue riguroso en la mayoria de los casos, apoyado por herramientas
estadisticas adecuadas, y la exposicion de resultados fue clara y comprensible.
Ademas, los hallazgos presentan alta aplicabilidad practica, especialmente en el ambito
de la enfermeria y la neurocirugia.

En sintesis, los estudios revisados evidencian una buena calidad cientifica, con
fortalezas en la claridad metodoldgica y la pertinencia clinica, aunque aun se requiere
mejorar la transparencia ética y la descripcién detallada del analisis estadistico para
alcanzar un nivel de evidencia mas sdélido.

4. Discusion

Los resultados de esta revision sistematica evidencian que las intervenciones de
enfermeria desempefan un papel decisivo en la prevenciéon de complicaciones vy la
mejora de los resultados clinicos en pacientes con derivacién ventriculoperitoneal (DVP)
en unidades de cuidados intensivos. La mayoria de los estudios analizados destacan la
efectividad de la vigilancia neurolégica, la aplicacion de técnicas asépticas, el control
riguroso del dispositivo y la educacion continua del personal como pilares esenciales
para reducir infecciones y fallos del sistema de derivacion.

En concordancia con los hallazgos de (Qi & Li, 2025) y (Souza et al., 2020), la
implementacién de protocolos basados en evidencia y programas de capacitacion
mejora la seguridad del paciente y la calidad del cuidado, confirmando la necesidad de
fortalecer la formacion continua del personal de enfermeria. Asimismo, investigaciones
como las de (Binkowski et al.,, 2024) y (Vieira et al.,, 2022) demuestran que la
estandarizacion de procedimientos mediante guias clinicas y cursos virtuales
incrementa la adherencia a las buenas practicas y promueve la uniformidad en la
atencion.

Por otro lado, los estudios de (Algasmi et al., 2025) y (Wang et al., 2023) subrayan que
las infecciones contintian siendo la complicacidon mas frecuente tras la implantacion de
DVP, lo que refuerza la importancia del rol de enfermeria en la prevencioén, deteccién
temprana y manejo oportuno de estas situaciones. Los resultados de (Chen et al., 2025)
y (Stewart et al., 2025) aportan evidencia sélida sobre la relevancia del seguimiento
postoperatorio y del control técnico del sistema de derivacion, aspectos en los cuales la
enfermeria es clave para garantizar la funcionalidad del dispositivo y la recuperacién
integral del paciente.
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A pesar del alto nivel de cumplimiento metodoldgico identificado mediante la guia
CASPe, se evidencian limitaciones relacionadas con la falta de informacion ética y el
tamafno reducido de algunas muestras, lo que restringe la generalizacion de los
hallazgos. Sin embargo, el conjunto de la evidencia confirma que las intervenciones de
enfermeria, cuando se basan en protocolos estructurados y supervision constante,
constituyen una estrategia esencial para disminuir las complicaciones, optimizar la
recuperacion funcional y fortalecer la calidad del cuidado en pacientes criticos con DVP.

5. Conclusiones

La evidencia analizada demuestra que las intervenciones de enfermeria constituyen un
componente fundamental en la atencibn de pacientes con derivacion
ventriculoperitoneal, contribuyendo de manera significativa a la prevencidon de
infecciones, la reduccién de complicaciones y la mejora de los resultados clinicos. La
aplicacion rigurosa de protocolos de cuidado, la vigilancia neuroldgica continua, el
control del sistema de drenaje y la educacion permanente del personal fortalecen la
seguridad del paciente y la calidad asistencial.

Los estudios revisados evidencian que la capacitacion basada en evidencia, junto con
el uso de guias clinicas estandarizadas, incrementa la adherencia a las buenas practicas
y optimiza el manejo de los dispositivos de derivacion. Asimismo, el seguimiento
postoperatorio coordinado entre el equipo multidisciplinario y la enfermeria garantiza la
deteccién temprana de complicaciones y una recuperacion funcional mas efectiva.

Aunque la mayoria de las investigaciones presentan una adecuada calidad
metodolégica, persisten limitaciones relacionadas con el tamafo de muestra y la falta
de explicitaciéon de los aspectos éticos. No obstante, los hallazgos respaldan la
importancia de fortalecer la formacién continua en enfermeria neuroquirirgica y de
implementar protocolos uniformes que promuevan un cuidado seguro, integral y basado
en evidencia cientifica.

En conclusién, las intervenciones de enfermeria son esenciales para garantizar la
efectividad, seguridad y continuidad del tratamiento en pacientes con derivacion
ventriculoperitoneal, consolidando su papel como pilar clave en la practica clinica y en
la mejora de los resultados en salud.
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