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INTRODUCCIÓN 
Los avances tecnológicos junto con los nuevos conocimientos han permitido en los últimos años aumentar la 
supervivencia neonatal, así como disminuir su morbilidad. 
Sin embargo, existen ocasiones donde la curación no es posible y en un breve espacio de tiempo nuestros neonatos 
ven amenazada su vida o fallecen, haciéndolo en la gran mayoría de los casos en nuestras Unidades Neonatales sin 
haber abandonado el hospital. 
Es en este momento donde tienen cabida los Cuidados Paliativos Neonatales, entendidos como cuidados de carácter 
integral e interdisciplinar, orientados al paciente y a su familia. Integrados con los tratamientos curativos, en 
aquellas enfermedades que amenazan seriamente la vida, y que se ofrecen desde el momento del diagnóstico de la 
enfermedad y continúan a lo largo de su curso, tanto si el niño fallece como si sobrevive. Centrados en aliviar el 
dolor y otros síntomas físicos, así como en el cuidado psicológico, social y espiritual. 
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JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO 
Con esta infografía pretendemos desarrollar una herramienta visual de ayuda fácil y de calidad a los profesionales 
de enfermería para aplicar los Cuidados paliativos neonatales. 
Es por ello que está basada en las últimas recomendaciones de la Asociación Española de Pediatría y en el Plan de 
Mejora de la Humanización de la Unidades Asistenciales de Pacientes Criticos (MH+UAC) de la Consellería de 
Sanitat de la Comunidad Valenciana. 
 
OBJETIVOS DEL ESTUDIO 
• Objetivo general: Proporcionar a los profesionales de enfermería un modelo de cuidados paliativos de calidad 

en la atención al recién nacido gravemente enfermo o en los últimos momentos de su vida basado en la mejor 
evidencia disponible. 

• Objetivos específicos: 
o Aportar una atención integral de los cuidados que cubra, además del control de síntomas del neonato, 

los aspectos emocionales, sociales y espirituales de la familia, así como la atención al duelo. 
o Garantizar el derecho del neonato y su familia a recibir esta atención integral con la finalidad de 

minimizar el sufrimiento físico, psicológico y espiritual, respetando sus valores y favoreciendo un 
duelo normal, no patológico. 

o Proteger y garantizar la dignidad de la persona en el proceso de final de la vida. 
 
MATERIAL 
El estudio se ha llevado a cabo en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales, de nivel tres, del Hospital 
Universitari i Politècnic La Fe (Valencia). Para la elaboración del trabajo se ha empleado la evidencia científica 
disponible y actual sobre los cuidados paliativos neonatales y se ha basado en el Protocolo de Cuidados del Duelo 
de la UCIN de este hospital. 
 
MÉTODO 
Se ha llevado a cabo una revisión de la literatura científica mediante una búsqueda en las siguientes bases de datos: 
PubMed, Lilacs, IBECS, Cinhal, OvidSP, Cuiden, Embase y Cochrane Plus. Los tesauros empleados han sido 



MeSH y DeCS, de los cuales los descriptores utilizados fueron: Cuidados paliativos, palliative care, Neonato, 
newborn entre otros. Tras la revisión de la literatura cientofica se elaboró el protocolo de cuidados y para su 
difusión del mismo se realizó esta infogroafía. 
 
RESULTADOS 
Se ha realizado una infografía, una guía visual resaltando los aspectos esenciales a la hora de aplicar cuidados al 
neonato y la familia por unos profesionales formados conforme a las buenas prácticas clínicas y en un entorno 
adecuado. 
En ella se describen los puntos más importantes a desarrollar durante nuestra práctica clínica desde una visión 
integral de familia-niño como un todo, permitiendo identificar fácilmente cuales son las intervenciones y cuidado. 
 
CONCLUSIONES 
Esta infografía permite a los profesionales de enfermería aplicar un modelo de cuidados paliativos humanizado y de 
calidad en la atención al recién nacido gravemente enfermo o en los últimos momentos de su vida basado en la 
mejor evidencia disponible. 
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