
Página 1 de 4Evid Pediatr. 2019;15:25.

Artículos Valorados Críticamente 

Calidad de vida del pretérmino extremo.  
Nuevos retos de la Neonatología       
Aizpurua Galdeano P1, Pérez González E2                   
1CS Ondarreta. San Sebastián. España.
2Hospital Universitario Virgen Macarena. Sevilla. España.

 
Correspondencia: Pilar Aizpurua Galdeano, 19353pag@gmail.com       

Palabras clave en español: recién nacido extremadamente prematuro; calidad de vida: psicología; trastornos del conocimiento; pruebas 
neuropsicológicas; niño.   
Palabras clave en inglés: infant, extremely premature; quality of life: psychology; cognition disorders; neuropsychological tests; child. 
 

Fecha de recepción: 13 de junio de 2019 • Fecha de aceptación: 18 de junio de 2019      
Fecha de publicación del artículo: 26 de junio de 2019

Evid Pediatr. 2019;15:25.

Aizpurua Galdeano P, Pérez González E. Calidad de vida del pretérmino extremo. Nuevos retos de la Neonatología. Evid 
Pediatr. 2019;15:25.

CÓMO CITAR ESTE ARTÍCULO

Para recibir Evidencias en Pediatría en su correo electrónico debe darse de alta en nuestro boletín de novedades en 
http://www.evidenciasenpediatria.es

Este artículo está disponible en: http://www.evidenciasenpediatria.es/EnlaceArticulo?ref=2019;15:25. 
©2005-19 • ISSN: 1885-7388



RESUMEN ESTRUCTURADO

Objetivo: determinar la calidad de vida de niños que nacie-
ron extremadamente prematuros y no presentan discapaci-
dad grave en la edad escolar.

Diseño: estudio transversal multicéntrico.

Emplazamiento: 5 hospitales terciarios franceses que 
atienden a recién nacidos prematuros extremos de menos de 
28 semanas de gestación (SG).

Población de estudio: niños entre 7 y 10 años en el mo-
mento de inclusión en el estudio con capacidad de responder, 
al igual que sus padres o tutores, a cuestionarios en francés, 
que habían sido hospitalizados por prematuridad extrema 
tras su nacimiento en los 5 hospitales participantes en el es-
tudio entre el 1 de enero de 2004 y el 31 de diciembre de 
2007. Los criterios de exclusión fueron ceguera o ambliopía 
(agudeza <3), sordera (con prescripción de ayudas técnicas), 
parálisis cerebral grave (sistema de clasificación de la función 
motora gruesa >2) o discapacidad cognitiva grave (cociente 
intelectual total <65). Se excluyeron 40 (7,5%) niños con dis-
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Resumen

Conclusiones de los autores del estudio: la calidad de vida de los niños extremadamente prematuros en edad escolar sin 
deterioro grave fue menor en relación con una población de referencia, tanto desde el punto de vista de los padres como del 
niño. Esta evaluación debería ayudar a comprender mejor los resultados a largo plazo y brindar un mejor apoyo para ellos y sus 
familias.

Comentario de los revisores: la valoración de la calidad de vida percibida por las familias de los niños con antecedentes de 
prematuridad extrema debería complementar la valoración médica en el seguimiento a largo plazo de estos niños para identi-
ficar morbilidad y evaluar la efectividad de los tratamientos. 

Palabras clave: recién nacido extremadamente prematuro; calidad de vida: psicología; trastornos del conocimiento; pruebas 
neuropsicológicas; niño.

Quality of life of the extremely preterm children: new challenges of neonatology

Abstract

Authors’ conclusions: the quality of life of a school-age extremely preterm children without severe impairment was lower 
relative to a reference population from both the parents’ and child’s points of view. This evaluation should help to better un-
derstand the long-term morbidity and to provide better support for them and their families.

Reviewers’ commentary: the appraisal of quality of life perceived by the families of children with a history of extreme pre-
maturity should complement the medical assessment in the long-term follow-up of these children to identify morbidity and 
evaluate the effectiveness of treatments.

Key words: infant, extremely premature; quality of life: psychology; cognition disorders; neuropsychological tests; child.
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capacidad grave. De los 471 niños elegibles, 302 (64%) pudie-
ron ser incluidos en el estudio.

Evaluación del factor de riesgo: prematuridad extrema 
(<28 SG).

Medición del resultado: calidad de vida entre los 7 y 10 
años de vida mediante dos cuestionarios de medición de la 
calidad de vida genéricos con autoevaluación por los niños y 
heteroevaluación por los padres (Kidscreen 10 y VSP-A). Es-
tos resultados se compararon con los de la población france-
sa de referencia. Asimismo, se realizó un examen físico y una 
valoración psicométrica, incluyendo la escala Wechsler de 
Inteligencia para Niños (WISC-IV). Se consideró una discapa-
cidad cognitiva grave un cociente inferior a 65.

Resultados principales: al nacimiento, la edad gestacional 
media de los participantes fue de 26,2 (±0,8) SG, el peso 879 
(±181) g y la edad de sus madres 29,3 (±5,5) años. La edad 
media de los niños al realizar el estudio fue de 8,4 (±0,87) 
años. El 48% de los participantes tenía discapacidades cogni-
tivas leves o moderadas según su cociente intelectual. La me-
moria de trabajo, la atención y la flexibilidad mental se califi-
caron como promedio bajo. 

Las evaluaciones de los cuestionarios de calidad de vida EPT 
QoL VSP-A y Kidscreen 10 fueron significativamente más ba-
jas desde la perspectiva de los niños y los padres, a excepción 
de las relaciones familiares. Los niños informaron como la li-
mitación más significativa de su calidad de vida 1) las relacio-
nes con los amigos; 2) la autoestima, y 3) ocio, mientras que 
los padres indicaron 1) bienestar psicológico; 2) trabajo esco-
lar, y 3) vitalidad.

Conclusión: la calidad de vida de los niños escolares ex pre-
maturos extremos sin discapacidad grave es menor que la de 
la población de referencia, tanto desde el punto de vista de 
los niños como de los padres.

Conflicto de intereses: ninguno declarado.

Fuente de financiación: APHM, University Hospital and its 
partners, The French Health Ministry, Grant PHRC Ref ANSM 
B120183-30, Ref CPP: 12.018, Ref promoter: 2012-02.

COMENTARIO CRÍTICO

Justificación: la supervivencia de los prematuros extremos 
ha aumentado progresivamente en las últimas décadas. Este 
hecho ha propiciado un interés creciente en la morbilidad a 
largo plazo de estos niños1, no solo desde el punto de vista 
médico sino también desde la percepción de los propios ni-
ños y sus familias de su salud y bienestar2.

Validez o rigor científico: se define claramente la pobla-
ción diana y el efecto en estudio. De los 471 niños elegibles, 
la muestra la componen 302 (36% de pérdidas). Los niños que 
no se pudieron incluir no fueron diferentes respecto al sexo, 
edad gestacional o peso, pero no se informa sobre sus datos 
antenatales o su morbilidad en el periodo neonatal. Los cues-
tionarios sobre calidad de vida están validados y estandariza-
dos, pero al proporcionar los resultados que comparan la 
muestra de estudio con la población general no se hace men-
ción a las potenciales variables de confusión. Por otra parte, 
por su diseño transversal, no permite establecer relaciones 
causales.

Importancia clínica: tanto los padres como los niños pun-
tuaron significativamente más bajo que la población de refe-
rencia el KidScreen y la mayoría de las dimensiones del cues-
tionario VSP-Ae. El peor resultado para los niños fue el de las 
relaciones con sus iguales: diferencia de medias: -13,74; índice 
de confianza del 95% (IC 95): -16,88 a -10,61. El peor resulta-
do desde el punto de vista de los padres fue el bienestar 
psicológico: diferencia de medias: -11,07; (IC 95: -13,48 a 
-8,65). Son unos resultados importantes que nos indican las 
dificultades de estos niños y sus familias en participar en las 
actividades físicas, sociales y psicosociales que les correspon-
dería para su edad. 

Otros estudios recientes coinciden en señalar peores resul-
tados de calidad de vida en las familias de estos niños3,4. Una 
revisión sistemática5 concluyó que los factores de riesgo aso-
ciados a peores resultados de calidad de vida de los niños 
nacidos extremadamente prematuros fueron las malforma-
ciones congénitas, ventilación mecánica, alteraciones cogniti-
vas, problemas de comportamiento, discapacidad física y bajos 
ingresos.

Aplicabilidad en la práctica clínica: la valoración de la 
calidad de vida percibida por las familias de los niños con 
antecedentes de prematuridad extrema debería complemen-
tar la valoración médica en el seguimiento a largo plazo de 
estos niños para identificar morbilidad y evaluar la efectividad 
de los tratamientos. 

Conflicto de intereses de los autores del comentario: 
no existe.
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