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Resumen

Introducción:  Actualmente  en  las  unidades  de  cuidados  intensivos  (UCI),  el  transporte  intra-
hospitalario (TIH)  de  los  pacientes,  se  realiza  sin  un  criterio  unificado  de personal  necesario
para el  mismo.
Objetivo:  Evaluar  la  concordancia  del  sistema  de  valoración  para  el  transporte  de  la  UCI
(SVPT-UCI) con  el  criterio  médico  (CM)  para  determinar  el recurso  humano  (RH)  en  el  traslado
intrahospitalario.  Identificar  los  efectos  adversos  (EA).
Método:  Estudio  descriptivo,  transversal  y  prospectivo  de los  TIH  de  los pacientes  de  un  área
de  críticos  médico-quirúrgica  de adultos.  Se  creó  el  instrumento  SVPT-UCI  para  recomendar
el RH  óptimo  del  TIH.  Mediante  la  valoración  de  parámetros  clínicos,  el SVPT-UCI  indica  si
el TIH debe  efectuarse  con:  camillero  o  camillero/enfermera  o  camillero/enfermera/médico.
Previamente  al  TIH  la  enfermera  cumplimentó  el  SVPT-UCI  contrastándose  el resultado  con  CM,
prevaleciendo  este  último.
Período  de  estudio:  Fase  1:  prueba  piloto  2013-2014;  Fase  2:  2015-2021.
Variables: Motivo y  duración  del  TIH,  documento  SVPT-UCI,  listado  de  verificación  y  EA.
Resultados:  Fase  1: 485  TIH  incluidos.  Índice  de  concordancia  entre  SVPT-UCI  y  CM del  84,9%
(389 TIH).  Se  obtuvo  una  kappa  de Cohen  del  58,5%  y  una  p  <  0,001.  Registrados  16  EA. Fase
2: 3.423  TIH  incluidos.  Índice  de  concordancia  del  87,2%  (2.984  TIH).  Se obtuvo  una  kappa  de
Cohen del  63%  y  una  p  <  0,001.  Registrados  49  EA.
Conclusión:  El SVPT-UCI  podría  ser  una  herramienta  útil,  segura  y  fiable  para  adecuar  el RH
necesario. Hubo  una  buena  concordancia  entre  el SVPT-UCI  vs.  el  CM  para  determinar  el  RH  en
el TIH.  El porcentaje  de  EA  fue  bajo.
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Use  of  an assessment  system  for  the allocation  of human  resources  in the

intrahospital  transport  of  the  patient  admitted  to  an  intensive  care unit

Abstract

Introduction:  Currently,  in intensive  care  units  (ICUs),  the  in-hospital  transport  (HIT) of  patients
is carried  out  without  a  unified  criterion  of  personnel  necessary  for  it.
Objective: To  evaluate  the  concordance  of  the  Patient  Assessment  System  for  Transport-ICU
(PAST-ICU) with  the  medical  criteria  (CM)  to  determine  the  Human  Resources  (HR)  and  identify
adverse effects  (AE).
Methods:  Descriptive,  cross-sectional  and  prospective  study  of  the  IHT  of  patients  admitted
to an  area  of  adult  medical-surgical  critical  patients.  The  PAST-ICU  instrument  was  created  to
recommend  the  HR  of  HIT.  Through  the  assessment  of  clinical  parameters,  the  Past-ICU  indicates
whether the  HIT should  be  performed  with  (1)  a stretcher-bearer  (2) Stretcher-bearer/nurse  or
(3) stretcher-bearer/nurse/doctor.  AE  were  recorded  during  the hospital  transfer.  Prior  to  the
IHT, the  nurse  performed  the  PAST-ICU  and the  result  was  contrasted  with  the  Medical  Criteria
(MC) responsible  for  the  patient,  the latter  prevailing.
Study  period:  Phase  1: pilot  test  2013  -  2014.  Phase  2:  2015-  2021.
Variables: Reason  and duration  HIT,  PAST-ICU  sheet,  checklist,  AE.
Results:  Phase  1: 458 IHT  were  analyzed.  The  concordance  index  between  the  PAST-ICU  and
the MC  was  84.9%  (389  IHT).  The  Cohen  Kappa  of  58.5%  and P<.001.  There  were  a  total  of  16
AE. Phase  2:  3423  IHT.  The  Concordance  index  of 87.2%  (2984  TIH).  The  Cohen  Kappa  of  63%
and the  P<.001.  Registered  49  AE.
Conclusion:  The  PAST-ICU  could  be a  useful,  safe  and reliable  tool to  adapt  the  necessary  HR.
There was  good  concordance  between  the  PAST-ICU  vs  the  MC  to  determine  the  HR  in the  HIT.
The percentage  of  AE was  low.
© 2024  Sociedad  Española  de Enfermeŕıa  Intensiva  y  Unidades  Coronarias  (SEEIUC).  Published
by Elsevier  España,  S.L.U.  All rights  reserved.

Qué se  conoce/qué aporta?

• A  pesar  del gran  avance  tecnológico  que  ha permitido
realizar  muchas  pruebas  complementarias  y/o  diag-
nósticas  dentro  de  la  misma  habitación  de  la  UCI,
todavía  es necesario  el  TIH de  los  pacientes  fuera  de
la  unidad.  El cuidado  de  los  pacientes  en  un TIH es
una  actividad  de  riesgo  donde  se  debe  mantener  la
misma  seguridad  que  hay  en la  habitación  de  la UCI
durante  todo  el  traslado,  evitando  la  aparición  de
EA.

•  Este  trabajo  aporta  la utilización  de  un  sistema  de
valoración  del  paciente  ingresado  en  la  UCI  para
determinar  el  RH óptimo  y  necesario  en el  TIH,
garantizando  la seguridad  y la  calidad  de  cuidados.

Implicaciones del  estudio

•  La  utilización  de  un  sistema de  valoración  objetivo
que  permita  determinar  el  RH adecuado  en  el  TIH
de  una  manera  segura  y  fiable  ayudará  a  optimizar
los RH  y  a disminuirá  la  variabilidad  de  la composi-
ción del  recurso  asignado  otorgando  más  eficiencia  y
efectividad.

Introducción

Los  avances  tecnológicos  de  los  últimos  años  han  permitido
una  gran  autonomía  de trabajo  en las  unidades  de  cuidados
intensivos  (UCI);  pese  a  ello,  existen  diversas  tecnologías,
tanto  con  fines  diagnósticos  como  terapéuticos,  que  no
pueden  trasladarse  hasta  la cama  del  paciente  haciendo
imprescindible  el  traslado  intrahospitalario  (TIH)  de  este.

Los  TIH  no  están  exentos  del riesgo  de complicaciones
que se traducen  en eventos  adversos  (EA),  en  ocasiones  con
consecuencias  graves1---5.  Numerosas  publicaciones  señalan
recomendaciones  dirigidas  a  disminuir  los  EA  durante  el  TIH
haciendo  referencia  a  pautas  para  ejecutar  con  seguridad  el
traslado,  tales  como  preparación  concienzuda  del  paciente,
revisión  del equipamiento,  capacitación  del  personal  que
debe  acompañar  al  paciente  y  sistemas  estandarizados  de
atención,  entre  otras6---10.

Centrándonos  en  el  recurso  humano  (RH)  que  debe
acompañar  al paciente,  en  la literatura  consultada  no  hemos
podido  recoger  un sistema  específico  y objetivo  para  deter-
minar  el  RH  óptimo.  Existen variaciones  en  los estudios
no  hallando  concreción  en  la  composición  del personal  del
equipo  de TIH  adecuado.  Así  encontramos  que,  en algunos
hospitales  de EE. UU.,  como  el  de Maryland,  el  TIH es rea-
lizado  por  equipos  especializados9,11,12. Existen autores  que
mencionan  el  uso de escalas  de  valoración  de riesgo  para  el
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TIH  del  paciente  grave  que  establecen  una  valoración  del
riesgo  del  transporte,  pero  no  determinan  el  RH  que  debe
acompañar  al  enfermo  durante  el  traslado13---15.

Así  mismo,  hay  protocolos  donde  los  términos  utilizados
para  la  asignación  del  RH  son vagos.  En  ellos  se determina,
de  forma  genérica,  que  se disponga  del personal  y material
adecuados  en  base  a  la  situación  clínica  de  cada paciente
para  cada  transporte,  o  incluso  asignando  el  RH en  función
de  una  serie  de  ítems  que  no  siempre  se correlacionan  de
manera  precisa  con  los  cuidados  que  necesita  el  paciente,
existiendo  variabilidad  en los  estudios  en  relación  con dichos
ítems16---18.

En  el  ámbito  prehospitalario,  podemos  hallar  referen-
cias  con  una  mayor  definición  a  la  hora  de  especificar  la
composición  de  los  equipos  de  traslado.  Existen  guías  y  pro-
tocolos  con  recomendaciones  para  la prestación  de  atención
sanitaria  urgente  con diferentes  modelos  organizativos  terri-
toriales,  así  como  documentos  donde  se define  la  asignación
de  las  medidas  necesarias  para  la aplicación  de  códigos  de
emergencias  médicas19---23.

Siguiendo  con  el  ámbito  prehospitalario,  encontramos  la
investigación  de  Moreno  Millán  en la que  se  fundamenta
nuestro  estudio24---26.  Esta  se sustenta  en  los  estudios  de
Ehrenwerth  et  al.27 y Bion  et al.14 que  examinaron  los riesgos
que  supone  el  traslado  de  pacientes  en  el  ámbito  inter-
hospitalario  y creó  un  sistema  de  valoración  de  pacientes
basado  en  la  necesidad  de soporte  para  el  transporte  sanita-
rio  (SVPTS).  Después  de  ser validada  por  el  propio  autor14,24

y a  posteriori  por Markakis  et al. 28 fue  aplicada  en  Europa
y  en  algunas  comunidades  autónomas  de  España29.

Ante  la utilidad  y validez  del SVPTS  en el  transporte
interhospitalario24,25,  nos  planteamos  su uso como  una
herramienta  segura  para  determinar  de  manera  objetiva  los
RH  en  el  TIH  del paciente  ingresado  en  un  área  de críticos
con igual  eficiencia  y eficacia  que  los  médicos  de  cuidados
intensivos  lo podrían  determinar.

El  objetivo  principal  del estudio  fue  evaluar  la  concordan-
cia  del  sistema  de  valoración  del  paciente  para  el  traslado
intrahospitalario  en la  unidad  de  cuidados  intensivos  (SVPT-
UCI)  con  el  modelo  utilizado  clásicamente  denominado
criterio  médico  (CM)  para  determinar  el  RH en  el  TIH.

Como  objetivo  secundario,  identificar  los  efectos  adver-
sos  (EA)  relacionados  con dicho  procedimiento.

Método

Es un  estudio  descriptivo,  transversal  y prospectivo  reali-
zado  en  un área  de  atención  al paciente  crítico  adulto.  El
área  dispone  de  16  camas  de  UCI  y  14  de  semicríticos.  La
ratio  enfermera/paciente  es  de  1:2  en  UCI y 1/5  en  semicrí-
ticos.

Se  definió  el  CM como  el  modelo  clásico  donde  solo  exis-
tía  como  único  criterio  el  del  médico,  y  el  modelo  actual
como  aquel  en  que  se  añadió  la  utilización  del SVPT-UCI
(implementado  desde  el  2015).

Para  valorar  la  complejidad  de  los  pacientes  ingresados
en  el  área  de  críticos,  y el  riesgo  que  conlleva  cada  TIH,
se  elaboró  el  SVPT-UCI  (fig. 1).  Este  SVPT-UCI  parte  de la
escala  original  SVPTS24, que  se adecuó  incluyendo  situacio-
nes  clínicas  y  especificidades  de  nuestras  unidades  (UCI  y
semicríticos).

El  SVPT-UCI  consta  de 4  apartados:

-  Apartado  1: recoge  los  datos  generales  del  traslado  inclu-
yendo  nombre  y número  de historia  clínica  del paciente,
motivo  del  traslado  y  el  tiempo  de salida  y llegada  a  la
unidad.

-  Apartado  2: recoge  los casos  designados  como  especiales
(CE)  cuyo  RH  recomendado  está  preestablecido.  Este,  fue
definido  y consensuado  con  el  grupo  de trabajo  multidis-
ciplinar  formado  por  las  enfermeras  investigadoras  y  un
médico  intensivista.

-  Apartado  3: únicamente  se  cumplimenta  en  caso de no
tratarse  de un CE  (apartado  2).  Consta  de  7 ítems de
valoración  (hemodinámica,  arritmias,  marcapasos  transi-
torio,  respiración,  soporte  respiratorio,  Glasgow  y soporte
farmacológico  en perfusión).  En  este  caso,  la puntuación
obtenida  con los  distintos  ítems,  determina  el  RH  nece-
sario  para  ese  traslado:  camillero  (0-2 puntos),  camillero
y  enfermera  (3-6  puntos),  camillero,  enfermera,  médico
(≥  7  puntos).

-  Apartado  4: está destinado  al registro  de las  acciones
realizadas  durante  el  traslado  (aspiración  de  secrecio-
nes  endotraqueales,  administración  de  medicación,  etc.)
e  incidentes  no  especificados  en  la  lista  de  verificación.
También  incluye  un apartado  para  el  registro  de  coinci-
dencia,  o no, entre  el  RH  asignado  por  el  SVPT-UCI  y  el
CM.

En  el  reverso  del documento  del SVPT-UCI  se encuentra  la
lista  de verificación,  donde  se detallan  las  acciones  a realizar
previamente  al  traslado  y los  EA  que  puedan  ocurrir  durante
el  procedimiento  (fig. 2).

Previa  puesta  en  marcha  del SVPT-UCI  se llevaron  a  cabo
sesiones  informativas  al equipo  asistencial  implicado  en  su
implementación.  Estas  sesiones  fueron  impartidas  por enfer-
meras  del  equipo  investigador  y  un médico  intensivista.

El  estudio  se llevó  a  cabo  en 2  fases:

-  Fase  1: Estudio  piloto  (2013-2014).  Implementación  del
documento  SVPT-UCI.

Para  el  cálculo  de la  muestra  de este estudio  piloto,
se determinó  incluir  un mínimo  de  322  traslados,  para
estimar  una  concordancia  igual  o  superior  al  95%  con  una
precisión  del  2% y  un  nivel  de confianza  del 95%.

-  Fase  2: (2015-2021).  Aplicación  del SVPT-UCI  con  inclusión
de  las  modificaciones  valoradas  en  la  fase  1. Se introduje-
ron  empíricamente  factores  correctores  en  la  puntuación
no  contemplados  inicialmente  (como  arritmias  por infarto
agudo  de miocardio  en  las  últimas  48  h,  utilización  de  oxi-
genación  de alto  flujo,  disminución  del  Glasgow  2  puntos,
etc.)

Criterios  de inclusión:  todos los  TIH  iniciados  y  finalizados
en la unidad  de  críticos  (UCI/semicríticos).

Criterios  de exclusión:  Los TIH  denominados  casos  espe-
ciales  (CE) y  los  TIH con  el  documento  de  registro  SVPT-UCI
mal  cumplimentado.

Variables:  datos  sociodemográficos  del  paciente,  motivo
del  TIH,  tiempo  del paciente  fuera  de la  unidad,  resultado
obtenido  a través  del SVPT-UCI,  ítems  de la  lista  de verifica-
ción  para  el  TIH,  CM respecto  al  RH  necesario  en el  traslado
y  EA sucedidos  durante  el  procedimiento.
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Figura  1  SVPT-UCI  para  decidir  el  RH  en  el  TIH.  Score  transporte  intrahospitalario  (SVPT-UCI).
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Figura  2  Listado  de  verificación  del transporte  intrahospitalario  enfermo  crítico.
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Tabla  1  Coincidencia/discrepancia  en  la  asignación  de  RH  por  el  SVPT-UCI  y  el criterio  médico  [%  (n)].  Estudio  piloto  (2013-2014)

Criterio  médico

SVPT-UCI  Camillero  Camillero
Enfermera

Camillero
Enfermera
Médico

Total

Camillero  85,9%
C  (330)

3,1%
D (12)

10,9%
D  (42)

100%
(384)

Camillero
Enfermera

7,3%
D (4)

70,9%
C (39)

20,4%
D  (11)

100%
(54)

Camillero
Enfermera
Médico

0%

D (0)

0%

D (0)

100%

C  (20)

100%

(20)

Total 72,9%  (334)  11,1%  (51)  15,9%  (73)  100%  (458)

C: coincidencias D: divergencia; RH: recurso humano; SVPT-UCI: sistema de valoración del paciente para el traslado intrahospitalario en
la unidad de cuidados intensivos.
p  < 0,001; Total n: 458.
Índice de concordancia (variables CM  y SVPT-UCI): 84,9% (389).
Kappa de Cohen: 58,5%.

Recogida  de  datos:  la  enfermera  responsable  del
paciente,  previamente  al  traslado,  debía  cumplimentar  el
documento  del SVPT-UCI  y  la lista  de  verificación  para  el
TIH.  El  resultado  obtenido  (RH  óptimo),  era  contrastado  con
el  CM,  siendo  este  último  el  que  prevalecía.

Los  EA  graves  se  definieron  atendiendo  el  indicador
de  seguridad  número  98  publicado  por la SEMICYUC30

(«EA  grave:  incluyendo  al menos:  muerte,  parada  cardiaca
recuperada,  extubación  accidental,  retirada  accidental  de
catéteres,  vías,  drenajes  y  sondas,  interrupción  del sumi-
nistro  de  oxígeno,  caídas») y aquellas  situaciones  que
requirieron  intervención.

El  equipo  investigador  fue  el  responsable  de  la  recogida
de  datos  y de  su registro  en  la base  de  datos.

Análisis  de  datos:  para  las  variables  cualitativas,  se
determinarán  las  frecuencias  y proporciones  de  cada  cate-
goría,  y  se  presentarán  en tablas  y gráficos  para  una  mejor
visualización  de los datos.  El  grado  de  concordancia  entre  las
puntuaciones  del SVPT-UCI  y  el  CM se evaluó  con el  índice
de  concordancia  y la  kappa  de  Cohen.

Consideraciones  éticas:  las  investigadoras  no  parti-
ciparon  en  ninguna  decisión  clínica  y  se garantizó  la
confidencialidad  de  los  datos  y el  mantenimiento  del ano-
nimato  de  los  pacientes  mediante  pseudoanonimización  con
la  asignación  de  un  código  para  cada  TIH.  El estudio  fue
aprobado  por el  Comité  de  Ética  de  Investigación  Clínica,
con  número  de  referencia  2013605.  El  manejo  de histo-
rias  clínicas  se realizó  con arreglo a  la  Ley  Orgánica  Ley
Orgánica  7/2021  sobre  protección  de  datos  personales.  El
estudio  se  realizó  de  acuerdo  con  la  declaración  de Hel-
sinki.

Resultados

Entre  ambas  fases  del  estudio  (2013-2021)  se  registraron  un
total  de  7.421  TIH.  Se  desestimaron  3.540  TIH,  por perte-
necer  al  grupo  de casos  especiales  (3.180)  y  por defecto  en

el  cumplimiento  del registro  del documento  del  SVPT-UCI
(360).

Los  motivos  para  realizar  el TIH fueron:  tomografía  axial
computarizada  (4.417),  resonancia  magnética  (609),  radio-
logía  intervencionista  (1.477),  quirófano  (639),  ecografías
(179)  y  otros  (150).  La discordancia  entre  número  de  prue-
bas  (7.471)  y  TIH  (7.421),  se debe  a que  se  efectuó  más  de
una  prueba  en  un mismo  TIH.

El  tiempo  medio  por traslado  fue  de 47,7  min  (tiempo
mínimo  de 33,4  min y  tiempo  máximo  de 89,7  min).

Fase  1: (2013-2014).  La  muestra  total  de la  prueba  piloto
fue  de  996  TIH,  de los cuales  458 cumplieron  los  criterios  de
inclusión.  Se  excluyeron  538  (499  por  ser CE  y 39  por registro
incompleto).

De  los 458  TIH incluidos  en el  estudio,  334 fueron  rea-
lizados  por  el  camillero  (72,9%),  51  por el camillero  y la
enfermera  (11,1%)  y  73  fueron  realizados  por  todo  el  equipo
(camillero,  enfermera  y médico)  (15,9%).

En  la  tabla  1  se muestran  los  resultados  referentes  a  la
coincidencia/discrepancia  en  la asignación  de  RH  realizada
mediante  el  SVPT-UCI  y el  CM.  Se  obtuvo una  p  < 0,001,  un
índice  de concordancia  entre  las  2 variables  (CM  y SVPT-UCI)
del  84,9%  (389  TIH)  y  una  kappa  de Cohen  del  58,5%.

Los  EA se describen  en  la  tabla  2,  no  registrándose  ningún
EA  grave  en los  TIH  analizados.

Fase  2:  (2015-2021)  de un  total  de 6.425  TIH,  fueron
incluidos  3.423,  desestimando  3.002  (2.681  CE  y 321  con
registros  incompletos).

La  comparativa  de coincidencia/discrepancia  en  la  asig-
nación  de RH  entre  el  SVPT-UCI  y CM  queda  reflejada  en  la
tabla  3.  Se  obtuvo  una  p < 0,001,  un  índice  de  concordancia
entre  las  2  variables (CM  y  SVPT-UCI)  del  87,2%  (2.984  TIH)
y  una  kappa  de Cohen  del  63%.

Los  49  EA registrados  en  esta segunda fase quedan  deta-
llados  en  la tabla  4.  De los  439  TIH (12,8%)  donde  hubo
discrepancia  entre  el  SVPT-UCI  y  el  CM solo  se registraron
2  EA  graves,  una  parada  respiratoria  y una taquicardia  ven-
tricular.
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Tabla  2  Efectos  adversos  registrados  durante  el estudio  piloto  (2013-2014)

Criterio  médico

SVPT-UCI  Camillero  Camillero
Enfermera

Camillero
Enfermera
Médico

Total

Camillero  0%  (0)
Sin  efectos  adversos
C

20%  (1)
1  vómito
D

80%  (4)
4  vómito
D

100%  (5)

Camillero
Enfermera

0%  (0)
Sin  efectos  adversos
D

0%  (0)
Sin efectos  adversos
C

100%  (6)
1  agitación
1 desaturación
4 dolor
D

100%  (6)

Camillero
Enfermera
Médico

0%  (0)
Sin  efectos  adversos
D

0%  (0)
Sin efectos  adversos
D

100%  (5)
1  agitación
2 desaturación
1 dolor
1 secreciones
C

100%  (5)

Total 0%  (0)  6,25%  (1)  93,75%  (15)  100%  (16)

C: coincidencias D:  divergencia; SVPT-UCI: sistema de valoración del paciente para el  traslado intrahospitalario en la unidad de cuidados
intensivos.

Tabla  3  Coincidencia/discrepancia  en  la  asignación  de  RH  por  el  SVPT-UCI  y  el  criterio  médico  [%  (n)].  Estudio  años  2015-2021

Criterio  médico

SVPT-UCI  Camillero  Camillero
Enfermera

Camillero
Enfermera
Médico

Total

Camillero  88,9%
C  (2569)

4,8%
D (139)

6,3%
D  (181)

100%
(2889)

Camillero
Enfermera

1,2%
D (5)

71,4%
C (292)

27,4%
D  (112)

100%
(409)

Camillero
Enfermera
Médico

0,8%

D (0)

0,8%

D (1)

98,4%

C  (123)

100%

(125)

Total 75,2%
(2575)

12,6%
(432)

12,2%
(416)

100%
(3423)

C: coincidencias D:  divergencia; SVPT-UCI: sistema de valoración del paciente para el  traslado intrahospitalario en la unidad de cuidados
intensivos.
p< 0,001; Total n: 3423
Índice de concordancia (variables CM y SVPT-UCI):87’2%.
Kappa de Cohen: 63%.

Discusión

El principal  resultado  del  estudio  es  la buena  concordancia
obtenida  entre  el  CM y  el SVPT-UCI  para  determinar  el  RH
necesario  en  los  TIH.  Este  hallazgo  sugiere  que  el  SVPT-UCI
puede  estratificar  e  identificar  a los pacientes  que van  a
requerir  un  mayor  o  menor  nivel de  cuidados  durante  el  TIH
y en  base  a  ello  ajustar  el  RH  óptimo.

Es  importante  señalar  que  no  se han  encontrado  otras
investigaciones  que  estudien  específicamente  la  asignación
del  RH  en  el  ámbito  intrahospitalario  mediante  un  sistema

de  valoración  del paciente,  impidiendo  contrastar  los  resul-
tados  en  su totalidad  con  trabajos  análogos.  El estudio  de
Cardenete  Reyes  et al.29 abordaron  la optimización  de  los  RH
atendiendo  a  la  gravedad  del  paciente  en  el  ámbito  interhos-
pitalario,  aplicando  retrospectivamente  el  SVPT  de  Moreno
Millán24.  Los  resultados  mostraron  que  un  16,7%  (66)  de los
traslados  se podían  haber  realizado  en  una  ambulancia  con-
vencional  con  2 técnicos  de  transporte  sanitario,  el  69,6%
(275)  en una  ambulancia  convencional  medicalizada  bajo
los  cuidados  de un  enfermero  y el  13,7%  (54)  en una  UCI
móvil  bajo  la  supervisión  de un  médico  y  los  cuidados  de
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Tabla  4  Efectos  adversos  registrados  durante  el  estudio,  años  2015-2021

Criterio  médico

SVPT-UCI Camillero  Camillero
Enfermera

Camillero
Enfermera
Médico

Total

Camillero  15%  (3)
2  agitación
1 tiempo  de  espera
C

45%  (9)
2  agitación
2 sedación
2 analgesia
1 hTA
1 PR
1 extravasación  de  vía
periférica
D

40%  (8)
1  vómito
2 náusea
2 agitación
1 sedación
1 analgesia
1 tiempo  de espera
D

100%  (20)

Camillero
Enfermera

0% (0)
Sin  efectos  adversos
D

52,6%  (10)
2 vómito
1 sedación
2 analgesia
1 hTA
1 desaturación
2 tiempo  de  espera
1  fallo  BIC
C

47,3%  (9)
1 náusea
1 analgesia
1 hTA
1 HTA
1 dolor  torácico
1 TV
1 IOT
1 desconexión  catéter
arterial
1 fallo  monitor
D

100%  (19)

Camillero
Enfermera
Médico

0% (0)
Sin  efectos  adversos
D

0%  (0)
Sin efectos  adversos
D

100%  (10)
4 sedación
1 hTA
1 desaturación
1 IOT
1 PCR-exitus
2 fallo  monitor
C

100  (10)

BIC: bomba infusión continua; hTA: hipotensión; HTA: hipertensión arterial; IOT: intubación orotraqueal; PCR: paro cardio-respiratorio;
pR: paro respiratorio; TV: taquicardia ventricular.

una  enfermera,  evidenciando  la  asignación  de  más  RH de los
necesarios.  Con  los resultados  de  Cardenete  Reyes et al.29

se  podría  establecer  una  relación  de  semejanza  o  compara-
ción  con  los resultados  entre  los  obtenidos  en el  presente
estudio,  puesto  que  del  total  de  EA surgidos  en  los  casos
que  hubo  discrepancia  entre  CM y  SVPT-UCI,  el  CM asignó  un
recurso  superior  al calculado  por el  SVPT-UCI  (14,1  y  11,4%
en  la  fase  1 y  en  la fase 2, respectivamente).

El  estudio  aleatorizado  realizado  por  Van  Lieshout  et  al.31

comparó  las  transferencias  dirigidas  por  enfermeras  versus
las  dirigidas  por  médicos  en  298  pacientes,  determinando
que  los  EA  no  difirieron  notablemente  entre  los  ambos  grupos
(16,3%  grupo  dirigido  por enfermeras  y 15,2%  grupo  dirigido
por  médicos).  Sin  embargo,  el  tamaño  de  la  muestra  era
pequeño  para  establecer  una  categórica  inferioridad.

Diferentes  estudios  reportan  un  porcentaje  de los  EA
graves  o  clínicamente  significativos  del  1,7  al 16,8%4,5,  resul-
tado  superior  al  obtenido  en nuestro estudio,  con un 3,5%  de
EA/incidencias  registradas  en  la  prueba  piloto  (fase  1) y un
1,4%  en  el  periodo  estudiado  (fase  2),  registrándose  en  esta,
un  0,02%  de  EA  graves (una  parada  respiratoria  y  una  parada

cardio-respiratoria  con éxitus).  Por  otro  lado,  en el  metaa-
nálisis  realizado  por  Murata  et  al.32,  observamos  resultados
más  cercanos  a los  de  nuestro  estudio.  De los 12.313  TIH
y  1.898 pacientes  analizados  en 24  estudios,  la incidencia
de  EA  potencialmente  mortales  fue  de 0-1,5%,  aunque  los
autores  reportan  una  alta  heterogeneidad.

Cordero  Veiga  et al.33 informan  de  un  7,5%  eventos  clíni-
cos  y  un  8,0%  eventos  no  clínicos  de un  total  de  1.559  TIH
con  un tiempo  medio  de  traslado  de 43  ±  34  min.  En  nuestro
estudio  el tiempo  medio  fue  de TIH 47,7  min.  Aunque  una
mayor  duración  del  TIH  se asocia  a  un incremento  de  la  inci-
dencia  de EA34,  existen  divergencias  sobre  este  punto,  ya
que  algunos  autores  no  encontraron  asociación  entre  EA  y
tiempo  de  transporte35.

Por  otro  lado, en nuestro  trabajo  el  registro  de los  EA  ha
sido  calculado  sobre  EA declarados  libremente  por  el  profe-
sional,  responsable  del  TIH,  pudiendo  afectar al  número  de
EA  notificados,  por  omisión  o falta  de registro.

En  otro  orden  de  cosas,  un  aspecto  importante  a  valorar
y  que  puede  fundamentar  la  implantación  de un  SVPT-UCI
es  la evolución  clínica  de los  pacientes  ingresados  en  una
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UCI,  cambiante  y  diferente  entre  pacientes.  Esto implica
que  a  lo  largo  del  proceso  asistencial  los  pacientes  no  preci-
san  del  mismo  tipo  de  soporte  ni de  la  misma  intensidad  de
cuidados.  Esta  variabilidad  se evidencia  al  cuantificar  la  gra-
vedad  de  la enfermedad  del  paciente  y la  carga  de  trabajo
de  la  enfermera.  Así,  algunos  autores  refieren  una  puntua-
ción  media  de  APACHE  II de  20  ±  7,3, siendo  un  puntaje
mínimo  de  4  y un  máximo  de  4134. En  cuanto  a la  medición
de  la  carga  de  trabajo  de  la  enfermera,  Fasoi  et  al.36 cuanti-
ficó  el  valor  medio  de  carga  de  trabajo/paciente,  mediante
la  escala  Nursing  Activities  Score  (NAS)  con 54,8  puntos
(± 2,3),  siendo  la  carga  de  trabajo  del primer  día de ingreso
en  UCI/paciente  de  65,1  (±  13)  con  un mínimo  de  36,3  y un
máximo  de  89,8.  Datos  similares  a los  obtenidos  por  Valls
et  al.37 que  reportan  una  media  de  puntuación  de  NAS  por
paciente  de  62,5  (±  16,8).

Así  mismo,  hay  pacientes  ingresados  en las  UCI  a los que
no  se  puede  dar  de  alta  por falta  de  cama  en  planta, tal
como  se recoge  en el  estudio  de  Fernández38 en el  que  se
halló  que  un  4%  de  pacientes  tuvieron  un  retraso  en el  alta
de  la  UCI  por  falta de  camas  disponibles  en planta.

Otro  factor  a  examinar  sería  el impacto  que  tiene  el
tiempo  invertido  en  el  TIH en la  carga  de  trabajo  de  la
enfermera  y  el  beneficio  de  usar un  SVPT-UCI  para  reducir  el
tiempo  del  TIH  y  las  cargas  de  trabajo.  Según  Valls-Matarin
et  al.37,  después  de  la  aplicación  de  las  escalas  de valo-
ración  de  la  carga de  trabajo  Nine  Equivalents  of nursing
Manpower  use  Score  (NEMS),  NAS y  la  escala  de  valoración
de  las  cargas  de  trabajo  y  tiempos  enfermeros  (VACTE),  se
evidenció  que  existe  un  déficit  de  enfermeras  en  las  UCI.  El
Ministerio  de  Sanidad  recomienda  una  enfermera  por  cada
paciente  en  la UCI  de  nivel  asistencial  III;  1:1,6  en  la  UCI  de
nivel  II  y  de  1:3  en la  UCI  de  nivel  I39.En  la mayoría  de UCI
de  nuestro  entorno  la  ratio  es de  1:2  y la  enfermera  respon-
sable  del  enfermo  a  trasladar  es  habitualmente  un  miembro
integrante  del  equipo  de  TIH,  lo que  comportará  dejar  a su
otro  enfermo  a  cargo  de  una  de  las  enfermeras  restantes  de
la  unidad,  que  verá  incremento  en  su carga  de  trabajo.

Finalmente,  si  comparamos  el  traslado  interhospitalario
con  el  intrahospitalario,  podemos  reflexionar  sobre  otros
elementos  relevantes  a  la  hora  de  plantearse  la  posibilidad
de  establecer  un  SVPT-UCI,  como  sería  el  hecho  de que  se
aplica  en  un  entorno  más  controlado,  el  paciente  es cono-
cido  y  en  caso  necesario,  podemos  obtener  ayuda  médica
con  mayor  rapidez.

Limitaciones:  una  limitación  del estudio  es que  no  se ha
recogido  el grado  de  experiencia  del médico  responsable
que  decidió  el  RH  para  el  TIH  (médico  especialista  en  medi-
cina  intensiva  junior,  sénior  o  médico  residente  interno  en
formación  [MIR]),  así como  el  de  la  enfermera.  Este  dato,
dado  que  la toma  de  decisiones  en  el  contexto que  nos ocupa
compete  al  médico  y  a  la  enfermera,  hubiera  podido  apor-
tar  información  sobre  la  posible  influencia  de  la experiencia
profesional  en  la  UCI  en  relación  con la  asignación  del RH
con  la consecuente  variabilidad  en los  resultados.

En segundo  lugar,  al  tratarse  de  un  estudio  realizado  en
un  único  centro,  los  resultados  obtenidos  únicamente  pue-
den extrapolarse  a UCI  de  características  similares  y  con  la
misma  ratio  enfermera/paciente.

Por  otro  lado,  los  posibles  errores/omisiones  a  la  hora  de
cumplimentar  el  documento  del SVPT-UCI  pueden  suponer
un  infra-registro  de  EA.

Por  último,  el  SVPT-UCI  no  ha sido validado  pudiendo  ser
el  presente  estudio  un punto  de partida  para  realizar  futuras
investigaciones  aportando  solidez.

Conclusión

-  Nuestros  resultados  sugieren  que  el  SVPT-UCI  determina
el  RH necesario  para  el  TIH  de  manera  adecuada,  capa-
citándolo  como  herramienta  útil, segura  y  fiable  para
implementar  en  áreas  de críticos  de similares  característi-
cas  al  área  de críticos  estudiada,  siendo  implementada  por
profesionales  capacitados  y atendiendo  un  protocolo  que
incluya  una  lista  de verificación  para  prevenir  los  riesgos
asociados  y posibles  EA.

-  La  incidencia  de  EA durante  los  TIH  ha sido  baja.
-  Creemos  que  estos datos  son importantes  para  acciones

futuras,  en relación  a  la concreción  e implementación  de
protocolos  de TIH  que  garanticen  una  asistencia  segura  a
los  pacientes  de UCI  con  los  recursos  técnicos  y  humanos
óptimos.

-  Se  requieren  futuros  estudios  multicéntricos  para  una
valoración  más  amplia  del SVPT-UCI  y  en los distintos  sub-
grupos  de pacientes.
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Anexo.  Material  adicional

Se  puede  consultar  material  adicional  a  este
artículo  en  su versión  electrónica  disponible  en
doi:10.1016/j.enfi.2024.02.001.
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