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PALABRAS CLAVE Resumen

Transporte Introduccién: Actualmente en las unidades de cuidados intensivos (UCI), el transporte intra-
intrahospitalario; hospitalario (TIH) de los pacientes, se realiza sin un criterio unificado de personal necesario
Unidad de cuidados para el mismo.

intensivos; Objetivo: Evaluar la concordancia del sistema de valoracion para el transporte de la UCI
Recursos humanos; (SVPT-UCI) con el criterio médico (CM) para determinar el recurso humano (RH) en el traslado
Sistema de valoracion intrahospitalario. Identificar los efectos adversos (EA).

Método: Estudio descriptivo, transversal y prospectivo de los TIH de los pacientes de un area
de criticos médico-quirdrgica de adultos. Se creé el instrumento SVPT-UCI para recomendar
el RH optimo del TIH. Mediante la valoracion de parametros clinicos, el SVPT-UCI indica si
el TIH debe efectuarse con: camillero o camillero/enfermera o camillero/enfermera/médico.
Previamente al TIH la enfermera cumplimenté el SVPT-UCI contrastandose el resultado con CM,
prevaleciendo este ultimo.

Periodo de estudio: Fase 1: prueba piloto 2013-2014; Fase 2: 2015-2021.

Variables: Motivo y duracion del TIH, documento SVPT-UCI, listado de verificacion y EA.
Resultados: Fase 1: 485 TIH incluidos. indice 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. indice de concordancia del 87,2% (2.984 TIH). Se obtuvo una kappa de
Cohen del 63% y una p <0,001. Registrados 49 EA.

Conclusion: EL SVPT-UCI podria ser una herramienta Util, 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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Qué se conoce/qué aporta?

o Apesar del gran avance tecnologico que ha permitido

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 Espaiiola de Enfermeria Intensiva y Unidades Coronarias (SEEIUC). Published
by Elsevier Espafa, S.L.U. All rights reserved.

Introduccion

Los avances tecnoldgicos de los Ultimos afios han permitido
una gran autonomia de trabajo en las unidades de cuidados
intensivos (UCI); pese a ello, existen diversas tecnologias,

realizar muchas pruebas complementarias y/o diag-
nosticas dentro de la misma habitacion de la UCI,
todavia 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 habitacion de la UCI
durante todo el traslado, evitando la aparicion de
EA.

Este trabajo aporta la utilizacion de un sistema de
valoracion del paciente ingresado en la UCI para
determinar el RH optimo y necesario en el TIH,
garantizando la seguridad y la calidad de cuidados.

Implicaciones del estudio

o La utilizacion de un sistema de valoracion objetivo

que permita determinar el RH adecuado en el TIH
de una manera segura y fiable ayudara a optimizar
los RH y a disminuira la variabilidad de la composi-
cion del recurso asignado otorgando mas eficiencia y
efectividad.

tanto con fines diagndsticos como terapéuticos, que no
pueden trasladarse hasta la cama del paciente haciendo
imprescindible el traslado intrahospitalario (TIH) de este.

Los TIH no estan exentos del riesgo de complicaciones
que se traducen en eventos adversos (EA), en ocasiones con
consecuencias graves'—. Numerosas publicaciones sefalan
recomendaciones dirigidas a disminuir los EA durante el TIH
haciendo referencia a pautas para ejecutar con seguridad el
traslado, tales como preparacion concienzuda del paciente,
revision del equipamiento, capacitacion del personal que
debe acompanar al paciente y sistemas estandarizados de
atencion, entre otras®~'°.

Centrandonos en el recurso humano (RH) que debe
acompanar al paciente, en la literatura consultada no hemos
podido recoger un sistema especifico y objetivo para deter-
minar el RH éptimo. Existen variaciones en los estudios
no hallando concrecion en la composicion del personal del
equipo de TIH adecuado. Asi encontramos que, en algunos
hospitales de EE. UU., como el de Maryland, el TIH es rea-
lizado por equipos especializados®'"'?. Existen autores que
mencionan el uso de escalas de valoracion de riesgo para el
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TIH del paciente grave que establecen una valoracion del
riesgo del transporte, pero no determinan el RH que debe
acompanar al enfermo durante el traslado'3~".

Asi mismo, hay protocolos donde los términos utilizados
para la asignacion del RH son vagos. En ellos se determina,
de forma genérica, que se disponga del personal y material
adecuados en base a la situacion clinica de cada paciente
para cada transporte, o incluso asignando el RH en funcién
de una serie de items que no siempre se correlacionan de
manera precisa con los cuidados que necesita el paciente,
existiendo variabilidad en los estudios en relacién con dichos
items'e-18,

En el ambito prehospitalario, podemos hallar referen-
cias con una mayor definiciéon a la hora de especificar la
composicion de los equipos de traslado. Existen guias y pro-
tocolos con recomendaciones para la prestacion de atencion
sanitaria urgente con diferentes modelos organizativos terri-
toriales, asi como documentos donde se define la asignacion
de las medidas necesarias para la aplicacion de codigos de
emergencias médicas'® 23,

Siguiendo con el ambito prehospitalario, encontramos la
investigacion de Moreno Millan en la que se fundamenta
nuestro estudio??°. Esta se sustenta en los estudios de
Ehrenwerth et al.?’ y Bion et al.'* que examinaron los riesgos
que supone el traslado de pacientes en el ambito inter-
hospitalario y cred un sistema de valoracién de pacientes
basado en la necesidad de soporte para el transporte sanita-
rio (SVPTS). Después de ser validada por el propio autor'*?*
y a posteriori por Markakis et al. % fue aplicada en Europa
y en algunas comunidades auténomas de Espafia®’.

Ante la utilidad y validez del SVPTS en el transporte
interhospitalario®?>, nos planteamos su uso como una
herramienta segura para determinar de manera objetiva los
RH en el TIH del paciente ingresado en un area de criticos
con igual eficiencia y eficacia que los médicos de cuidados
intensivos lo podrian determinar.

El objetivo principal del estudio fue evaluar la concordan-
cia del sistema de valoracion del paciente para el traslado
intrahospitalario en la unidad de cuidados intensivos (SVPT-
UCl) con el modelo utilizado clasicamente 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 area de atencion al paciente critico adulto. El
area dispone de 16 camas de UCl y 14 de semicriticos. La
ratio enfermera/paciente es de 1:2 en UCl y 1/5 en semicri-
ticos.

Se definié el CM como el modelo clasico donde solo exis-
tia como Unico criterio el del médico, y el modelo actual
como aquel en que se anadi6 la utilizacion del SVPT-UCI
(implementado desde el 2015).

Para valorar la complejidad de los pacientes ingresados
en el area de criticos, y el riesgo que conlleva cada TIH,
se elaboro el SVPT-UCI (fig. 1). Este SVPT-UCI parte de la
escala original SVPTS*, que se adecu6 incluyendo situacio-
nes clinicas y especificidades de nuestras unidades (UCI y
semicriticos).

El SVPT-UCI consta de 4 apartados:

- Apartado 1: recoge los datos generales del traslado inclu-
yendo nombre y nimero de historia clinica 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 esta preestablecido. Este, fue
definido y consensuado con el grupo de trabajo multidis-
ciplinar formado por las enfermeras investigadoras y un
médico intensivista.

- Apartado 3: Unicamente se cumplimenta en caso de no
tratarse de un CE (apartado 2). Consta de 7 items de
valoracion (hemodinamica, arritmias, marcapasos transi-
torio, respiracion, soporte respiratorio, Glasgow y soporte
farmacolégico en perfusion). En este caso, la puntuacion
obtenida con los distintos items, 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: esta destinado al registro de las acciones
realizadas durante el traslado (aspiracion de secrecio-
nes endotraqueales, administracion de medicacion, etc.)
e incidentes no especificados en la lista de verificacion.
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 verificacion, 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
implementacion. Estas sesiones fueron impartidas por enfer-
meras del equipo investigador y un médico intensivista.

El estudio se llevo a cabo en 2 fases:

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

Para el calculo de la muestra de este estudio piloto,
se determiné incluir un minimo de 322 traslados, para
estimar una concordancia igual o superior al 95% con una
precision del 2% y un nivel de confianza del 95%.

- Fase 2: (2015-2021). Aplicacion del SVPT-UCI con inclusién
de las modificaciones valoradas en la fase 1. Se introduje-
ron empiricamente factores correctores en la puntuacion
no contemplados inicialmente (como arritmias por infarto
agudo de miocardio en las Gltimas 48 h, utilizacion de oxi-
genacion de alto flujo, disminucion del Glasgow 2 puntos,
etc.)

Criterios de inclusion: todos los TIH iniciados y finalizados
en la unidad de criticos (UCI/semicriticos).

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

Variables: datos sociodemograficos del paciente, motivo
del TIH, tiempo del paciente fuera de la unidad, resultado
obtenido a través del SVPT-UCI, items de la lista de verifica-
cion para el TIH, CM respecto al RH necesario en el traslado
y EA sucedidos durante el procedimiento.
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APARTADO 2

e e |

[

CASOS ESPECIALES

oVM en I0T o traqueotomia > Enfermera/o y Médico

DEKT sin ritmo de escape—>Enfermera/o y Médico

o Agitado RASS > +2 precisando medicacidn neuroléptica en la dltima hora >Enfermero/a y Médico

oDisminucién Glasgow = 2 puntos en las tltimas 3h > Enfermera/o y Médico

o Previsién de sedacidn /analgesia - Enfermera/o y Médico

o Movilizacidn en bloque (pelvis inestable, riesgo lesién medular...) >Enfermera/o y Médico

o Sospecha de hemorragia interna / TEP/ Aneurisma ->Enfermera/ y Médico

o Convulsién en las Gltimas 24 horas = Enfermera/o

oPaciente con traqueotomia que requiere aspiracion = 6 veces > Enfermera/o

OPIC y/o Drenaje Ventricular Externo ->Enfermera/o

o Desorientado que no presenta medicacién, pero si contencion fisica > Enfermera/o

o Drenaje Ventricular Externo pinzado > Camillero

Nombre y NHC:
Fecha:

Edad:

Prueba:

Hora salida:
Hora llegada:

(*)

Estable

o

Grupo A
Antiarritmicos: amiodarona.

APARTADO 3

R R R R R P s
]

Hemodinamica | inestable (volumen/NA <5ml/h o labetalol) 1 Sedantes: dexmedetomidina, midazolam,
"""""""""""""""""""" propofol, remifentanilo.
Inestable (Broges vaso activasidosls 2 Analgésicos: cl. morfico, remifentanilo,
altas) .
N 0 fentanilo.
______________________________ ° Otros: somatostatina.
Arritmias Si, no graves (Supra ventriculares) 1 Grupo B
S|graves,IAMenIasuIt|mas48h """ 2 Inotrépicas: dobutamina/ dopamina >7ml/h.
Vasodilatadores: nitroglicerina,
No 0 nitroprusiato, hidralacina, labetalol.
Curarizantes: atracurio, cisatracurio,
Marcapaso - kT conitmo do vercuronio, rocuronio, tiopental.
transitorio escape Tromboliticos: actilyse, estreptoquinasa,
FR entre 10 y 24 uroquinasa.
""""""""" FRentre25y35
Respiracion [ e e Grupo C
IrFR <I;|?c?a> isea Vasoconstrictores:noradrenalina
regu P Inotrépicos: dobutamina/ dopamina >7mi/h,
No o Si oxigenoterapia < 40%, 0 HEEEnAlnE, Henne
traqueotomia tapada o humidificador
So.porte. oxigenoterapia 2 40% 1
FESPIratorio:  |oooowmmnmmmmemrmrammnssasmans
oxigenoterapia 2 80% o OAF o VNI 3 PUNTOS PERSONAL
15-14 0 0-2 Camillero
Glasgow | T 913 1 3-6 Enfermera
"""""""""""""" g 2 27 Médico y
Enfermera
Soporte 0
farmacolégico 1 <
gL > PUNTUACION:
en perfusion (¥)
3

—

APARTADO 4

-

Figura1  SVPT-UCI para decidir el RH en el TIH. Score transporte intrahospitalario (SVPT-UCI).
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INFORMACION

Familia/ paciente O
Unidad receptora O
SCORE

Camillero O
Camillero + Enfermera O

Camillero + Enfermera+ Médico [J

VIA AEREA
VM > Am bl:l® (mascarilla, reservorio, filtro)

Botella de 02

O
O
Respirador de traslados O
VMK/GN>Ambu® (mascarilla, reservorio, filtro) [

O

No 02>AmbuU @ (mascarilla, reservorio, filtro)

/\ EVENTOS ADVERSOS:

Incidencias: Sin O Durante el traslado O

Administracion: Sedacién o Analgesia O

Via aérea: Intubaciéon o Extubacién o
Retirada/ desconexién accidental: Vias o

Hemodinamica: PCR O

MONITORITZACION

Monitor Traslados [

Pulsioximetro O
PIC/ DVE O
DRENAIJES

Sist. colector diuresis [J
SNG declive/pinzada [

Drenaje toracico (]

MEDICACION
BIC DVA / Imprescindibles [
Medicacidnsoporte (adren, atrop) [

Sedo analgesia O

MALETIN DE TRASLADOS (I

Durante la prueba o

Drenajes / Sondas O

HTA (TAS > 170mmHg/TAD > 90 mmHg) o

hTA (TAm< 60) O
Insuficiencia respiratoria: PR O FR > 25resp/min O
Digestivo: Nausea o0 Vomito O
Mal funcionamiento aparataje: Monitor O
Logistica: Tiempo de espera O

Otros: Caida del enfermo O Exitus O

Respirador O

Error comunicacion o

Sat02 < 94% (o 4 3 puntos) O

BIC o

Figura 2
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Tabla1 Coincidencia/discrepancia en la asignacion de RH por el SVPT-UCI y el criterio médico [% (n)]. Estudio piloto (2013-2014)
Criterio médico
SVPT-UCI Camillero Camillero Camillero Total
Enfermera Enfermera
Médico
Camillero 85,9% 3,1% 10,9% 100%
C (330) D (12) D (42) (384)
Camillero 7,3% 70,9% 20,4% 100%
Enfermera D (4) C (39) D (11) (54)
Camillero 0% 0% 100% 100%
Enfermera
Médico D (0) D (0) C (20) (20)
Total 72,9% (334) 11,1% (51) 15,9% (73) 100% (458)

C: coincidencias D: divergencia; RH: recurso humano; SVPT-UCI: sistema de valoracion del paciente para el traslado intrahospitalario en

la unidad de cuidados intensivos.

p<0,001; Total n: 458.

indice 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, debia cumplimentar el
documento del SVPT-UCI y la lista de verificacion para el
TIH. El resultado obtenido (RH 6ptimo), era contrastado con
el CM, siendo este Ultimo el que prevalecia.

Los EA graves se definieron atendiendo el indicador
de seguridad nimero 98 publicado por la SEMICYUC*
(«EA grave: incluyendo al menos: muerte, parada cardiaca
recuperada, extubacion accidental, retirada accidental de
catéteres, vias, drenajes y sondas, interrupcion del sumi-
nistro de oxigeno, caidas») y aquellas situaciones que
requirieron intervencion.

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

Andlisis de datos: para las variables cualitativas, se
determinaran las frecuencias y proporciones de cada cate-
goria, y se presentaran en tablas y graficos para una mejor
visualizacion de los datos. El grado de concordancia entre las
puntuaciones del SVPT-UCI y el CM se evalud con el indice
de concordancia y la kappa de Cohen.

Consideraciones éticas: las investigadoras no parti-
ciparon en ninguna decision clinica y se garantizd la
confidencialidad de los datos y el mantenimiento del ano-
nimato de los pacientes mediante pseudoanonimizacion con
la asignacion de un coédigo para cada TIH. El estudio fue
aprobado por el Comité de Etica de Investigacion Clinica,
con numero de referencia 2013605. El manejo de histo-
rias clinicas se realiz6 con arreglo a la Ley Organica Ley
Organica 7/2021 sobre proteccion de datos personales. El
estudio se realizdé de acuerdo con la declaraciéon 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: tomografia axial
computarizada (4.417), resonancia magnética (609), radio-
logia intervencionista (1.477), quirdéfano (639), ecografias
(179) y otros (150). La discordancia entre nUmero de prue-
bas (7.471) y TIH (7.421), se debe a que se efectué mas de
una prueba en un mismo TIH.

El tiempo medio por traslado fue de 47,7 min (tiempo
minimo de 33,4min y tiempo maximo 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
inclusion. 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 asignacion de RH realizada
mediante el SVPT-UCI y el CM. Se obtuvo una p<0,001, un
indice de concordancia entre las 2 variables (CMy SVPT-UCI)
del 84,9% (389 TIH) y una kappa de Cohen del 58,5%.

Los EA se describen en la tabla 2, no registrandose ninglin
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-
nacion de RH entre el SVPT-UCI y CM queda reflejada en la
tabla 3. Se obtuvo una p<0,001, un indice 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 Camillero Total
Enfermera Enfermera
Médico
Camillero 0% (0) 20% (1) 80% (4) 100% (5)
Sin efectos adversos 1 vomito 4 vomito
C D D
Camillero 0% (0) 0% (0) 100% (6) 100% (6)
Enfermera Sin efectos adversos Sin efectos adversos 1 agitacion
D C 1 desaturacion
4 dolor
D
Camillero 0% (0) 0% (0) 100% (5) 100% (5)
Enfermera Sin efectos adversos Sin efectos adversos 1 agitacion
Médico D D 2 desaturacion
1 dolor
1 secreciones
C
Total 0% (0) 6,25% (1) 93,75% (15) 100% (16)

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

intensivos.

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

Criterio médico

SVPT-UCI Camillero Camillero Camillero Total
Enfermera Enfermera
Médico
Camillero 88,9% 4,8% 6,3% 100%
C (2569) D (139) D (181) (2889)
Camillero 1,2% 71,4% 27,4% 100%
Enfermera D (5) C (292) D (112) (409)
Camillero 0,8% 0,8% 98,4% 100%
Enfermera
Médico D (0) D (1) C (123) (125)
Total 75,2% 12,6% 12,2% 100%
(2575) (432) (416) (3423)

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

intensivos.

p<0,001; Total n: 3423
Indice de concordancia (variables CM y SVPT-UCI):87°2%.
Kappa de Cohen: 63%.

Discusion

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 dptimo.

Es importante sefalar que no se han encontrado otras
investigaciones que estudien especificamente la asignacion
del RH en el ambito intrahospitalario mediante un sistema

de valoracion del paciente, impidiendo contrastar los resul-
tados en su totalidad con trabajos analogos. El estudio de
Cardenete Reyes et al.?’ abordaron la optimizacion de los RH
atendiendo a la gravedad del paciente en el ambito interhos-
pitalario, aplicando retrospectivamente el SVPT de Moreno
Millan?*. Los resultados mostraron que un 16,7% (66) de los
traslados se podian 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
movil bajo la supervision de un médico y los cuidados de
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Tabla 4 Efectos adversos registrados durante el estudio, anos 2015-2021

Criterio médico

SVPT-UCI Camillero Camillero Camillero Total
Enfermera Enfermera
Médico
Camillero 15% (3) 45% (9) 40% (8) 100% (20)
2 agitacion 2 agitacion 1 vomito
1 tiempo de espera 2 sedacion 2 nausea
C 2 analgesia 2 agitacion
1 hTA 1 sedacion
1 PR 1 analgesia
1 extravasacion de via 1 tiempo de espera
periférica D
D
Camillero 0% (0) 52,6% (10) 47,3% (9) 100% (19)
Enfermera Sin efectos adversos 2 vomito 1 nausea
D 1 sedacion 1 analgesia
2 analgesia 1 hTA
1 hTA 1 HTA
1 desaturacion 1 dolor toracico
2 tiempo de espera 1TV
1 fallo BIC 110T
C 1 desconexion catéter
arterial
1 fallo monitor
D
Camillero 0% (0) 0% (0) 100% (10) 100 (10)
Enfermera Sin efectos adversos Sin efectos adversos 4 sedacion
Médico D D 1 hTA
1 desaturacion
110T
1 PCR-exitus
2 fallo monitor
C

BIC: bomba infusion continua; hTA: hipotension; HTA: hipertension arterial; I0T: intubacion orotraqueal; PCR: paro cardio-respiratorio;

pR: paro respiratorio; TV: taquicardia ventricular.

una enfermera, evidenciando la asignacion de mas RH de los
necesarios. Con los resultados de Cardenete Reyes et al.?’
se podria establecer una relaciéon de semejanza o compara-
cion 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 asign6 un
recurso superior al calculado por el SVPT-UCI (14,1 y 11,4%
en la fase 1y en la fase 2, respectivamente).

El estudio aleatorizado realizado por Van Lieshout et al.>'
compard 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 tamafno de la muestra era
pequeio para establecer una categoérica inferioridad.

Diferentes estudios reportan un porcentaje de los EA
graves o clinicamente significativos del 1,7 al 16,8%*°, 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), registrandose en esta,
un 0,02% de EA graves (una parada respiratoria y una parada

cardio-respiratoria con éxitus). Por otro lado, en el metaa-
nalisis realizado por Murata et al.*?, observamos resultados
mas 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.* informan de un 7,5% eventos clini-
cos y un 8,0% eventos no clinicos 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 duracion del TIH se asocia a un incremento de la inci-
dencia de EA*, existen divergencias sobre este punto, ya
que algunos autores no encontraron asociacion entre EA y
tiempo de transporte®.

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 nimero de
EA notificados, por omision o falta de registro.

En otro orden de cosas, un aspecto importante a valorar
y que puede fundamentar la implantacion de un SVPT-UCI
es la evolucién clinica 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. Asi, algunos autores refieren una puntua-
cion media de APACHE Il de 2047,3, siendo un puntaje
minimo de 4 y un maximo de 4134, En cuanto a la medicion
de la carga de trabajo de la enfermera, Fasoi et al.** cuanti-
fico 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 dia de ingreso
en UCI/paciente de 65,1 (£ 13) con un minimo de 36,3 y un
maximo de 89,8. Datos similares a los obtenidos por Valls
et al.>” que reportan una media de puntuacion de NAS por
paciente de 62,5 (+16,8).

Asi 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 Fernandez®® en el que se
hallé 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 seria el impacto que tiene el
tiempo invertido en el TIH en la carga de trabajo de la
enfermeray el beneficio de usar un SVPT-UCI para reducir el
tiempo del TIH y las cargas de trabajo. Seglin Valls-Matarin
et al.’’, después de la aplicacion de las escalas de valo-
racion de la carga de trabajo Nine Equivalents of nursing
Manpower use Score (NEMS), NAS y la escala de valoracion
de las cargas de trabajo y tiempos enfermeros (VACTE), se
evidencid 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 lll; 1:1,6 en la UCI de
nivel Il y de 1:3 en la UCI de nivel I*°.En la mayoria 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 comportara dejar a su
otro enfermo a cargo de una de las enfermeras restantes de
la unidad, que vera 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 seria el hecho de que se
aplica en un entorno mas controlado, el paciente es cono-
cido y en caso necesario, podemos obtener ayuda médica
con mayor rapidez.

Limitaciones: una limitacion del estudio es que no se ha
recogido el grado de experiencia del médico responsable
que decidi6 el RH para el TIH (médico especialista en medi-
cina intensiva junior, sénior o médico residente interno en
formacioén [MIR]), asi 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 informacion sobre la posible influencia de la experiencia
profesional en la UCI en relacion con la asignacion del RH
con la consecuente variabilidad en los resultados.

En segundo lugar, al tratarse de un estudio realizado en
un Unico centro, los resultados obtenidos Unicamente pue-
den extrapolarse a UCI de caracteristicas 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 Gltimo, el SVPT-UCI no ha sido validado pudiendo ser
el presente estudio un punto de partida para realizar futuras
investigaciones aportando solidez.

Conclusion

- Nuestros resultados sugieren que el SVPT-UCI determina
el RH necesario para el TIH de manera adecuada, capa-
citandolo como herramienta (til, segura y fiable para
implementar en areas de criticos de similares caracteristi-
cas al area de criticos estudiada, siendo implementada por
profesionales capacitados y atendiendo un protocolo que
incluya una lista de verificacion para prevenir los riesgos
asociados y posibles EA.

- Laincidencia de EA durante los TIH ha sido baja.

- Creemos que estos datos son importantes para acciones
futuras, en relacién a la concrecion e implementacion de
protocolos de TIH que garanticen una asistencia segura a
los pacientes de UCI con los recursos técnicos y humanos
optimos.

- Se requieren futuros estudios multicéntricos para una
valoracion mas amplia del SVPT-UCI y en los distintos sub-
grupos de pacientes.
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