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PALABRAS CLAVE Resumen
Fallo en el rescate; Objetivo: Este estudio analiza la frecuencia de las complicaciones postoperatorias tras la ciru-
Cirugia cardiaca; gia cardiaca, la incidencia del fracaso en el rescate (FR) y su relacion con la supervivencia.
Complicaciones; Métodos: Desde enero del 2003 hasta diciembre del 2009, se intervinieron 2.750 pacientes
Pronéstico; adultos de cirugia cardiaca. Se analizaron 9 complicaciones postoperatorias. Para conocer las
Supervivencia variables asociadas con alguna de estas complicaciones, se realizo analisis de regresion logistica

multiple. La supervivencia se estimé mediante curvas de Kaplan-Meier y las complicaciones
asociadas con la mortalidad se estimaron mediante regresion de Cox.

Resultados: La mortalidad hospitalaria fue 1,4% (IC del 95%, 1,01%-1,9%). La frecuencia de
complicaciones postoperatorias fue del 38,5% (36,7%-40,4%) y el FR, 3,6% (2,5%-4,9%). La cirugia
urgente (OR = 2,03, IC del 95%, 1,52-2,72), la insuficiencia renal crénica (OR = 1,50, IC del 95%,
1,25-1,80) y la edad >70 anos (OR = 1,42, IC del 95%, 1,20-1,68) fueron las variables que se
asociaron con mas fuerza con las complicaciones seleccionadas. La supervivencia a los 5 afos
fue del 93% en los pacientes sin complicaciones y el 83% en los pacientes con alguna de las
complicaciones (p < 0,0001). Las complicaciones asociadas con la supervivencia a medio plazo
fueron la neumonia (HR 2,6, IC del 95%, 1,275,50), el infarto agudo de miocardio (HR 1,9, IC
del 95%, 1,10-2,30) y la insuficiencia renal aguda (HR 1,7, IC del 95%, 1,30-2,26).
Conclusiones: La incidencia de complicaciones postoperatorias en cirugia cardiaca oscila alre-
dedor del 40% y aumenta la mortalidad hospitalaria aunque el FR fue muy bajo (3,6%; IC del
95%, 2,5-4,9).
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Mortality from postoperative complications (failure to rescue) after cardiac surgery
in a university hospital

Objective: This study analyses the rate of post-operative complications after cardiac surgery,
the incidence of the failure to rescue (FR), and the relationship between complications and

Methods: The study included a total of 2,750 adult patients operated of cardiac surgery between
January 2003 and December 2009. An analysis was made of 9 post-operative complications.
Multiple logistic regression analysis was used to find independent variables associated with any
of the selected complications. Survival was analysed with Kaplan-Meyer survival estimates.
A risk-adjusted Cox proportional regression model was used to find out which complications

Results: Hospital mortality rate was 1.4% (95% ci: 1.0%-1.9%). Postoperative complications rate
was 38.5% (36.7%-40.4%), and FR 3.6% (2.5%-4.9%). Urgent surgery (OR = 2.03; 1.52-2.72), chro-
nic renal failure (OR = 1.50, 95%.CI: 1.25-1.80), and age >70 years (OR = 1.42; 1.20-1.68) were
the variables that showed the highest strength of association with the selected complications.
Survival at 5 years in the group of patients without complications was 93%, and in the group of
patients with complications it was 83% (P<.0001). Postoperative complications associated with
mid-term survival were pneumonia (HR = 2.6, 95% CI; 1.27-5.50), acute myocardial infarction
(HR =1.9; 1.10-2.30), and acute renal failure (HR = 1.7; 1.30-2.26).

Conclusions: The incidence of complications after cardiac surgery is around 40%, and was
associated with an increase in hospital mortality, although FR was very low (3.6%; 95% Cl:
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procedures; Abstract
Complications;
Prognosis; .
Survival survival.
were associated with mid-term survival.
2.5-4.9).
Introduccion

En 1992, Silber et al. definieron el término fracaso en el
rescate (failure to rescue, FR) como las muertes hospitala-
rias que se producen en pacientes como consecuencia de sus
complicaciones postoperatorias graves, es decir, de las que
no estaban presentes antes de la intervencion. EL FR traduce
la capacidad de los integrantes de un servicio hospitalario de
diagnosticar a tiempo y tratar correctamente dichas compli-
caciones y, por tanto, de trabajar de forma coordinada para
resolverlas adecuadamente conforme a estandares cientifi-
cos consensuados de atencion hospitalaria’®.

Si el diagndstico de las complicaciones graves no es tem-
prano y su tratamiento es inadecuado en las Unidades de
Cuidados Intensivos (UCI), la magnitud de la mortalidad atri-
buible a ellas puede ser elevada. Dado que el FR traduce
bajos rendimiento y efectividad, y compromete la seguridad
del paciente, desde aquella fecha se ha identificado como un
indicador clave, que puede contribuir a mejorar la seguridad
del paciente. Por los mismos motivos, la Agency for Health-
care Research and Quality de los Estados Unidos lo incorpord
en su lista de indicadores de calidad y seguridad’”’.

Aunque con determinadas restricciones tributarias de
la probable naturaleza multinivel de sus variaciones, el
FR permite, por consiguiente, valorar diferencias de mor-
talidad y rendimiento entre distintos servicios y centros
hospitalarios, identificar los factores que influyen en dicho
fracaso y disefar medidas de mejora para prevenir o resol-
ver mejor las complicaciones mas graves y disminuir asi la
mortalidad®”®.

Recientemente se han analizado las complicacio-
nes postoperatorias graves no resueltas tras la cirugia
cardiaca®>'%"2, Los estudios publicados sobre la asociacion
entre dichas complicaciones y la supervivencia a medio o
largo plazo de los pacientes intervenidos son escasos'® 31
y no hemos encontrado ninguno que trate las complicaciones
como una variable compuesta. Tampoco hemos encontrado
estudios realizados en Espana y muy pocos en Europa en
los cuales el FR se haya utilizado en el analisis de la mor-
talidad asociada con la cirugia cardiaca'®. Monitorizar y
evaluar peridédicamente el FR puede aportar informacion
relevante que contribuya sobremanera a implantar medidas
de mejora de la efectividad del diagnostico y tratamiento
de las complicaciones graves y, por ende, de la seguridad
del paciente’’.

El objetivo de este estudio fue estimar la frecuencia de
algunas complicaciones graves tras la cirugia cardiaca y la
incidencia del FR de dichas complicaciones, asi como cono-
cer su relacion con la supervivencia a medio plazo en la UCI
de un hospital universitario.

Pacientes y métodos
Pacientes

Se realizd un estudio longitudinal retrospectivo con datos
recogidos prospectivamente. El analisis se centrdé en una
poblacion de estudio de 2.750 pacientes operados de ciru-
gia cardiaca en el Hospital Universitario Son Espases de
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Palma de Mallorca desde enero del 2003 hasta diciembre del
2009. Nuestro hospital es centro de referencia de la sanidad
publica para la cirugia cardiaca de la comunidad de las Islas
Baleares. Este hospital cubre la asistencia de una poblacion
de un millén de habitantes. La cirugia cardiaca realizada en
nuestro centro se clasifica en coronaria, valvular, coronaria
y valvular, y otros tipos de cirugia que incluyen la cirugia de
aorta. También se atiende la cirugia coronaria realizada sin
circulacion extracorporea. Todos los pacientes eran mayo-
res de 17 afnos y habian permanecido en la UCI al menos 48
h. Los detalles sobre la recogida de datos, la definicion de
las variables y los analisis de los resultados globales sobre
la mortalidad hospitalaria, y la supervivencia a medio plazo
de estos pacientes se han publicado, al igual que la valo-
racion de la neumonia'®'. El comité de investigacion de
nuestro centro autorizo este estudio y obvio la necesidad
del consentimiento informado.

Calculo de la mortalidad

La mortalidad hospitalaria se calculd identificando a todos
los pacientes que fallecieron durante la estancia en el hos-
pital. También se calculé la mortalidad a 30 dias del acto
operatorio identificando a los pacientes que fallecieron en
el hospital o tras el alta fuera de él. Para evitar confundir
complicaciones con comorbilidades que no estaban presen-
tes antes de la operacion, antes de calcular la frecuencia de
complicaciones postoperatorias ocurridas durante la estan-
cia en la UCI se comprobdé que ninguna de las complicaciones
seleccionadas eran comorbilidades?. El calculo de las com-
plicaciones postoperatorias se realizé dividiendo el niUmero
de pacientes con complicaciones por el nimero total de
pacientes operados.

Calculo del fracaso en el rescate

El FR se calculé® dividiendo el nimero de muertes en los
pacientes con las complicaciones postoperatorias escogidas
(numerador) por el nUmero de pacientes con estas complica-
ciones postoperatorias (denominador). Las complicaciones
seleccionadas responden a 3 razones. Primera, que todas
eran graves y justifican, por tanto, acciones priorizadas de
mejora. Segunda, poder comparar el FR con los notifica-
dos por el primer estudio de Silber et al.#, que valor6 26
complicaciones, y el de Reddy et al.?, que examino 17. Ter-
cera, que, ademas de ser graves, son las mas frecuentes en
nuestra UCI. Con estos criterios, se seleccionaron las siguien-
tes 9 complicaciones por orden decreciente de frecuencia
de aparicion: paro cardiaco, infarto agudo de miocar-
dio (IAM), fibrilacion auricular, insuficiencia ventricular
izquierda, ictus, neumonia, insuficiencia renal aguda, reo-
peracion por hemorragia y transfusion de 8 o mas unidades
de hematies. Otras complicaciones, como la mediastinitis
(0,1%), las arritmias ventriculares (0,7%) o el shock cardio-
génico (1,5%) no se consideraron en este estudio por las
limitaciones que impone su muy baja frecuencia.

Calculo del riesgo quirargico

El riesgo quirirgico se evalu6 mediante el EuroSCORE
logistico?'. La anemia preoperatoria se definié6 como una

hemoglobina < 12g/dL para las mujeres y < 13g/dL para
los hombres, medida el dia anterior a la intervencién qui-
rdrgica. La disfuncion renal preoperatoria se defini6 como
un filtrado glomerular (FG) estimado < 60ml/min/1,73 m?.
EL FG se estim6 mediante la formula abreviada del estudio
Modification of Diet in Renal Disease (MDRD)%2.

Complicaciones

Las complicaciones se definieron del siguiente modo: paro
cardiaco, como la ausencia subita de pulso cardiaco por
asistolia o fibrilacion ventricular y no relacionado con la
evolucion final de la enfermedad; IAM, como la aparicion
de una nueva onda Q en el electrocardiograma y/o cambios
electrocardiograficos tipicos de isquemia; fibrilacion auri-
cular, como la aparicion de una nueva fibrilacion auricular
en el postoperatorio en ausencia de arritmias preoperato-
rias; insuficiencia ventricular izquierda, como la presencia
de edema pulmonar. Ictus, como la presencia de una lesion
cerebral focal que persistio al menos 24 h y confirmada por
la tomografia axial computarizada craneal. La neumonia en
UCI se definid como la aparicion de nuevos infiltrados pul-
monares persistentes en 2 o mas radiografias y 2 o mas
criterios del sindrome de respuesta inflamatoria sistémica.
La insuficiencia renal aguda, segln los criterios de la Acute
Kidney Injury Network (AKIN)': un incremento del 50% de la
creatinina sérica o un incremento > 0,3 mg/dL de la creati-
nina sérica comparada con la basal obtenida el dia anterior
a la intervencion quirlrgica. Reoperacion por hemorragia,
Ccomo una nueva intervencion quirdrgica por una hemorra-
gia detectada después del ingreso en la UCI. Se escogieron
8 0 mas unidades de hematies transfundidas porque, para
poder hacer las comparaciones previstas, es la misma varia-
ble utilizada en los estudios de Reddy et al. y Silber et al.>*.

La mortalidad de los pacientes que fueron dados de alta
vivos del hospital se calculé a partir de la informacion pro-
porcionada por la historia clinica electronica, el Instituto
Nacional de Defuncion y el Servicio Balear de Estadistica
seglin el estado vital a 31 de diciembre del 2011.

Analisis estadistico

La distribucion de las variables del estudio se expresa con la
media + desviacion estandar. La de las que no seguian una
distribucion normal, como mediana (intervalo intercuarti-
lico) y la de las variables cualitativas, como valor absoluto
y porcentaje. Asimismo, se calcularon los intervalos de con-
fianza (IC) del 95% de las estimaciones de porcentajes. Las
variables de resultado principales a nivel hospitalario fueron
la mortalidad en el hospital, la frecuencia de complicaciones
y el FR, y las extrahospitalarias, la mortalidad a 30 dias y la
supervivencia a medio plazo. Las pruebas de la t de Student
y de Mann-Whitney se emplearon para comparar medias y la
prueba de la chi al cuadrado, para porcentajes.

Para averiguar qué variables se asocian de forma
independiente con cualquiera de las 9 complicaciones
seleccionadas se construyd un modelo de regresion logistica
en el cual se incluyeron como variables independientes
aquellas con un valor p < 0,05 en el analisis univariante.
La bondad de ajuste del modelo se comprob6 mediante la
prueba de Hosmer-Lomeshow. Aunque no era objetivo de
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este estudio, también se estimo la capacidad discriminante
del modelo logistico final con la construccion de curvas ROC
y la estimacion del estadistico C. La supervivencia a medio
plazo se estimo, conforme a su definicion, con todos los
pacientes a partir del alta hospitalaria mediante curvas de
Kaplan-Meier. Se consideraron censurados a los pacientes
que seguian vivos a 31 de diciembre del 2011 y los que
seguian vivos en su Ultimo contacto anterior a la fecha de
cierre. Para comparar las diferencias entre las curvas
de supervivencia de los grupos con y sin complicaciones, se
utilizé la prueba de Kaplan-Meier. Se utilizd el test de log
rank para comparar las curvas de supervivencia.

Ademas, se construyo un modelo de regresion de Cox para
determinar si las complicaciones mayores estudiadas se aso-
cian o no con la mortalidad a medio plazo, ajustadas por las
principales variables preoperatorias que pueden ser confu-
soras por su notable impacto en la supervivencia a medio
plazo de estos enfermos’®.

El modelo se construyéd seleccionando, de las 9 compli-
caciones postoperatorias analizadas, las asociadas con la
mortalidad con un nivel de significacion estadistica p < 0,05.
Se comprobo el supuesto de riesgos proporcionales. Para
este estudio se analizé solo a los pacientes dados de alta
vivos del hospital. Los datos se analizaron con los programas
IBM-SPSS® (version 20) y Medcalc® (version 15.10).

Resultados

La mortalidad hospitalaria fue del 1,4% (39 de 2.750 pacien-
tes; IC del 95%, 1,0-1,9). La mortalidad a 30 dias fue del
1,3% (35 de 2.750 pacientes; IC del 95%, 0,8-1,7). La fre-
cuencia de las complicaciones postoperatorias estudiadas
fue del 38,5% (1.060 de 2.750 pacientes; IC del 95%, 36,7-
40,4). De los pacientes con las complicaciones analizadas

fallecieron 38 y la frecuencia de FR fue del 3,6% (IC del 95%,
2,5-4,9). Un paciente fallecié en la planta por limitacion
del esfuerzo terapéutico. Los pacientes que desarrollaron
alguna de las 3 complicaciones no estudiadas mencionadas
en el apartado anterior tuvieron una mortalidad hospitalaria
del 15,8% (12 de 76 pacientes). Presentaron una complica-
cion 728 (69%) pacientes, 2 complicaciones, 216 (20%), y de 3
aun maximo de 7, 116 (11%). La mortalidad aument signifi-
cativamente (p < 0,0001) con el niUmero de complicaciones:
0,1% (sin complicaciones), 0,8% (una complicacion), 3,7% (2
complicaciones) y 27% (3 o mas complicaciones).

En la tabla 1 se resumen las caracteristicas basales de
los pacientes sin y con complicaciones. La frecuencia de la
edad > 70 afos, el tipo de cirugia, la cirugia urgente,
la hipertension arterial, la hipertension pulmonar, el edema
agudo de pulmon, la insuficiencia renal crénica y la anemia
preoperatoria fue mayor en los pacientes con complica-
ciones postoperatorias que en los que no las presentaron y
estas diferencias fueron estadisticamente significativas. En
la tabla 2 aparecen las complicaciones analizadas y la fre-
cuencia del FR, que oscild entre el 3,5% en los pacientes con
fibrilacion auricular y el 27,5% en los que tuvieron neumonia.

Salvo la transfusion de hematies, que fue mayor en los
pacientes sin complicaciones, el riesgo operatorio (esti-
mado con el EuroSCORE logistico), el tiempo de circulacion
extracorporea, el de isquemia, el de ventilacién mecanica y
las estancias en la UCI y hospitalaria fueron mayores en los
pacientes que presentaron alguna de las 9 complicaciones
(tabla 3).

La tabla 4 presenta los resultados de la regresion logis-
tica y en ella se observa que las variables con mayor fuerza
de asociacioén con sufrir complicaciones postoperatorias fue-
ron, y aunque débil, por orden descendente, la cirugia
urgente, la insuficiencia renal cronica, la edad > 70 afos, la
hipertension arterial, la anemia preoperatoria y el tiempo

Tabla 1 Principales covariables de los pacientes sin (n = 1.690) y con (n = 1.060) complicaciones tras la cirugia cardiaca
Covariables Sin complicaciones (n, %) Con complicaciones (n, %) p
Edad (anos, media + DE) 64+11,9 76 11,1 < 0,0001
Sexo

Masculino 1.141 (67) 716 (68) 0,6

Femenino 549 (33) 344 (32)
Tipo de cirugia < 0,0001

Coronaria 787 (46) 375 (35)

Valvular 530 (31) 354 (33)

Coronaria + valvular 262 (16) 225 (21)

Otros® 111 (7) 106 (10)
Cirugia urgente 105 (6) 122 (11) < 0,0001
Hipertension arterial 1004 (59) 721 (68) < 0,0001
Diabetes mellitus 517 (30) 336 (32) 0,4
Fraccién de eyeccion < 30% 57 (3,4) 43 (4,1) 0,32
EPOC 198 (12) 161 (15) 0,006
Hipertension pulmonar 56 (3,3) 65 (6,1) < 0,0001
Edema agudo de pulmén 116 (6,8) 107 (10) 0,002
Insuficiencia renal crénica 127 (7,5) 189 (18) < 0,0001
Anemia preoperatoria 554 (33) 452 (43) < 0,0001

DE: desviacion estandar; EPOC: enfermedad pulmonar obstructiva crénica.
a EL 67 y el 83% de los pacientes del grupo Otros fueron operados de cirugia de la aorta.
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Tabla 2 Incidencia de las 9 complicaciones postoperato-
rias seleccionadas y fracaso en el rescate en 2.750 pacientes
operados de cirugia cardiaca

Complicacion Pacientes Fracaso en el
(n, %) rescate (n, %)
Paro cardiaco 51 (1,9) 14 (27,5)
Infarto agudo de miocardio 79 (2,9) 6 (7,5)
Fibrilacion auricular 521 (18,9) 18 (3,5)
Insuficiencia ventricular 93 (3,4) 9(9,7)
izquierda
Neumonia 32 (1,2) 9 (28,0)
Insuficiencia renal aguda 582 (21) 30 (5,2)
Ictus 28 (1,2) 3 (10,7)
Reoperacion 55 (2) 4(7,3)
Transfusion hematies 130 (4,7) 16 (12,3)

de circulacion extracorpérea. La capacidad discriminante
del modelo fue baja (area bajo la curva = 0,66; IC del 95%,
0,64-0,67).

En la figura 1 se puede apreciar que la supervivencia al
ano y a los 5 anos de los pacientes dados de alta vivos del
hospital que no presentaron ninguna de las 9 complicacio-
nes fue del 99 y el 93%, respectivamente, comparada con
la de los que las sufrieron, que descendio al 96 y el 83%
(p < 0,0001). La media del tiempo de supervivencia fue de
8,5 y 8 anos para los pacientes sin o con complicaciones,
respectivamente. Tras comprobar el supuesto de proporcio-
nalidad de riesgos, el analisis de regresion de Cox mostro
que, tras ajustar por las covariables asociadas con peor pro-
nostico (edad > 70 afos, diabetes mellitus, enfermedad
pulmonar obstructiva crénica, fraccion de eyeccion < 30%,
insuficiencia renal cronica y anemia preoperatoria), las com-
plicaciones postoperatorias asociadas con la mortalidad a
medio plazo fueron la neumonia (hazard ratio [HR] = 2,6, IC
del 95%, 1,27-5,50), el IAM (HR=1,9, IC del 95%, 1,10-2,30) y
lainsuficiencia renal aguda (HR = 1,7, IC del 95%, 1,30-2,26).

Discusion

En este estudio se han analizado las complicaciones graves
seleccionadas por los motivos expuestos que se producen
en la UCI durante el periodo postoperatorio de la cirugia
cardiaca y el FR, con la finalidad de incorporar nuevos

Tabla 4 Modelo de regresion logistica (analisis multiva-
riado) de las variables asociadas con las complicaciones tras
la cirugia cardiaca

Variable OR (IC del 95%) P

Cirugia urgente 2,03 (1,52-2,72) < 0,0001
Insuficiencia renal 1,50 (1,25-1,80) < 0,0001
Edad > 70 anos 1,42 (1,20-1,68) < 0,0001
Hipertension arterial 1,38 (1,16-1,64) < 0,0001
Anemia preoperatoria 1,30 (1,09-1,54) 0,002
Tiempo de circulacion 1,019 (1,009-1,013) < 0,0001

extracorporea (min)

Prueba de Hosmer-Lomeshow chi al cuadrado = 7,82 (8 gl; p =
0,45).
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Figura 1  Supervivencia® de los pacientes dados de alta vivos

del hospital y que no presentaron ninguna de las 9 complica-
ciones seleccionadas® respecto a los que presentaron alguna de
ellas en el postoperatorio®.

a Sin complicaciones (—).

b Con complicaciones (----- ).

¢ Log rank = 31,3, p < 0,0001.

Tabla 3 Variables perioperatorias de los pacientes sin (n=1.690) y con (n=1.060) complicaciones tras la cirugia cardiaca
Variables perioperatorias Sin complicaciones Con complicaciones p
(%, 1C del 95%) (%, 1C del 95%)

EuroSCORE logistico 3,7 (2,1-6,5) 5,7 (3,2-10,5) < 0,0001
Tiempo de CEC (min) 87 (68-134) 101 (79-127) < 0,0001
Tiempo de isquemia (min) 64 (48-84) 74 (56-98) < 0,0001
Transfusion de hematies (%)? 1.138 (67) 849 (81) < 0,0001
Tiempo de ventilacion mecanica (h) 5 (4-7,5) 7,7 (5-17) < 0,0001
Estancia en la UCI (dias) 2 (2-3) 3 (2-5) < 0,0001
Estancia en el hospital (dias) 10 (8-16) 14 (9-23) < 0,0001

CEC: circulacion extracorporea; UCI: Unidad de Cuidados Intensivos.

@ Hematies transfundidos en el quiréfano o en la UCI.



Mortalidad de las complicaciones postoperatorias (failure to rescue) 131

indicadores que permitan monitorizar mejor la efectividad
de su resolucion y la seguridad e introducir mas medidas de
mejora.

Los resultados muestran una incidencia moderada de
complicaciones y una mortalidad y un FR globales bajos.
En otras palabras, la capacidad de la UCI para diagnosticar
oportunamente y tratar adecuadamente las complicaciones
postoperatorias es alta, como indica el bajo FR. Por otra
parte, la mortalidad hospitalaria aumenté con el nimero
de complicaciones y, aunque no se ha establecido un dintel
para valorar la magnitud del FR, en la neumonia y el paro
cardiaco fue del 28,8 y el 27,5%, respectivamente, los mas
altos de todas las complicaciones estudiadas. El analisis de
regresion de Cox mostro que 3 complicaciones (neumonia,
IAM y la lesion renal aguda) se asocian de forma indepen-
diente con una supervivencia mas reducida a medio plazo
que los que no las presentan.

La frecuencia de complicaciones y de FR son similares a
las del estudio de Silber et al. realizado con 16.673 pacien-
tes operados de cirugia coronaria entre 1991 y 1992“. Sin
embargo, en un reciente estudio, la frecuencia de compli-
caciones fue menor (16%) y el FR mas elevado (19,8%) cuando
en la poblacion estudiada se incluyeron las operaciones mas
frecuentes de cirugia cardiaca’. Estas diferencias se expli-
can en parte porque las complicaciones seleccionadas y sus
diferentes definiciones son distintas en los estudios revisa-
dos, como el tipo de cirugia analizado y sus agrupaciones
heterogéneas entre estudios (coronaria aislada o cardiaca
en conjunto). Por ejemplo, algunos autores no consideran
la neumonia postoperatoria como una complicacion grave,
contrariamente a lo que ocurre en nuestra experiencia’ '’ y
en otros estudios??>2,

Los hospitales que tienen baja mortalidad suelen tener
mayor capacidad para rescatar pacientes que presentan
complicaciones postoperatorias graves®. A las mismas con-
clusiones se llega si se analiza el FR en la cirugia cardiaca
infantil’?. Recientemente, en un estudio del FR en el paro
cardiaco tras la cirugia cardiaca, aunque en él no se espe-
cifica si ocurrié en la UCI o en la planta, se indica que
la variabilidad de su magnitud entre los centros es muy
alta, y puede oscilar entre el 50 y el 80%. Los autores
concluyen que dicha variacion guarda mas relacion con el
rendimiento de cada hospital que con el riesgo individual
prequir(rgico de cada paciente'. Las posibles explicaciones
de tales diferencias en el éxito en el rescate son multiples,
complejas e incluyen, entre otros factores, la presencia
de unos cuidados excelentes debidos a una mejor rela-
cion paciente/enfermera“, la presencia de intensivistas?®?/,
el uso apropiado de tecnologia adecuada y, no menos
importante, una organizacion que actla temprana y opor-
tunamente para resolver las distintas complicaciones?®?°.
En nuestro caso, el paciente operado de cirugia cardiaca es
atendido en una unidad especifica de 8 camas que pertenece
al Servicio de Medicina Intensiva del hospital (32 camas),
lo que asegura que el paciente siempre reciba los cuida-
dos postoperatorios de un intensivista de presencia fisica.
Se trata de una unidad creada en el afno 2003 a lo que hay
que sumar la experiencia previa del equipo de cirugia car-
diaca, en algln caso cercana a los 40 anos de actividad. El
efecto sinérgico de la meticulosidad y la pericia adquirida en
la cirugia cardiaca realizada durante tantos afos, junto con
la buena organizacion de los cuidados pre y postoperatorios

en la UCI pueden ser relevantes para entender los buenos
resultados obtenidos. Junto a ello, existe un reconocido
liderazgo clinico y una plena cooperacion multidisciplinaria
entre los distintos servicios implicados en los procedimientos
quirdrgicos (Cardiologia, Cirugia Cardiaca, Anestesiologia,
Medicina Intensiva, etc.) y una aplicacion estricta de los pro-
tocolos de indicacion quirdrgica, ademas de las técnicas mas
idoneas y las medidas preventivas. Este modelo de cuidados
multidisciplinario tipico de las UCI lideradas por intensivistas
reconoce la complejidad de la medicina intensiva moderna
y el importante papel de la comunicacién entre los provee-
dores de los cuidados de salud para aportar unos cuidados
integrales, factores concomitantes todos ellos que se ha
demostrado que contribuyen decisivamente a la efectividad
y seguridad de los cuidados integrales de estos pacientes.
Esto no puede ser mas cierto en el ambito de las UCI que
atienden a los pacientes operados de cirugia cardiaca.

El analisis del FR de las complicaciones postoperatorias
da una vision global de la calidad pero no es Gtil para explicar
el evento final (muerte), porque en este desenlace influ-
yen numerosos factores y, ademas, la secuencia temporal
que conduce desde la primera complicacion hasta la muerte
puede ser intrincada®. En este tipo de analisis las compli-
caciones se consideran como eventos independientes y se
omite sus interacciones y su secuencia de aparicion en el
tiempo. La practica clinica indica que las complicaciones
primarias conducen a complicaciones secundarias y que con
un mejor conocimiento de esta secuencia podrian disefarse
estrategias mas tempranas para detener su evolucion. En
este sentido, Wakeam et al. han cuantificado recientemente
el importante efecto de 5 complicaciones primarias de la
cirugia mayor sobre el riesgo del paciente de presentar com-
plicaciones secundarias y proponen anadir a este tipo de
analisis la aparicion de las complicaciones secundarias con
el fin de encontrar mejores intervenciones para detener su
progresion’’.

En general, la mortalidad asociada con la cirugia car-
diaca se produce predominantemente en pacientes mayores
de 70 anos, con elevado riesgo quirurgico y que necesi-
tan de una operacion urgente, ya que suelen tener mas
complicaciones postoperatorias graves'®. En este subgrupo,
aunque no figura en los sistemas de valoracion del riesgo
quirdrgico, seria conveniente evaluar la fragilidad, defi-
nida por Fried como un sindrome de reserva fisica y de
resistencia al estrés disminuidos®?. Es esencial, por tanto,
identificar a aquellos pacientes con mayor riesgo de presen-
tar complicaciones postoperatorias que predisponen al FR
para desarrollar estrategias que las eviten, las identifiquen
precozmente y permitan su tratamiento mas efectivo.

EL FR parece ser un fendémeno relevante que contribuye a
aumentar sustancialmente la mortalidad hospitalaria, tanto
en la cirugia cardiaca como en la cirugia no cardiaca®>. La
relacion entre la mortalidad hospitalaria y la asociada con
las complicaciones postoperatorias, asi como las oportuni-
dades de mejorar la seguridad del paciente, han sido objeto
de una reciente revision®*. Y en el mismo sentido también
se ha descrito® que la intensificacidn de los cuidados en la
planta de cirugia, de acuerdo con protocolos bien disefiados
que contemplen el aumento de los cuidados necesarios del
paciente en funcion de las alteraciones fisiologicas, es un
proceso clave para proteger la seguridad de los pacientes
posquirdrgicos y mejorar su pronostico.
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Entre las limitaciones de este estudio cabe mencionar
que el nimero de pacientes estudiados es (relativamente)
bajo si se compara con grandes series como las de Lapar
et al."", con mas de 79.000 pacientes, o la mas reciente de
Wakeam et al.3", con una cohorte de 890.604. Sin embargo,
la incidencia de la mortalidad y el FR globales en esta
serie con casi 3.000 pacientes son afortunadamente muy
bajas.

Ademas, al no haber incluido todas las complicaciones
por las razones indicadas, se estan subestimando el nUmero
y la frecuencia de todas las complicaciones que se han pro-
ducido en el periodo estudiado, pero su estimacion no era
un objetivo de esta investigacion ni influye en los resulta-
dos obtenidos en relacion con el FR en las 9 complicaciones
escogidas, la variable de interés estimada en este estudio.

Por otro lado, se han analizado las variables asociadas
con el desarrollo de las complicaciones postoperatorias gra-
ves escogidas y la bondad de ajuste del modelo logistico
construido es adecuada. No obstante, su capacidad para
discriminar los pacientes que las desarrollan y los que no
es baja, aunque este no es un objetivo del estudio y se ha
evaluado ad hoc.

Ademas, al analizar solo las complicaciones diagnostica-
das en la UCI y no las que ocurren en la planta, se puede
haber infravalorado el niUmero total de complicaciones, aun-
que no la mortalidad hospitalaria. Las complicaciones mas
frecuentes seleccionadas y sus definiciones difieren sustan-
cialmente en los estudios que analizan el FR y ello impide
virtualmente realizar comparaciones entre UCI y servicios
de Cirugia Cardiaca. La variable transfusion de hematies
podria introducir el fendmeno de confusion por indicacion
(confounding by indication). No obstante, en este estudio se
ha mantenido esta variable para poder comparar los resul-
tados con los restantes estudios publicados sobre FR, dado
que también la incluyen en sus analisis. Se ha tenido muy en
cuenta el numero de eventos por variable seleccionada, no
el orden de aparicion de las complicaciones, lo cual habria
ayudado a conocer la causa principal de muerte. Nuestra
intencion ha sido utilizar dicho método para aumentar nues-
tra capacidad de monitorizar complicaciones y mejorar su
resolucion.

Por Gltimo, cabe subrayar que al interpretar y evaluar
el fallo en el rescate y sus variaciones entre centros se
debe reconocer la estructura jerarquica o multinivel de los
datos. Es probable que dichas variaciones respondan tanto
a variaciones en y entre los pacientes (primer nivel), como
a variables contextuales dependientes de las caracteristicas
y el funcionamiento de los equipos médicos que atienden a
estos pacientes, asi como de los hospitales (segundo nivel).
Por ello, en cualquier estudio que soslaye este hecho y omita
el analisis multinivel se debe ser cauto con las interpreta-
ciones y las medidas de mejora que se propongan®°.

En conclusion, la aparicion de complicaciones graves pos-
toperatorias, consideradas en su conjunto y su fracaso en
resolverlas es un factor importante que influye en la mor-
talidad hospitalaria de los pacientes de cirugia cardiaca y
parece disminuir la supervivencia a medio plazo. La edad
> 70 afos, la enfermedad renal crénica y una cirugia urgente
son factores que se asociacidn con estas complicaciones. La
aparicion de neumonia, IAM y la insuficiencia renal aguda
en el periodo postoperatorio se asocian con menor super-
vivencia a medio plazo. Con todo, tanto la mortalidad

postoperatoria como el FR en la UCI estudiada son global-
mente bajos.
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