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INTRODUCCIO

Les Unitats de Suport Vital Avancat del SEM (USVAm) disposen de I'equipament i
personal per fer trasllats interhospitalaris de malalts greus quan el centre emissor no
disposa de recursos suficients. La seva tasca es combina amb l'atencié de les
emergéncies primaries.

OBJECTIUS
Descriure el perfil del malalt traslladat per una USVAm per analitzar formes
alternatives de trasllat.

METODE
Estudi observacional descriptiu amb recollida de dades retrospectiva durant el periode
de temps del 3 de mar¢ al 7 de juliol del 2012, d'una unitat USVAm d'un medi
comarcal. Les dades es van obtenir dels informes assistencials i de l'informe d'alta
hospitalari.

RESULTATS

Vam obtenir 84 registres (12% de serveis). L'edat mitja era de 73 anys (DE 10), homes
70,4%, un 50% no tenien antecedents de patologia greu. En el 51,2% de casos
I'hospital emissor no disposava de recursos per atendre el malalt, en el 28,6% es
trasllada per valoracié d’especialista. El desti va ser una UCI només en el 31%. No va
requerir intubacié traqueal el 82,1%, tractament amb liquids 57,1%. No va ser
necessari tractament amb bomba de perfusié en 38,1% de casos. No van requerir
oxigenoterapia el 58,8% de malalts. No es va fer cap intervencio en el 62,7% de casos
i en 15,7% es va retirar el tractament iniciat al centre emissor. No es van observar
diferéncies significatives en I'estat hemodinamic del pacient (medianes), TAS inicial i
final 103 i 119 (p=0,4) , TAD inicial i final 64 i 70 (p=0,2), FC inicial/final 95/79 (p=0,2),
Sat 02 (%) inicial/final 96/96.

CONCLUSIONS

Les dades mostren un malalt que majoritariament no requereix intervencions durant el
trasllat, amb poca complexitat de maneig farmacologic i ventilatori. L’estat del malalt no
presenta variacions significatives durant el trasllat. L’analisi amb dades objectives pot
permetre optimitzar les decisions en els trasllats.



