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PACIENTS AMB VENTILACIO MECANICA INVASIVA D'UN
SERVEI D'URGENCIES COMARCAL. A L'ESPERA!
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Lazara Tarkoleva Stoycheva, Judith Sevillano Honorato.
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INTRODUCCIO: Els pacients que precisen intubacié orotraqueal (IOT) i ventilacié
mecanica invasiva (VMI) son pacients inestables que requereixen monitoritzacio i
tractament intensiu.

OBJECTIU: Descriure els pacients que varen precisar ventilacié mecanica invasiva i els
temps relacionats amb l'assisténcia dels mateixos al servei d'urgéncies d'un hospital
comarcal.

METODOLOGIA: Disseny observacional, descriptiu, transversal. Poblaci6 d'estudi:
persones que per la seva patologia o inestabilitat clinica van precisar IOT i VMI en un
servei d'urgencies durant I'any 2022. Les dades formaven part d'un registre assistencial
anonimitzat utilitzant I'eina de gesti6 de dades REDCap. Aquestes varen ser
sociodemografiques, dels temps relacionats amb la IOT i del desti dels pacients. El
registre es va aprovar per la comissio de recerca del centre.

RESULTATS: Es varen incloure 65 persones, el 74,5% homes. La mitjana d'edat va ser
de 57,5 anys (DE=22,2) i el 26,2% van ser positius en COVID-19. Es va trigar de
mediana 20 minuts (RIQ=15) a preparar la persona per ala IOT. Un cop iniciada la VMI,
el temps d'estada al nostre servei va ser de 170 minuts (RIQ=157). Finalment, el temps
de transferéncia amb la unitat que va traslladar al pacient va ser de 30 minuts
(R1Q=22,2). El 75,4% dels pacients es varen traslladar a Hospitals de la regio sanitaria.

CONCLUSIONS: Els pacients que varen requerir IOT i VMI varen ser majoritariament
homes. El temps d'estada a I'hospital pendent de trasllat i el temps de transferéencia va
ser elevat. La majoria de pacients es varen traslladar a la regié sanitaria de referéncia.
Com a implicacions, el coneixement entre centres i equips de trasllat, hauria de facilitar
un contacte previ per poder disminuir el temps de transferéncia.



