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Introduccién: La traqueostomia es un procedimiento indicado en los pacientes con ventila-
cién mecanica (VM) prolongada.
Objetivo: El objetivo del estudio fue conocer sus caracteristicas, técnica, momento adecuado
de realizacién y evolucién.
Material y método: Estudio observacional retrospectivo de pacientes ingresados en la UCI
durante 2012, con traqueostomia electiva. Se analizaron variables demograficas, escala Apa-
cheIl, enfermedades, dias de VM, estancia y mortalidad; de forma global, y por grupos segin
técnica precoz o tardia. El estudio fue aprobado por el comité ético de investigacién clinica
del centro, cumpliendo con los principios bioéticos del mismo.
Resultados: En la muestra de 42 pacientes, la edad media fue de 61,36 anos, con mediana de
Apache Il de 18. La enfermedad mas frecuente fueron los pacientes neurolégicos, se realizé
la forma percutdnea en el 71,5% de los pacientes, con complicaciones menores del 20%. En
el grupo de traqueostomia precoz se observé menor nimero de dias de VM y estancia de
forma significativa.
Conclusiones: La traqueostomia electiva es una técnica frecuente en la UCI, realizado el pro-
cedimiento segln protocolo; la modalidad percutdnea es la mas empleada, con escasas
complicaciones. En los pacientes neurocriticos y con destete prolongado, la técnica precoz
reduce los dias de ventilacién y estancia, sin beneficio en la mortalidad.
© 2016 Sociedad Colombiana de Anestesiologia y Reanimacién. Publicado por Elsevier
Espana, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://
creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
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ABSTRACT

Introduction: tracheostomy is a procedure indicated for patients with extended mechanical
ventilation.

Objective: The objective of the study was to learn about the technical characteristics, the
appropriate timing for the procedure and its evolution.

Material and method: Observational, retrospective study of ICU admitted patients during
2012, with elective tracheostomy. The demographic variables, the Apache II, the patholo-
gies, the number of days in MV, length of stay and mortality were analyzed, both globally
and by groups, depending on the early or late use of the technique. The study was appro-
ved by the Ethics Committee for Clinical Research of the institution, in accordance with the
institutional bioethical principles.

Results: The mean age in the sample with 42 patients was 61.36, and the mean Apache II
was 18. The most frequent pathology was neurological. The approach was percutaneous in
71.5%, with minor complications in 20% of the cases. In the early tracheostomy group, the
number of days in MV and the length of stay were both considerably shorter.

Conclusions: Elective tracheostomy is a commonly used technique in the ICU and the pro-
cedure is performed according to the protocol. The percutaneous approach is the most
frequently used, with few complications. In neurological critical patients with extended
weaning, an early approach reduces the number of days with ventilation and the length of
stay, with no positive impact on mortality.

© 2016 Sociedad Colombiana de Anestesiologia y Reanimacién. Published by Elsevier
Espana, S.L.U. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://

creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introduccién

La realizacién de traqueostomia (TQ) en pacientes con
necesidad de ventilacién mecanica (VM) prolongada es un
procedimiento frecuente en la unidad de cuidados intensi-
vos (UCI). Existen controversias con respecto a la técnica, el
momento éptimo de realizacién, la influencia en la duracién
de la VM, la estancia y la mortalidad®>. El momento 6ptimo
para la realizacién de la TQ continua en discusién®.

La divergencia de resultados en la literatura, y escasa
evidencia a favor de la TQ precoz, justifica la realizacién
de nuevas investigaciones para aportar mas datos de este
procedimiento. El objetivo del estudio fue describir las carac-
teristicas de los pacientes con indicacién de TQ, comparado
por grupos de precoz y tardia.

Material y métodos

En una cohorte de pacientes ingresados en la UCI con
indicacién de TQ, se realizdé un estudio observacional des-
criptivo durante el afio 2012. Se seleccionaron los pacientes
traqueostomizados, estudiando caracteristicas demograficas,
enfermedades subyacentes (clasificadas en neurocriticos,
politraumatizados, estados de shock e insuficiencia respira-
toria), escala de gravedad al ingreso (Apache II), tipo de
técnica (percutdnea o quirtrgica), complicaciones (inme-
diatas y tardias), duracién de la VM, estancia en la UCI
y supervivencia. Fueron excluidos los pacientes con larin-
guectomia previa, procedimiento urgente por obstruccién

de via aérea, o con limitacién de tratamiento de soporte
vital.

Tras la indicacién de TQ, consensuada en sesion clinica,
se realizé la intervencidn electiva segun el protocolo vigente.
El estudio fue aprobado segin la normativa del comité ético
de investigacién clinica. Se decidi6 la técnica, en funcién de
la anatomia cervical y la situacién clinica. La forma percuta-
nea fue segura, rapida, sin necesidad de traslado. La forma
quirtrgica de eleccién, en enfermedad cervical o alteraciones
anatdémicas; realizada en la unidad, o por el servicio de ORL
en los casos mas complicados.

En nuestro modelo se clasificaron los pacientes en TQ pre-
cozy tardia, a partir del decimocuarto dia. Evidencia reciente”
establece la recomendacién de esperar 10 dias hasta confirmar
la necesidad de VM antes de indicar el procedimiento.

Se realizd una revisién prospectiva de las historias clinicas,
con recogida de variables, y la elaboracién de la base de datos,

Tabla 1 - Principales diagnésticos de ingreso en la UCI,

en pacientes con indicacién de traqueostomia (n =42)

Enfermedades Numero de casos (%)
Neurocriticos® 20 (47,61)
Politraumatizados 3(7,14)

Shock (séptico e hipovolémico) 6 (14,28)
Insuficiencia respiratoria® 13 (30,95)

2 Traumatismo craneoencefalico, evento vascular cerebral, estatus
epiléptico.

b Enfermedad médica con ventilacién mecanica prolongada.
Fuente: autores.
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Tabla 2 - Caracteristicas de los grupos en funcién del momento de realizacién de la técnica: precoz (hasta 14 dias en VM)

y tardia (después de 14 dias en VM)

Traqueostomia precoz Traqueostomia tardia Valor de p
n=27 n=15
Edad (media anos) 59,93 63,93 0,428
Sexo % (masculino/femenino) 66,7/33,3 73,3/26,7 0,654
Apache Il mediana, IQR 17 (13-20) 18(14-20) 0,562

IQR: rango intercuartilico, percentil 25/percentil 75; VM: ventilacién mecanica.

Fuente: autores.

Tabla 3 - Comparacién dias de ventilacién, dias de estancia y supervivencia. Técnica precoz (hasta 14 dias en VM)

y técnica tardia (después de 14 dias en VM)

Muestra Traqueostomia precoz Traqueostomia tardia Valor de p
n=42 n=28 n=14
Dias de ventilacién (media, IC 95%) 26,52 (22,44-30,61) 21,37 (18,37-25,70) 35,80 (29,43-43,92) 0,000
Dias de estancia (media, IC 95%) 28,05 (23,85-32,24) 23,19 (19,58-27,58) 36,80 (30,35-44,73) 0,001
Supervivencia % (recuperacién/exitus) 64,3/35,7 74/26 46,7/53,3 0,076

VM: ventilacién mecdnica.
Fuente: autores.

para andlisis posterior. Las variables categéricas se expresan
en porcentajes y distribucién de frecuencias, y las cuantita-
tivas en media (e IC 95%), o mediana (e IQR). Las pruebas
de contraste de hipétesis utilizadas para las variables cuan-
titativas fueron la prueba t de Student en la comparacién de
medias paramétricas, y la U de Mann-Whitney en las no para-
métricas; en las variables cualitativas se utiliz6 la prueba de
Chi-cuadrado.

Resultados

La edad media de la muestra (n=42) fue de 61,36 anos, con el
69% de sexo masculino. La mediana de Apache II fue 18, IQR:
13-20. La enfermedad mas frecuente fueron los pacientes neu-
rocriticos (tabla 1). La técnica percutdnea fue realizada en el
71,5%, documentando un 19% de complicaciones inmediatas
y un 16,7% de tardias. La supervivencia fue del 64,3%.

La mediana de dias en VM hasta la TQ fue de 14, IQR: 9-17,
la media de dias totales VM fue de 26,52, IC 95%: 22,44-30,61,
y la media de dias de ingreso 28,05, IC 95%: 23,85-32,24. Se
clasificaron los casos en grupos: TQ precoz, realizada antes o
hasta el dia 14 en VM (n =27; 64,3% de la muestra) y TQ tardia,
a partir de 14 dias en VM, (n =15; 35,7% de la muestra). Ambos
fueron comparables en edad, sexo y escala de gravedad Apa-
che 1II (tabla 2). En las variables dias totales de VM y dias de
estancia, se observaron diferencias significativas, con valores
medios mas elevados en el grupo de TQ tardia. No hubo aso-
ciacién significativa entre el tiempo de TQ y la supervivencia
(tabla 3).

Discusion

La TQ es una técnica frecuente indicada en los pacientes
con necesidad de VM prolongada. En nuestro estudio, la
edad media fue de 61 anos, con predominio masculino; los
pacientes neurocriticos fueron los mas prevalentes. La moda-
lidad mas empleada fue la percutanea, con complicaciones

menores del 20%, siendo una técnica segura. El momento
6ptimo para su realizacién no estd aun definido, la mediana
de dias en VM hasta la técnica en la muestra fue de 14. Los
pacientes del grupo de TQ precoz presentaron menor numero
de dias en VM y menor estancia comparado con el grupo tar-
dio. Estos resultados son comparables a los que se describen
en metaanaélisis previos®. Por el contrario, no hubo diferencias
en términos de mortalidad, en consonancia con publicaciones
recientes’.

En futuras investigaciones serd necesario considerar la
heterogeneidad de los pacientes incluidos segin enfermeda-
des. En los pacientes neurocriticos y/o con alta probabilidad
de VM prolongada la TQ precoz disminuye la duracién de la
VM y estancia en la UCI?, sin influencia en la mortalidad®.
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