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Investigacion clinica

Caracteristicas de los pacientes traqueostomizados durante su
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Introduccién: La evidencia muestra que cerca del 10% de los pacientes que ingresan a Unidad de Cuidados Intensi-
vos (UCI) requieren de una traqueostomia (TQT), y es clara en demostrar que la instalacién de una TQT temprana es
beneficiosa para disminuir los requerimientos de sedacion, dias de ventilacion mecanica invasiva (VMI), estadia en
UCI, dias de hospitalizacién, y permitir una rehabilitacion temprana con relacion a la movilizacion y deglucion. Desde
la instalacion de la TQT hasta su retiro es fundamental la intervencion interdisciplinaria para lograr de forma oportuna
los resultados de rehabilitacion motora y deglutoria. Actualmente, se desconoce el tiempo en que los pacientes con
TQT logran salir de la cama y sus tiempos de logros deglutorios, es por esto que el objetivo principal del estudio es
determinar la diferencia en los tiempos de rehabilitacién de pacientes con TQT temprana y tardia. Metodologia: Es-
tudio observacional de caracter retrospectivo, tipo serie de casos. Se incluyeron 86 pacientes ingresados a UCI del
Hospital del Trabajador que requirieron la instalacion de una TQT. Se excluyeron 2 pacientes que ingresaron con TQT,
y 18 pacientes que se trasladaron a otro centro asistencial con la TQT instalada. Los pacientes que fallecieron con la
TQT instalada (n=8) fueron excluidos del andlisis final. La informacion se recopilé a partir de la base de datos interna
del hospital. Los datos se analizaron segun 4 grupos de variables: variables personales y clinicas; caracteristicas de la
TQT; variables asociadas a la rehabilitacién motora y deglutoria; y variables asociadas a la decanulacion. Resultados:
Se analizaron los datos de 56 pacientes que cumplieron con los criterios de inclusion, la edad promedio fue de 52+12
afos, y la mayoria fueron hombres (73%). El diagnéstico més frecuente fue COVID (57%), seguido de TEC (21,4%). La
mediana del tiempo de la TQT fue de 18[14-24] dias para el total de la poblacién, el 68% de las TQT fueron realizadas
de forma tardia, el tiempo de VMI (20.5[16-24] versus 31.5[22-46];p. Conclusion: La TQT temprana seria beneficiosa
para disminuir los dias de VMI y dias de estadia en UCI, ademas, permite una rehabilitacion precoz en relacién a la
rehabilitacion motora y deglutoria.



