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PALABRAS CLAVE Resumen

Ecografia; Introduccion: La ecografia a pie de cama es cada vez mas utilizada por los pediatras que tratan
Cuidados intensivos; a ninos criticos. El objetivo del estudio es describir la disponibilidad, el uso y la formacion
Nifios; especifica existente para esta técnica en las UCIP de nuestro entorno.

Educacién Material y métodos: Se realizé un estudio descriptivo transversal multicéntrico mediante una

encuesta en linea.

Resultados: Se identificaron 51 UCIP en nuestro pais, el 64,7% respondio a la encuesta. EL 53,1%
dispone de ecdgrafo propio, el 25% lo comparte con otras unidades ubicandose en la unidad y
el 21,9% dispone de él pero esta ubicado en otra unidad. La disponibilidad de ecografo no se
relaciond con el tamaiio, la complejidad asistencial o el nimero de ingresos anuales. El 35%
emplea la ecografia diariamente; esto se relaciono con la ubicacion del ecografo en la unidad
(p=0,026), con la realizacion de trasplantes (p =0,009), la disponibilidad de ECMO (p=0,006) y
con el nimero de ingresos anuales (p=0,015). El 45,5% tiene menos del 50% de sus médicos con
formacion especifica; el 18,2% ha formado a todos sus médicos. La presencia de mas del 50% de
médicos formados se asocié con mayor utilizacion a diario (p=0,033) y con su uso para evaluar
la funcion cardiaca (p=0,033), la volemia (p=0,004) o la presencia de liquido intraabdominal

(p=0,021).

Conclusiones: La ecografia a pie de cama es una técnica frecuentemente disponible en las
UCIP espanolas. La formacion especifica para su uso es hasta el momento heterogénea pero

debe servir para potenciar su implantacion.
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Point-of-care ultrasound in Spanish paediatric intensive care units

Introduction: Point-of-care (bedside) ultrasound is being increasingly used by paediatricians
who treat critically ill children. The aim of this study is to describe its availability, use, and
specific training in Paediatric Intensive Care Units in Spain.

Material and methods: A descriptive, cross-sectional, multicentre study was performed using

Results: Of a total of 51 PICUs identified in our country, 64.7% responded to the survey. Just over
half (53.1%) have their own ultrasound machine, 25% share it, with other units with the usual
location in the PICU, and 21.9% share it, but it is usually located outside the PICU. Ultrasound
machine availability was not related to size, care complexity, or number PICU admissions. The
ultrasound was used daily in 35% of the units, and was associated with location of the machine
in the PICU (P=.026), the existence of a transplant program (P=.009), availability of ECMO
(P=.006), and number of admissions (P=.015). 45.5% of PICUs has less than 50% of the medical
staff specifically trained in bedside ultrasound, and 18.2% have all their medical staff trained.
The presence of more than 50% of medical staff trained was associated with a higher rate of
daily use (P=.033), and with specific use to evaluate cardiac function (P=.033), intravascular
volume estimation (P=.004), or the presence of intra-abdominal collections (P=.021).
Conclusions: Bedside ultrasound is frequently available in Spanish PICUs. Specific training is
still variable, but it should serve to enhance its implementation.

© 2016 Asociacion Espaiola de Pediatria. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reser-
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Introduccion

Se ha definido la ecografia en el punto de cuidado, ecogra-
fia a pie de cama o ecografia clinica como aquella realizada
directamente en la ubicacion del paciente por el médico
responsable del mismo como parte de la exploracion clinica.
Su utilizacion intenta dar respuesta a problemas o cuestio-
nes concretas, en tiempo real y de manera inmediata’. En
contraposicion a la ecografia realizada por los radiologos
que permite proporcionar una informacion mas extensa y
precisa, la ecografia en el punto de cuidado se centra habi-
tualmente en resolver cuestiones dicotéomicas facilitando el
abordaje diagndstico y especialmente terapéutico'. Ade-
mas, dado que puede ser realizada de manera seriada,
permite evaluar la evolucion de diferentes situaciones o
problemas clinicos.

El tamano de los pacientes pediatricos facilita el acceso
de los ultrasonidos a diferentes 6rganos con una alta calidad
en la imagen obtenida. Este hecho, junto con la elimina-
cion del riesgo que supone el empleo de técnicas de imagen
que emplean radiacion ionizante, esta claramente favore-
ciendo un aumento en su utilizaciéon®>. El abaratamiento,
la reduccion en el tamano y la mejora en las prestacio-
nes de los equipos ecograficos en los Ultimos afos también
han resultado cruciales para favorecer un aumento en su
implantacion fuera de las unidades de radiologia.

Sus aplicaciones en el ambito de la pediatria son multi-
ples y se encuentran en claro desarrollo*®. Prueba de ello
es la progresion en la disponibilidad de ecografo en las uni-
dades de urgencias pediatricas en algunos paises, asi como
su inclusion de manera cada vez mas frecuente en guias
clinicas y en los programas de capacitacion de diferentes
especialidades’’.

Son probablemente los cuidados intensivos y las urgen-
cias pediatricas las areas en las que el uso de la ecografia
a pie de cama practicada por el pediatra encargado del
manejo del paciente esta logrando una mayor implanta-
cion. Esto probablemente se deba a varios factores, como
la inmediatez en su uso, la posibilidad de realizar multi-
ples evaluaciones seriadas y sobre todo el creciente nimero
de aplicaciones clinicas existentes. De manera concreta,
en el area de los cuidados intensivos, la aplicacion de
la ecografia por el médico intensivista ha demostrado su
utilidad para guiar la realizacion de diferentes técnicas,
como la canalizacion de accesos vasculares'®"" o la evacua-
cién de colecciones en diferentes ubicaciones'?. Ademas,
la ecografia clinica permite responder a preguntas concre-
tas que afectan a multiples drganos y sistemas, habiendo
demostrado una elevada sensibilidad y especificidad en el
diagndstico de diferentes patologias pulmonares':. Permite
evaluar diferentes aspectos que determinan la situacion
hemodinamica de un paciente, como la contractilidad
miocardica o la volemia'*">, determinar la existencia de
lesiones intraabdominales'® o evaluar la existencia de alte-
raciones en el flujo sanguineo en diferentes drganos vitales,
como el cerebro'’ o los rifiones'®.

Aunque algunos estudios demuestran claramente un
aumento en su uso en unidades de cuidados intensivos de
adultos y en unidades de urgencias pediatricas’, hasta el
momento solo un estudio ha descrito su disponibilidad y
las caracteristicas relacionadas con su uso en unidades de
cuidados intensivos pediatricos (UCIP) en Estados Unidos'.

El objetivo principal de nuestro estudio es caracterizar la
disponibilidad y la utilizacion de la ecografia en el punto de
cuidado en UCIP en nuestro entorno. De manera especifica
queremos identificar las aplicaciones clinicas mas utilizadas.
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Como objetivo secundario queremos identificar el grado de
formacion especifica en ecografia en el paciente critico
pediatrico existente en los profesionales de nuestro medio.

Material y métodos

Se realizd un estudio descriptivo transversal multicéntrico.
Se elabord una encuesta electronica a través de la plata-
forma de formularios en linea Google Forms que constaba de
45 cuestiones englobadas en 3 bloques diferentes. Se reco-
gieron datos de contacto de 51 UCIP en el territorio espafol.
La encuesta fue distribuida por la Sociedad Espafola de Cui-
dados Intensivos Pediatricos a través del correo electrénico a
los jefes de servicio o personas de contacto de las diferentes
unidades de cuidados intensivos pediatricos. En una segunda
fase, se trato de contactar a través de correo electronico con
las unidades que no habian respondido al formulario.

La encuesta constaba de un primer bloque de preguntas
sobre las caracteristicas de la UCIP y su actividad y las del
centro hospitalario.

En un segundo bloque se pregunté por la disponibilidad
del ecografo, su localizacion, uso exclusivo o compartido, la
frecuencia de uso y la utilizacién para diversas indicaciones.
Finalmente, se interrogd sobre la formacion en ecografia
del personal de la UCIP, tanto médicos como enfermeria,
las necesidades formativas y de guias y la utilidad de la
formacion en ecografia.

Las respuestas fueron analizadas empleando el paquete
estadistico IBM SPSS Statistics para Mac OSX version 20.0.0
(IBM Corp, Armonk, New York, EE. UU.). Las variables cate-
goricas aparecen descritas con porcentaje de respuestas de
cada categoria. Las variables continuas se describen como
mediana y rango intercuartilico. Para las comparaciones
entre grupos se emplearon pruebas no paramétricas (test de
Kruskal-Wallis, test de Fisher y U de Mann-Whitney), estable-
ciéndose el valor de p<0,05 para determinar la existencia
de significacion estadistica.

Resultados

Caracterizaciéon de las unidades de cuidados
intensivos pediatricos participantes

De las 51 unidades identificadas, 33 (64,7%) respondieron a
la encuesta. El 60,6% de las encuestas fue respondido por el
responsable de la unidad (jefe de servicio, jefe de seccion o
coordinador) y el resto por un médico adjunto. Cada unidad
respondio la encuesta una Unica vez.

El 84,8% de las unidades pertenecian a hospitales de titu-
laridad publica, 6,1% a hospitales publicos de gestion privada
y 9,1% a hospitales privados. El 93,9% de las UCIP se encon-
traban ubicadas en hospitales universitarios.

La mayoria de las UCIP (72,7%) eran exclusivamente
pediatricas y el 27,3% mixtas, atendiendo pacientes pedia-
tricos y neonatales. La actividad asistencial aparece
reflejada en la tabla 1.

En relacion con el tamafo de las unidades encuestadas,
la mediana de camas fue de 11 camas (IQR 6,5). El 51,5%
tiene mas de 10 camas, el 39,4% entre 6 y 10 camas y el
9,1% menos de 5. La mediana de ingresos anuales fue de
368 (IQR 290); 5 unidades (5,6%) tienen mas de 600 ingresos

Tabla 1 Actividad asistencial desarrollada en las UCIP
participantes

Actividad desarrollada Numero de unidades (% del total)

Neurocirugia 32 (97)

Politraumatismo 30 (90,9)
Oncologia 29 (87,9)
Cirugia cardiaca 14 (42,4)
Trasplantes 13 (39,4)
ECMO 10 (30,3)
Total 33 (100)

Tabla 2 Porcentajes de utilizacion diaria de la ecografia
segun las caracteristicas de las unidades

Caracteristica de la unidad Si (%) No (%) p
UCI exclusivamente pediatrica 90,9 63,6 0,212
Disponibilidad de ecografo portatil 45,5 42,9 1
Neurocirugia 100 95,5 1
Politraumatismo 90,9 90,9 1
Oncologia 100 81,8 0,276
Cirugia cardiaca 63,6 31,8 0,136
Trasplantes 72,7 22,7 0,009
ECMO 63,6 13,6 0,006

Aparecen senalados en negrita los resultados considerados esta-
disticamente significativos.

anuales, el 59,4% ente 300 y 600 ingresos y el 25% menos de
300. La mediana de médicos en plantilla fue de 7 médicos
(IQR 3,5); el 27,3% tienen mas de 8 médicos, el 57,6% entre
5y 8 médicos, y el 15,2% con menos de 5.

Disponibilidad de ecégrafo

El 53,1% dispone de un ecodgrafo propio y el resto lo com-
parte con otras unidades (el 25% ubicado habitualmente en
la propia unidad y el 21,9% ubicado habitualmente fuera de
la unidad). Solo 2 de las unidades que respondieron a la
encuesta (6,1%) carecen de ecdgrafo. No existio relacion
en la disponibilidad de ecoégrafo con el nimero de camas,
el de médicos, el de ingresos anuales o el tipo de activi-
dad asistencial realizada. El 43,8% de las unidades dispone
de equipos de ecografia portatiles mientras que el 56,2%
dispone de equipos grandes no portatiles.

Utilizacién de la ecografia clinica

Solo una unidad refiere no haber utilizado nunca la ecografia
clinica. EL 35,5% de las unidades emplea la ecografia clinica a
diario, el 32,3% cada 2 o 3 dias, el 19,4% de manera semanal
y el 12,9% solo de manera excepcional. La utilizacion diaria
de la ecografia fue mayor en aquellas unidades en las que el
ecografo estaba ubicado en la propia unidad en comparacion
con las unidades en las que el ecografo estaba disponible
para su uso pero fuera de la unidad (52,9% frente al 12,5%,
p=0,026). Las tablas 2 y 3 comparan las unidades que uti-
lizan a diario la ecografia clinica segun las caracteristicas y
la actividad desarrolladas.
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Tabla 3 Comparacion entre las unidades que utilizan la ecografia a diario y las que no
Si No p
Mediana IQR Mediana IQR
NUumero de camas de la UCIP 12 6 9 6 0,067
NUmero de ingresos anuales 462,5 220 350 200 0,015
NUmero de médicos en plantilla 7 7 7 3 0,233

Aparecen sefnalados en negrita los resultados considerados estadisticamente significativos.
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Figura 1  Frecuencia de utilizacion de la ecografia para la
canalizacion de los diferentes accesos vasculares.

En el 29% de las UCIP mas del 75% de los médicos utiliza
la ecografia clinica de manera habitual; en el 25,8% refiere
que es utilizada por entre el 50 y el 75% de médicos, en el
29% por entre el 25 y el 50% de los médicos y en el 16,1% por
menos del 25% de los médicos.

La figura 1 refleja la frecuencia de uso de la ecografia en
la canalizacion de los diferentes tipos de accesos vascula-
res. En la mayor parte de los accesos vasculares centrales
guiados por ecografia la técnica empleada es la canalizacion
con visualizacion en tiempo real (74,1% en los accesos yugu-
lares, 85,7% en los accesos venosos femorales, 66,7% en los
accesos de vena subclavia o innominada y 75% en los accesos
arteriales), siendo mucho menos frecuente la canalizacion
sin visualizacion directa tras exploracion ecografica (25,9%
en accesos yugulares, 14,3% en accesos venosos femorales,
26,7% en accesos de la vena subclavia o innominada y 25%
en los accesos arteriales).

La tabla 4 refleja los porcentajes de utilizacion de la
ecografia para usos diferentes de la canalizacion vascular.

Formacion en ecografia

Solo un pequeno porcentaje de UCIP (18,2%) refiere que
todos sus médicos han recibido formacion especifica en eco-
grafia en el paciente critico; un 33,3% mas del 50%, un 45,5%
de menos del 50% y un 3% no ha formado a ninguno de los
médicos. Los médicos han realizado formacion especifica
en ecografia del paciente critico en unidades de cuidados
intensivos, emergencias o reanimacion pediatricas (68,8%)

Tabla 4 Porcentajes de utilizacion de la ecografia para
usos diferentes de la canalizacion vascular

Uso % de unidades
que lo emplean

Valoracion de la presencia de 86,2
liquido libre intraabdominal

Diagnostico y evacuacion 73,3
de colecciones pleurales

Evaluacion de la funcion cardiaca 72,7

Diagnostico y evacuacion de 72,4
colecciones pericardicas

Ecografia cerebral 72,4

Valoracion de la hipertension 63,3
intracraneal

Diagnostico de neumotoérax 50

Diagnostico de otra patologia 46,7
pulmonar

Evaluacion de la volemia 46,7

Ecografia renal 33,3

Manejo de la parada 26,7
cardiorrespiratoria

Valoracion del nervio optico 10,3

Doppler transcraneal 3,4

Ecocardiografia basica 3,4

Valoracion de la via aérea 3,4

0 a través de cursos especificos (18,8%). La formacion en
unidades de adultos o en servicios de radiologia es menos
frecuente (el 3,1y el 6,3% respectivamente).

La presencia de mas del 50% de los médicos con forma-
cién en ecografia en el paciente critico no se relacioné con
ninguna de las caracteristicas analizadas, sin embargo este
hecho si se relacioné con una mayor utilizacion a diario de
la ecografia (p=0,033), asi como con la utilizacién para la
valoracion de la funcion cardiaca (p=0,033), para la evalua-
cion de la volemia (p=0,004) y para la valoracion de liquido
libre intraabdominal (p=0,021).

En el 36,4% de las UCIP el personal de enfermeria ha reci-
bido formacion en ecografia y el 87,9% considera necesaria
esta formacion. El 97% considera que con mas formacion,
el uso de la ecografia a pie de cama seria mas frecuente.
Todos los encuestados consideran Util la existencia de guias
y documentos educativos sobre la ecografia en el paciente
pediatrico critico en la pagina web de la SECIP. Todos los
encuestados opinan que la capacitacion en ecografia en el
paciente pediatrico critico debe formar parte de la forma-
cion de los pediatras que trabajan en UCIP.
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Discusion

La ecografia en el punto de cuidado constituye una
herramienta cada vez mas utilizada el paciente critico,
con una clara repercusion sobre el manejo diagndstico y
terapéutico??°. Nuestro estudio describe la implantacion de
la ecografia clinica en las UCIP espafolas. Los resultados
de la encuesta reflejan bien la situacion real, ya que la
tasa de respuesta a la encuesta fue alta, superior a la del
estudio de Lambert et al. en Estados Unidos'®, y en ella
participaron UCIP de muy diferente tamano y actividad.

Llama la atencion que la disponibilidad de ecdgrafo no
se relaciond con el tamano o la complejidad de la UCIP, y
esto puede ser debido a muy diversos factores (mentaliza-
cion de los profesionales, capacidad de dotacion de cada
hospital, etc.). Sin embargo la utilizacion mas frecuente de
la técnica, si se relacioné tanto con el nimero de ingre-
sos y con la actividad asistencial como con la existencia de
un programa de trasplantes o ECMO. Las UCIP con mayor
nimero de camas tienen un empleo mas frecuente de esta
técnica, aunque las diferencias no alcanzaron significacion
estadistica. En el estudio publicado por Lambert et al. si
se encontré una asociacion clara entre el uso de la técnica
y el nimero de camas de la unidad, el nimero de ingre-
sos y la existencia de programas de formacion en cuidados
intensivos pediatricos'’.

En relacion con las aplicaciones especificas para las que
se utiliza la ecografia en el punto de cuidado, es importante
destacar que la técnica ha dejado de ser un recurso exclu-
sivo para la realizacion de técnicas guiadas por ecografia,
pasando a constituir una herramienta mas que complementa
la exploracion mdltiples drganos y sistemas. La posibilidad
de resolver de manera rapida y directa problemas concretos
relativos a la situacion hemodinamica, respiratoria o neu-
rologica entre otras, ayuda a la toma de decisiones en la
practica clinica habitual del pediatra intensivista. En nues-
tro estudio encontramos una elevada proporcién (superior al
70% para muchas aplicaciones) de UCIP en las que la ecogra-
fia a pie de cama se emplea para aplicaciones no vasculares.
Este porcentaje es superior al 50% referido en el estudio de
Lambert et al'.

La ecografia ayuda a disminuir los riesgos de complica-
ciones en determinadas técnicas como la canalizacién de
accesos vasculares o la evacuacion de colecciones (princi-
palmente pleurales y pericardicas). Es llamativo el hecho
de que aunque las tasas de utilizacion de la ecografia para
la realizacion de estas técnicas en nuestro estudio son eleva-
das, su uso aln no es generalizado, a pesar de las mdltiples
evidencias cientificas y recomendaciones internacionales
existentes?’"?2. De manera especifica en cuanto a la utili-
zacion de la ecografia como guia para la canalizacion de
accesos vasculares, una elevada proporcion (entre el 30%y
el 50% segun el tipo de acceso) de las unidades contesta que
solo la emplea a veces. Del mismo modo, la utilizacion de
manera frecuente de la ecografia como guia para la cana-
lizacion de accesos vasculares solo alcanza un uso cercano
al 60% en la canalizacion de accesos yugulares. Por lo tanto
es necesario estimular el empleo de la ecografia como guia
para la realizacion de estos procedimientos.

Como es ldgico, se encontré una mayor utilizacién de
la ecografia en las UCIP con mayor proporcion de perso-
nal formado en ecografia. Dada la elevada disponibilidad de

ecografos, consideramos esencial desarrollar un programa
de formacion estructurado en ecografia.

Existen varios estudios que han analizado el estado actual
de la formacion especifica en ecografia a pie de cama en
unidades de cuidados intensivos y emergencias en Esta-
dos Unidos’%%3%4, En este pais la educacién en ecografia
a pie de cama se incluye dentro de los contenidos for-
mativos de las subespecialidades de cuidados intensivos
pediatricos y urgencias pediatricas. En nuestro pais no estan
reconocidas oficialmente las subespecialidades dentro de la
pediatria, aunque la mayoria de las areas de capacitacion
pediatrica tienen establecidos sus contenidos formativos.
Consideramos importante establecer unas capacidades mini-
mas relativas a la utilizacion de la ecografia a pie de cama
en los objetivos formativos de los pediatras con dedicacion a
cuidados intensivos pediatricos, al igual que ocurre con otras
técnicas, como la incubacion o la canalizacion de accesos
vasculares. Esto ya se ha hecho en otros paises como Canada
a través de conferencias de consenso?.

Nuestro estudio muestra que existe una elevada propor-
cion de médicos formados en ecografia a pie de cama en las
UCIP analizadas (en hasta un tercio de las UCIP el 50% de
la plantilla médica esta formada en ecografia). Esta pro-
porcidén es mayor que en el estudio de Lambert et al."?,
en el que en el afo 2011 la formacion no llegaba al 30%.
La gran mayoria de encuestados en nuestro estudio consi-
dera util la disponibilidad en linea de recursos educativos
sobre ecografia clinica en el paciente pediatrico y consi-
dera que es necesario proporcionar esta formacion a los
pediatras que atienden a pacientes pediatricos criticos. Con-
sideramos que la formacion en ecografia en el punto de
cuidado es esencial para homogeneizar su uso y facilitar la
disminucion de errores de interpretacion.

Limitaciones

La principal limitacion de nuestro estudio, com(n para
todas las encuestas voluntarias, es que no refleja direc-
tamente la realidad, sino la opinidon de los encuestados.
A pesar de la elevada tasa de respuesta (64,7% de las uni-
dades identificadas), no podemos descartar que las UCIP
que utilizan la técnica de manera mas frecuente sean
las que hayan contestado a la encuesta.

Por otra parte, en lo relativo a la formacion en ecografia
a pie de cama, no se han establecido criterios sobre la cali-
dad y la homogeneidad de la formacion recibida, por lo que
puede variar mucho entre unas unidades y otras.

Conclusiones

La ecografia a pie de cama es una técnica empleada fre-
cuentemente en las UCIP espafolas. Un porcentaje elevado
dispone de ecografo, independientemente de su compleji-
dad asistencial. La ecografia a pie de cama se utiliza no
solo para la canalizacion vascular o la colocacion de drena-
jes, sino para la evaluacion de diferentes 6rganos y sistemas
como complemento a la exploracion fisica y la monitoriza-
cion. La formacion especifica es irregular y debe ser una
herramienta fundamental para potenciar su uso.
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