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OBJETIVO 

Conocer las características y la epidemiología de los traslados realizados desde un 

hospital de segundo nivel al de referencia 

METODOLOGÍA 

 Estudio descriptivo y retrospectivo 

 Pacientes menores de 14 años que acudieron al Servicio de Urgencias Pediátricas 

 Año 2017 

 Características: 

INTRODUCCIÓN 

‐ Edad 
‐ Sexo 
‐ Triaje 
‐ Triángulo de Evaluación 

Pediátrica (TEP) 
 
 
 

‐ Motivo de consulta 
‐ Diagnóstico al alta 
‐ Destino al alta 
‐ Medio de transporte 

 



 180 pacientes (1.17 % del total de urgencias atendidas) 

 Mediana de edad: 6.0 años (rango IC: 2.0-10.0) 

 Casi la mitad de los traslados fueron en meses fríos (octubre-febrero) 
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TRIÁNGULO EVALUACIÓN PEDIÁTRICA 



RESULTADOS 
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MOTIVO DE CONSULTA 
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DIAGNÓSTICO AL ALTA 
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MEDIO DE TRANSPORTE 

Dificultad respiratoria  (18) 

Sospecha apendicitis aguda (11) 



RESULTADOS 

En los pacientes inestables (53): 

 Uso de oxígeno registrado en sólo el 36.5 % 

 Canalización de vía venosa  92.3 % 

11% 

89% 

VENTILACIÓN MECÁNICA NO INVASIVA 

Sí
No

1% 

99% 

VENTILACIÓN MECÁNICA INVASIVA 

Sí

No

 Crisis asmáticas (13) 
 Bronquiolitis aguda (6) 

 LOE fosa posterior 
 Intoxicación cannabis 



 Todos los pacientes fueron trasladados previa estabilización 

 El mayor porcentaje de traslados fue en meses fríos  

 El diagnóstico más frecuente al alta fue la sospecha de apendicitis aguda 

 Los servicios de destino más frecuentes fueron cirugía pediátrica y UCIP 

 El medio de transporte más utilizado fue la ambulancia convencional 

CONCLUSIONES 
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