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INTRODUCCION

OBIJETIVO

Conocer las caracteristicas y la epidemiologia de los traslados realizados desde un

hospital de segundo nivel al de referencia

METODOLOGIA

= Estudio descriptivo y retrospectivo
= Pacientes menores de 14 anos que acudieron al Servicio de Urgencias Pediatricas

= Ano 2017

» Caracteristicas:

- Edad - Motivo de consulta
- Sexo - Diagnéstico al alta
- Triaje - Destino al alta

- Triangulo de  Evaluacion Medio de transporte

Pedidtrica (TEP)
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RESULTADOS

= 180 pacientes (1.17 % del total de urgencias atendidas)
= Mediana de edad: 6.0 afios (rango IC: 2.0-10.0)

= Casila mitad de los traslados fueron en meses frios (octubre-febrero)

B Ninos ™ Ninas
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TRIANGULO EVALUACION PEDIATRICA

Shock descompensado
Fallo respiratorio
Shock compensado
Disfuncion SNC

Dificultad respiratoria
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o

20 40 60 80 100 120 140



XXIV REUNION
SOCIEDAD ESPANOLA DE
URGENCIAS DE PEDIATRIA

MOTIVO DE CONSULTA

Vémitos 9

Sospecha atragantamiento

Dificultad respiratoria

Dolor abdominal
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DIAGNOSTICO AL ALTA

Bronquiolitisaguda | 6

Sospecha de atragantamiento

Crisis asmatica

Sospecha apendicitis aguda
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SERVICIO DE DESTINO

Otros 14

Neurocx

UCIP

Cirugia Pediatrica
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MEDIO DE TRANSPORTE
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RESULTADOS

En los pacientes inestables (53):

= Uso de oxigeno registrado en sélo el 36.5 %

= Canalizacidn de via venosa = 92.3 %

VENTILACION MECANICA NO INVASIVA VENTILACION MECANICA INVASIVA

» k

B Si wSi

B No B No

= Crisis asmaticas (13) = LOE fosa posterior
= Bronquiolitis aguda (6) = |ntoxicacion cannabis
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= Todos los pacientes fueron trasladados previa estabilizacion

= E|l mayor porcentaje de traslados fue en meses frios

= El diagndstico mas frecuente al alta fue la sospecha de apendicitis aguda
= Los servicios de destino mas frecuentes fueron cirugia pediatrica y UCIP

= E|l medio de transporte mas utilizado fue la ambulancia convencional
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MUCHAS GRACIAS




