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Introducción
Los Equipos de Respuesta Rápida (ERR) han logrado una disminución de la incidencia de 

paro cardiorrespiratorio, muertes intrahospitalarias e ingresos inesperados en unidades de 
cuidados intensivos (UCI) en varias instituciones a lo largo del mundo. Basándose en los 

principios de su funcionamiento se constituyó un ERR para acudir ante 
urgencias/emergencias ocurridas dentro de la institución pero fuera de la unidad de 

atención.

EXPERIENCIA EN LA IMPLEMENTACIÓN DE UN EQUIPO DE RESPUESTA RÁPIDA 
EN EL SERVICIO DE URGENCIAS DE UN HOSPITAL DE NIÑOS DE TERCER 

NIVEL EN ARGENTINA
Lizarraga A, Jara R, Segovia S, Hernández E, Fustiñana A, Kohn-Loncarica G.

Hospital Juan P Garrahan, Buenos Aires, Argentina

Metodología:
Registro prospectivo de aquellos pacientes que han sido asistidos por el ERR de lunes a 

viernes de 8-15 hs en el período abril de 2017 a marzo de 2019. Los resultados se 
informaron como porcentaje. Se utilizó el software RedCap, versión 8.9.2.

Objetivo

Describir la experiencia de un ERR de reciente implementación, en un hospital pediátrico 

de tercer nivel de atención en la Argentina.

Resultados: 
Se recolectaron 55 pacientes, de los cuales 32 (58%) fueron mujeres y 37 (67%)adultos. Hubo 

3 PCR, 2 fallecimiento y un ingreso a UCI.

Conclusiones:
La incorporación de un ERR en una institución de tercer nivel podría mejorar la 

calidad de atención de usuarios que sufren eventos inesperados.

Optimizar  mediante protocolos, la atención y el traslado de cualquier persona, niño o adulto, que 
se encuentra en el hospital a excepción de las Áreas de internación  y UCI.

En nuestra institución esta integrado por dos equipos, con activación secuencial según gravedad. El 
personal que los conforma son: emergentólogos, pediatras y enfermeros, con roles rotativos.

*Grados de criticidad: 1:requiete atención inmediata, 2:requiere traslado inmediato al DEP, 3:requiere observación en DEP, 4:no requiere obsevación ni traslado
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