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Introduccion

« En el dltimo medio siglo se han producido importantes avances médicos y técnicos.
» Esto ha provocado una disminucién drastica de la mortalidad infantil.

» Sin embargo, han crecido las comorbilidades en los nifios que sobreviven.

« Ha aumentado la prevalencia de los nifios con patologia cronica y complejidad (NPCC).

» Estos pacientes requieren frecuentemente soportes tecnificados:
* Nutricionales (sonda, gastrostomia).

- Respiratorios (oxigenoterapia, ventilacion mecanica, traqueostomia).

Objetivo del estudio

Estudiar las caracteristicas principales de los NPCC portadores de tragueostomia.
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Material y métodos

 Estudio descriptivo, retrospectivo.
* Se incluyeron 44 pacientes

 Criterios de inclusion:
- Realizacion de traqueostomia entre el 1 de enero de 2016 y el 31 de diciembre de 2021.
* En seguimiento por la Unidad de Patologia Crénica Compleja del Hospital La Paz.

- Edad comprendida entre el nacimiento y los 18 afios.

« Criterios de exclusion:

- Pérdida del seguimiento por la Unidad de Patologia Cronica Compleja del Hospital La Paz.

« Analisis de variables demograficas y clinicas, anteriores y posteriores a la realizacion de traqueostomia.
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Resultados

N=44

Edad realizacion traqueostomia (ainos)
Sexo 90%

80%

70% Mediana de edad de realizacion
de la traqueostomia: 4,2 meses
60% (RIC 2,5-8,6)

50%

40%

30%

20%

10%

) ) 0% l | | -
= Varon = Mujer <11 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

PALMA DE“MALLORCA

Pubes de Coagrsis + z.zaubr-uua‘éwﬂ
- N/ A




Resultados

N=44

Indicacion Lugar de realizacion (HULP)
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Resultados

N=44
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Condicién cronica compleja principal
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Resultados

Numero de soportes tecnificados
por paciente N=44
35 33
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Resultados
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Ventilacion mecanica Decanulacion
Media de tiempo hasta
la decanulacion:
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Resultados

N=44
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Conclusiones

La mayoria de las traqueostomias:
« Se realizaron en el primer ano de vida
» Se indican en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

- La principal indicacion es la obstruccion de via aérea superior.

- La mayoria de los pacientes tienen = 2 CCC, siendo las mas frecuentes las patologias
congeénitas y genéticas.

 La decanulacion programada es posible en hasta un 23% de nuestros pacientes.

- La mortalidad en estos pacientes se relaciona principalmente con su patologia de
base.
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