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CARTA AL EDITOR

Respuesta a: «El manejo de la via
aérea en el paciente critico.
Necesidad de adaptar las guias a
nuestra realidad y nosotros
adherirnos a ellas»

Response to: ‘‘Airway management in
critically ill patients. The need to adapt
guidelines to our reality and adhere to them”’

Sr. Editor,

Nos dirigimos a usted en respuesta a la carta enviada por
nuestros colegas Pampin-Huerta et al'. en la que expresan
su interés por nuestra reciente publicacion «El manejo de
la via aérea en el paciente critico. Necesidad de un nuevo
enfoque»?. Nos complace saber que nuestra preocupacion
por mejorar en el manejo de la via aérea de nuestros pacien-
tes criticos es compartida por nuestros colegas, con quienes
coincidimos en la vision autocritica que los datos del estudio
INTUPROS? nos ofrecen para mejorar.

El capnografo es una herramienta ampliamente exten-
dida en las UCI de todo el territorio nacional y no se justifica
su omision como patron de referencia en la comprobacion
de la normal posicion del tubo en la via aérea, por lo que
nos sumamos a la fuerte recomendacion de generalizar su
uso en toda intubacion en el paciente critico.

No obstante, la evidencia bibliografica disponible no per-
mite ser categodrico con otras afirmaciones y es necesario
continuar investigando. Los Ultimos estudios sugieren que la
preoxigenacion con VNI reduce la hipoxemia en el paciente
critico que precisa intubacidon endotraqueal® y que la com-
binacién de la VNI y la oxigenacion apneica en pacientes con
hipoxemia grave previa es superior a la VNI sola en la pre-
vencién de hipoxemia®. Por otro lado, no esta claro que la
ventilacion previa a la laringoscopia aumente el riesgo de
broncoaspiracion, mientras que si que reduce la incidencia
de hipoxemia®, dejando abierta la puerta a un cambio de
paradigma.

El porcentaje de uso de los dispositivos supragloticos
recogido en el estudio INTUPROS es llamativamente bajo>.
La mascarilla laringea Fastrach® puede ser una opcion
perfectamente viable, pero el mercado ofrece hoy en dia
una amplia variedad de alternativas igualmente validas,
como puedan ser la mascarilla i-gel® o la AuraGain®, que se
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tratan de dispositivos de segunda generacion que constan
de un canal de aspiracion gastrica, ademas de que permiten
la intubacion a su través con la ayuda de un fibroscopio.

Por otra parte, podriamos subrayar otros aspectos funda-
mentales, con frecuencia omitidos, como el uso de fiadores
o bougies, la posicion del paciente, la optimizacion hemodi-
namica, la eleccion de la medicacion o el trabajo en equipo
y la anticipacion a posibles fallos del plan original, entre
otros.

En resumen, continuando con lo comentado en el arti-
culo original?, consideramos que es necesario modificar el
enfoque del manejo de la via aérea en el paciente critico.
Para ello, es irremediable buscar un punto de equilibrio
entre, por un lado, que las guias se adapten adecuadamente
a la practica diaria y a la evidencia disponible aplicada
especificamente al paciente critico; y por el otro, la obvia
necesidad de que las recomendaciones, una vez formuladas
de la forma adecuada, sean aplicadas por todos nosotros.
Para ello es necesario continuar promocionando una cultura
generalizada de via aérea segura, intencion que es palpable
y agradecemos en la carta de nuestros colegas'; es primor-
dial adquirir la formacion adecuada; y es imprescindible
continuar investigando y mantener una actitud autocritica.
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