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RESUMEN

OBJETIVO: Analizar y sistematizar sobre la efectividad de uso del pulsioximetro
para la deteccion temprana de la insuficiencia respiratoria en pacientes UCI.
MATERIAL Y METODOS: Revision sistematica observacional y retrospectiva de
tipo cuantitativa y cualitativa, sujeta bajo una seleccion critica, localizados en las
siguientes bases de datos: Scielo, MedlinePlus, Sciencedirect, Elsevier,

e De los 10 articulos revisados sistematicamente el 100% (n= 10/10) son

revisiones sistematicas.

Segun los resultados obtenidos de la revisién sistematica realizada en el
presente estudio, proceden de los paises de Canada, Argentina, seguida de
Espana
RESULTADOS: Asimismo de las evidencias encontradas, el 100% (n=10/10)
sefalan que el monitoreo con el pulsioximetro es efectivo para la deteccién

precoz continua y sobre todo en un medio no invasivo.



CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1 Planteamiento del problema

En el 2017, la OMS afirmé que “cada afo se produce hasta 650.000 defunciones
a nivel mundial por enfermedades respiratorias” la cual ha ido descendiendo
gradualmente con cifras actuales que data de 10 afios atras, es considerada
como una carga sanitaria y figura entre las causas mas comunes de muerte en
todo el mundo: Ese mismo afio la OMS presenté una cifra de defunciones
(650.000) de las cuales en la actualidad se ha ido incrementando de manera
alarmante por ello es considerado como una de las enfermedades que ha
causado muerte y discapacidad en el mundo. Asi mismo por ser considerada

una de las principales causas de muerte en el mundo. (1)

Definen a la insuficiencia respiratoria como la incapacidad del sistema
respiratorio de cumplir su funcion basica, para realizar de forma correcta el
intercambio de gases entre el aire inspirado y la sangre, esta debe realizarse en

forma eficaz y adecuada a las necesidades metabdlicas del organismo. (2)

Cabe destacar que uno de los métodos mas usados en areas criticas es la
gasometria arterial que nos permite medir la “cantidad de oxigeno y de diéxido
de carbono presente en la sangre” aparte de medir el grado de oxigeno
determinar el estado que se encuentra nuestros pulmones, también mide el pH

en la sangre. (3)

A pesar de ser un método muy eficaz y aplicado en diversas areas de salud es
un procedimiento invasivo. No obstante, también se cuenta con otro dispositivo
muy usado y de rapido resultado. Por ejemplo, el pulsioximetro, ya que en la
actualidad es una de las técnicas mas utilizadas y confiables, la cual se encarga
de medir la saturacion de oxigeno por pulsioximetria, a diferencia de la
gasometria, este es un método de monitoreo no invasivo. Este equipo de pulso
o pulsioximetria de dedo es un instrumento portatil no invasivo y de gran ayuda

destinado a la deteccion puntual de la saturacion de oxigeno de la hemoglobina
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arterial (SpO2) este dispositivo si nos permite alertar sobre una hipoxemia que

se esté presentando en el paciente (4,5)

De las cuales, estos instrumentos son muy empleados en diversas areas de
salud, teniendo entre uno de ellos la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI).
Aproximadamente un 40% a 65% de pacientes que ingresan a UCI necesitan
ventilacion mecanica (VM) durante su estadia y a su vez requieren de un
monitoreo continuo en dicha area lo que permite que la enfermera intensivista
pueda monitorear y determinar posibles complicaciones: (6)

La unidad de areas criticas se ha creado con el propdsito de brindar cuidado
integral en pacientes de alto riesgo, mejorando el funcionamiento de los sistemas
organicos cuando estos se ven afectados. Por tal motivo, se han creado diversos
dispositivos no invasivos que busca que los médicos especializados en cuidados
intensivos cuenten con la maxima cantidad de informacion para lograr un
monitoreo minucioso de los pacientes, ya sea discontinuo o continuo, ayudando
a evitar procesos de agudizacion o la muerte. De manera que, los pacientes de
dicha unidad requieren monitoreo constante de dispositivos no invasivos como
el pulsioximetro que nos permite valorar la medicion de saturacion de oxigeno
en la sangre. Este dispositivo facilita en el monitoreo continuo y la deteccion
temprana ante una posible complicacion en nuestro paciente, por lo tanto, nos

permite dar conocer la efectividad del pulsioximetro en dicha area. (7)

Este trabajo de investigacion es de gran ayuda y aporte a la enfermera
especialista en la Unidad de Cuidados Intensivos, ya que son las personas que

se encuentran diariamente con el paciente.

12



1.2 Formulacion del problema.

La pregunta formulada para la revision sistematica se desarroll6 bajo la

metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ | = Intervencion C = Intervencion O = Outcome
Problema de comparacion Resultados
Paciente de la Uso del Efectividad:
UClI pulsioximetro para la deteccion
temprana de la
insuficiencia

respiratoria.

¢ Cual es la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccion

temprana de la insuficiencia respiratoria en pacientes UCI?

1.3. Objetivo

Considerar y clasificar las evidencias sobre la efectividad del pulsioximetro

para la deteccion temprana de la insuficiencia respiratoria.
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CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

2.1 Diseno de estudio: Revision sistematica.

Las revisiones sistematicas y de cohorte son una forma de investigacién que
recopila y proporciona un resumen sobre un tema especifico (orientado a
responder a una pregunta de investigacién); se deben realizar de acuerdo a
un disefo preestablecido. Resume los resultados de los estudios disponibles
y cuidadosamente disefiados y proporciona un alto y mediano nivel de

evidencia sobre la eficacia de las intervenciones en temas de salud. (8)

2.2 Poblacion y Muestra

La poblacién esta constituida por la revision sistematica de 10 articulos
cientificos publicados en su base de datos y que responden a articulos

publicados en idioma espafiol e inglés.

2.3 Procedimiento de recoleccion de datos

La recoleccion de datos se realizé a través de la revision sistematica de
articulos de investigaciones internacionales, que tuvieron como tema
principal la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana
de la insuficiencia respiratoria en pacientes UCI de todos los articulos que
se encontraron, se incluyeron los mas importantes segun el nivel de

evidencia y se excluyeron los menos relevantes.
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2.4 Técnica de analisis

El analisis de la revision sistematica esta conformado por la elaboracién de
una tabla de resumen (Tabla N°2) con los datos principales de cada uno de
los articulos seleccionados, evaluando cada uno de estos para una
comparacion de puntos o caracteristicas en las cuales concuerde o

discrepe.

Las revisiones sistematicas son investigaciones cientificas en las cuales la
unidad de analisis son los estudios originales primarios. Constituyen una
herramienta esencial para sintetizar la informacion cientifica disponible,
incrementar la validez de las conclusiones de estudios individuales e
identificar areas de incertidumbre donde sea necesario realizar una
investigacion. La fuerza de las recomendaciones se apoya no solo en la
calidad de la evidencia, sino en una serie de factores como: el balance
entre riesgos y beneficios, los valores y preferencias de pacientes vy

profesionales, y el consumo de recursos o costes. (9)

2.5 Aspectos éticos

La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados, esta de acuerdo
a las normas técnicas de la bioética en la investigacion, verificando que
cada uno de ellos haya dado cumplimiento a los principios éticos en su
ejecucion. Esta investigacion incurre en el efecto de la veracidad en la

recoleccion de evidencia, en las diferentes bases de datos a nivel mundial.
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CAPITULO lil: RESULTADO

3.1 Tablas
Tabla 3. Tabla de estudios sobre la efectividad de uso del pulsioximetro para la deteccion temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Aino Nombre de Revista donde se ubica la publicacién Volumen y Niumero
URL/DOI
la Pais
Investigacién
Rodriguez, M. 2012- Monitoreo de la oxigenacién en ancianos Anestesiologia y Reanimacion Volumen 15
2016

, intervenidos de préstata con anestesia
Diaz, Annale.

) L . http://www Anestesiologia y Reanimacién.a.com/ Ndmero 1
subaracnoidea, seglun indice SpO2/FiO 2.
(10) ISSN 1726-6718
Cuba.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion y Muestra éticos

Revision sistematica Estudios 197 El estudio no refiere  Los 102 registros tomados de las presiones arteriales de Al observar una fuerte correlacion entre la SpO2 FiO2 y PaO2/FiO2,
pacientes oxigeno y de la saturacion obtenido por pulso-oximetria se se concluye que el pulsioximetro, es un dispositivo no invasivo,
Muestra 102 encontré una fuerte correlacién entre la SpO2 FiO2 y convirtiéndolo en el equipo mds adecuado en casos de monitoreo

Pa02/Fi02 de oxigenacidén
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3.2 Tablas

Tabla 2. Tabla de estudios sobre la efectividad de uso del pulsioximetro para la deteccion temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Aino Nombre de la Investigaciéon Revista donde se ubica la Publicaciéon Volumen y Niumero
Suarez.D. Monitorizaciéon de signos vitales con oximetria de pulso Departamento de Anestesia, Universidad de McMaster, Volumen 9
Rodriguez.). 2013 continuo y notificacién clinico inaldmbrico después de la Hamilton, Ontario, .
Prieto.S. Numero 2
Correa.C. cirugia. (11) htpp// paulj@mcmaster.ca

Canada.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion y Muestra éticos

Revision sistematica Estudios:250

Estudios Muestra 124
pact.

El estudio
no refiere

El pulsioximetro (se obtuvo en el ensayo piloto inscrito 250, de los
335 pacientes seleccionados para optar, con 126 y 124 pacientes
que entran los grupos de monitoreo inaldmbrica estandar,
respectivamente. Las caracteristicas demograficas basales fueron
similares entre los grupos. El reclutamiento de pacientes promedio
por semana fue de 14 95% Cl [12, 16] pacientes. El monitoreo
inaldmbrico era bastante tolerable con 86,6% (IC del 95% 78,2 -
92,7%)

de los pacientes que completaron el curso completo, y no hubo
otros eventos adversos directamente atribuibles a la supervision.
Con respecto a los resultados secundarios, la tasa de eventos
respiratoria fue baja con sélo 1 caso en el grupo inaldmbrico y

ninguno en el grupo control.

Se pudo determinar que el pulsioximetro es un sistema de
monitorizacidn respiratoria

Inaldmbrica eficaz ya que se mostré que la tasa de
reclutamiento de pacientes era adecuada y el

sistema tuvo una excelente tasa de aceptacion por parte de
los pacientes y fue bien tolerado para el periodo de
monitoreo requerido.

El estudio completo de un sistema de monitorizacion
respiratoria inaldambrica se espera resolver el consenso
clinico en torno a los resultados de la tecnologia y de los
pacientes.

Los resultados positivos pueden facilitar mas
investigaciones en esta tecnologia y su uso para reducir la

morbilidad y la mortalidad peri operatoria.
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3.3 Tablas

Tabla 3. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Aino Nombre de la investigaciéon Revista donde se ubica la Volumen y numero
publicacién
Suarez, D. Metodologia geométrica para la evaluacién de Revista Argentina De Terapia Intensiva Volumen 34
Rodriguez, J. 2017 L . . .
. saturacion arterial de oxigeno en pacientes de la i
Prieto, S. Numero 1
Correa, C. Y Unidad de Cuidados Intensivos. (12)
“Otros”
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusioén
Investigacién y Muestra éticos
El estudio no Los resultados que se obtuvieron del estudio, fueron de pacientes Nos demuestra un comportamiento cadtico asociada a la
Revisién sistemética refiere muy criticos. saturacién arterial de oxigeno, a partir de valores
Estudios: 10 maximos y minimos de la spo2, existiendo correlacién con
. Para la situacion de las personas que llegaron a fallecer su . .
pacientes nuestra pregunta pico, teniendo como resultado la

saturacion de oxigeno fue de 100% y el 70%. A diferencia de las
personas que lograron seguir con vida, su saturacion de oxigeno fue

de 99% vy el 85%

efectividad de uso de este dispositivo.
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3.4 Tablas

Tabla 4. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor Aino Nombre de la investigaciéon Revista donde se ubica la Volumen y niumero
publicacién
Pimentel M. 2017 Hacia una estimacion solida de la frecuencia MAF Pimentel es con el Instituto de Ingenieria vol. 64,
Johnson, W respiratoria de los pulsioximetros. (13) Biomédica,
Charlton, H. . . N°. 8,
Birrenkott, D. http://creativecommons.org/licenses/by/3.0/
“Y otros”
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusioén
investigaciéon y muestra éticos
Estudios: 94 El estudio no El método propuesto consigue una precision comparable a los Los dispositivos no invasivos entre ellos tenemos al
Revision sistematica Poblacién refiere métodos existentes en la literatura, con errores absolutos pulsioximetro, capnografia, el EKG entre otros, son de gran
Muestra :42 media (mediana, 25 2 -75 2 percentiles para un tamafio de ayuda en el drea de enfermeria intensivista para el monitoreo

ventana de 32 segundos) de 1.5 (0.3-3.3) y 4.0 (1.8-5.5)
respiraciones por minuto (para cada conjunto de datos,
respectivamente), mientras que proporciona estimaciones de
RR para una mayor proporcion de ventanas (mas del 90% de la

entrada los datos se mantienen).

continuo y diagndstico precoz, brindando una atencidn

inmediata. Este articulo responde a nuestra pregunta pico.
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3.5 Tablas

Tabla 5. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Ano Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Numero
Cinesis, C. Correlacion entre la saturacion de oxihemoglobina por Revista Clinica Espafiola Vol. 217
Garcia, P. 2017 ulsioximetria y la presion arterial de oxigeno en pacientes con www.elsevier.es/rce
Pelayo.L P ylap g p . . o
“y otros” insuficiencia respiratoria aguda. (14)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra éticos
El estudio no Los resultados que se obtuvieron en el articulo, se obtuvieron de La SpO2/FiO2 se puede utilizar como estimacion de la
Revision sistematica ) refiere 166 pacientes de diferentes edades obteniendo como resultado  p,5/Fi02 y conocer el estado de oxigenacion del paciente
Estudios:166 la correlacién (p<0,001) entre la PaO2 /FiO2 y la Sp02/FiO2 donde

nos demuestra la concordancia de ambas

con insuficiencia respiratoria aguda, existiendo correlacidon
con nuestra pregunta pico donde nos demuestra la

efectividad del pulsioximetro.
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3.6 Tablas

Tabla 6. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Ano Nombre de la Investigaciéon Revista donde se ubica la Volumen y Nimero
Publicacion
Saturacién de oxigeno/fraccién inspirada de oxigeno como predictor Acta Medica colombiana Vol. 42
Mantilla, Maria. 2017 de mortalidad en pacientes con exacerbacién de EPOC atendidos en http://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=50120 Colombia N2 4
el Hospital Militar Central. (15)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra éticos

Estudios: 462 No refiere En este estudio se encuentra que la Sa02 /FiO2 tomada en gases arteriales En conclusidn, nuestro estudio encontré un buen
Revision Cohorte se relaciona con la tomada por pulsioximetro, los valores bajos se rendimiento para la Sa02 /FiO2 calculados por oximetria

relacionan con los desenlaces negativos de mortalidad y requerimiento de

ventilacién mecanica.

y por gases arteriales, para determinar la necesidad de
ventilacién mecanica y mortalidad en pacientes con
exacerbacion de la EPOC. Este articulo responde nuestra
pregunta pico.
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3.7 Tablas

Tabla 7. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Aino Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Volumen y Niumero
Publicacion
Cocho, D 2017 Reduccién de la tasa de broncoaspiracion con el NEUROLOGIA Vol. 32
Sagales, M. test 2 volimenes/3 texturas con pulsioximetria en www.elsevier.es/neurologia
Cobo, M. una unidad de ictus. (16) N1
Homs, L.

Serra, J.y “otros”

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusioén
Investigacion y Muestra éticos
Se usaron 2 test: Podemos concluir que el 2do test (test de 2v/3t-P)
1. testdeagua (grupo 0o g0) resulta mas util ya que presento una mejora en cuanto
Prospectivo Estudio: 418 No refiere 2. eltest de 2v/3t-P (grupo 1 o G1), controlado por  la evaluacién de la eficacia de la deglucién y, con ello,

Pacientes con
infarto cerebral
agudo

el pulsioximetro.

Se observé en el 2do test lo sgte:

Un aumento de (20% en GO vs 25% en G1) por
disfagia

Una menor cantidad de muertes (1,7% en GO vs
0.7% en G1) vy una disminuciéon de
broncoaspiracion (6,2% en GO vs 2.1% en G1)

los resultados de broncoaspiracion, esto se realizd
gracias a la ayuda del pulsioximetro que permitié
medir la saturacién y mejorar los resultados de
mortalidad.
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3.8 Tablas
Tabla 8. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Aio Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Volumen y Numero
Publicacion

Ramirez, M. La pulsioximetria como herramienta para la Revista Colombiana Cardiologia. Vol.26
Betancour, J 2019 . . . L. .

, tamizacion de cardiopatias congénitas www.elsevier.es/revcolcar
Ramirez, J. N°1
Torres, J criticas. (17)
Y “otros”

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Diseno de Poblacion  Aspectos Resultados Conclusién
Investigaciéon y Muestra éticos

El 25% de recién nacidos con cardiopatia congénita son casos  Segun el estudio de investigacion la tamizacidn con
muy graves, y el dispositivo (pulsioximetro es un método pulsioximetro para la deteccién de cardiopatias
efectivo para su deteccién y reconocimiento temprano. Se  congénitas criticas ya ha sido implementada en

Revision sistematica Estudios: No refiere . 9 o ; . o
hizo un andlisis sobre esta afeccidn, donde algunos estudios Estados Unidos ya que el pulsioximetro es una
sefialaron al pulsioximetro como una herramienta para herramienta Util para detectar tempranamente la
25% casos tamizacién de cardiopatias congénitas afecciéon mencionada.

23



3.9 Tablas

Tabla 9. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Ano Nombre de la Investigaciéon Revista donde se ubica la Volumen y Niumero
Publicacion
Duefias, R. Cambios en la pulsioximetria en pacientes de Revista Mexicana de Cirugia Bucal y Maxilofacial Vol. 13,
Cardenas, N 2017 o . . L
o cirugia de terceros molares. (18) https://www.medigraphic.com/pdfs/cirugia i
Muhoz, T. Num. 1

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Diseio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra éticos

Se presentaron 6 eventos de saturacion y ocho pacientes Se pudo determinar que la pulsioximetria es una

manifestaron alteraciones en su frecuencia cardiaca. En la . .
técnica eficaz para detectar tempranamente

Revision Cohorte-  Estudios: No refiere prueba de rangos con signo de Wilcoxon se observo
Observacional. importancia estadistica significativa. Donde convierte al hipoxemia o actividad inusual de la frecuencia
24 mujeres pulsioximetro en un procedimiento eficaz gracias a su rdpida cardiaca
deteccion frente a estos eventos(alteraciones en la frecuencia ’
6 varones cardiaca)
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3.10 Tablas

Tabla10. Tabla de estudios sobre la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccion temprana de insuficiencia respiratoria.

DATOS DE LA PUBLICACION

Autor Aio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y
Publicacion Numero
Ramos, N. Saturacién de oxigeno en unidades de recién nacidos Pediatra Neonatologia. Vol. 20
Pinzon, M. 2017 . . . .
Hernandez, L a 2640 metros sobre el nivel del mar. (19) http://www.revperia.comnacidos a 2640.pdf N° 2
Toro, D. Bogota
Villamizar, V
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Diseno de Poblacion Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion y Muestra éticos
La muestra fue de 373 recién nacidos, de estos se descartaron 78, Es importante sefialar que el estudio de
quedando un total de 295 pacientes. SpO2 en los hallazgos con relacién al
Revision Poblacion: No refiere Las practicas de reanimacidon neonatal requieren una correcta aumento de mortalidad neonatal se

Cohorte-transversal

recién nacidos
Muestra: 373

administraciéon de oxigeno para evitar lesiones relacionadas al
proceso de hiperoxia, re oxigenacion y demas riesgos asociados. La
pulsioximetria es una técnica muy util que si es aplicada de forma
correcta proporciona una medicion continua de la Sp02

asocia con una menor obtencidon de
oxigeno en lugares de grandes alturas,
donde la principal atencidn es en la sala
de partos en cual se deja en evidencia el
uso obligatorio de la oximetria
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http://www.revperia.comnacidos_a_2640.pdf/

Tabla 4. Resumen de estudios sobre la efectividad de uso del pulsioximetro para la

deteccién temprana de insuficiencia respiratoria.

CALIDAD
DISEN DE
SENO . FUERZA
(o) CONCLUSION EVIDENCIA DE PAIS
ESTUDI EGUN P
STUDIO/ (SEGU RECOMENDACION
TITULO SISTEMA
GRADE)
Revision El AGA (analisis de gases
Sistematica 'y arteriales) es considerado un
Meta -analisis pardmetro util para medir el
La efectividad de uso del . .
L, , intercambio gaseoso y a su
pulsioximetro para la deteccion | . |
temprana de insuficiencia V€%  'ograr  corregir 0s
respiratoria. parametros de oxigeno como
tratamiento para mejorar el
. . . Alta Fuerte Cuba
patrén respiratorio. Otra de
las formas actualmente mas
utilizada y fiable para medir la
efectividad de la oxigenacion,
es el uso de la pulsioximetria,
pues es un método de
monitoreo no invasivo
Revision Se observé que el
Sistemdtica pulsioximetro es un sistema
La Iefec?lwdad de uslo del 3 de monitorizacion
pu S'OX'metro,para, ?de,tecc'on respiratoria eficaz porque Alta Fuerte Canada
temprana de insuficiencia | q
respiratoria tuvo una excelente tasa de
aceptacién en los pacientes
REVISTA Este estudio nos
SISTEMATICA demuestra la asociacién
La efectividad de uso del de la saturaciéon arterial
pulsioximetro para la de oxigeno cuantificable
deteccion temprana de la a partir de los valores
insuficiencia respiratoria maximos y minimos de Alta Fuerte Argentina

la spo2, existiendo asi
correlacion en los
resultados de pacientes
criticos, los variables de
saturacion de oxigeno
fueron de 100% vy el
70%, estos pacientes
llegaron a fallecer,
mientras que el otro
grupo que su situacién
no era muy critica
mantuvieron una
saturacion entre el 99%
y el 85%
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DISENO CALIDAD FUERZA
DE CONCLUSION DE DE PAIS
ESTUDIO EVIDENCIA REFERENCIA
Revista Entre los dispositivos no
Sistematica invasivos  tenemos  al
La efectividad de wuso del
pulsioximetro para la detecciéon pulsioximetro, son de gran
temprana de la insuficiencia .
. . ayuda en enfermeria
respiratoria
intensivista para el
monitoreo continuo y a su Alta Fuerte Colombia
vez obtener un diagnoéstico
precoz.
Revision El uso del pulsioximetro para
Sistematica la deteccién temprana de la
La efectividad de uso del ,qficiencia respiratoria en
pulsioximetro para la deteccién .
A L pacientes UCI, nos demuestra
temprana de insuficiencia fectividad end
respiratoria su efectividad, teniendo como
resultado la  correlacién .
Alta Fuerte Espafia
(p<0,001) entre la PO2/FIO2 y
la SPO2/FIO2, donde se
evidencia la concordancia de
ambas y siendo este un
dispositivo no invasivo y es
tan importante como el AGA
Revision En los hallazgos encontrados,
Cohorte se determiné buen
la efectividad de uso del |ondimiento para la
pulsioximetro para Ie? de_tgcuo_n $a02/FI02, calculados por
temprana de insuficiencia . i
respiratoria oximetria 'y por gases
arteriales, para determinar la
necesidad de ventilacion
mecanica y mortalidad en
pacientes con exacerbacién
de EPOC Moderado Débil Colombia
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DISENO i CALIDAD FUERZA
DE CONCLUSION DE DE PAIS
ESTUDIO EVIDENCIA REFERENCIA
Revision Estos estudios demostraron la
Prospectivo importancia de la deteccion y
Lal . efecthldad del ‘;SO .d,el tratamiento  precoz  de
pulsioximetro - para a. e.tt?cuo.n disfagia. Se ha podido mejorar
temprana de insuficiencia | luacion de la eficacia d
respiratoria a evaluacion de la eficacia de
la deglucion y con ello los
resultados de
broncoaspiracion, Moderado Débil México
Para poder medir dichos
estudios fue de mucha ayuda
el pulsioximetro vya que
permitié medir la saturacion y
mejorar los resultados de
mortalidad
Revision El 25% de los casos de recién
Cohorte nacidos con cardiopatia
La efectividad de uso del congénita son criticos y la
pulsioximetro para la deteccién L .
- L pulsioximetria es una
temprana de insuficiencia | . fecti
respiratoria alternativa efectiva para su
reconocimiento  temprano,
concluyendo asi que el
pulsioximetro es considerado
como una herramienta para Moderado Débil Colombia
tamizacién de cardiopatias
congénitas criticas
Revision La oximetria de pulso es un
Cohorte medio eficaz ya que al
la efectividad de uso del (otectarse la actividad inusual
pulsioximetro para la deteccion L ,
- L de la saturacion de oxigeno y
temprana de insuficiencia ) .
- . la frecuencia cardiaca
respiratoria
podemos atender la Moderado Débil México
emergencia
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DISENO

DE CONCLUSION CALIDAD FUERZA
ESTUDIO DE PAIS
REFERENCIA
DE
EVIDENCIA
Revision Los niveles de
Cohorte-Transversal oxigenacion en el recién
La efectividad de uso del nacido, han sido un
puIS|o>§|’rnetro para ia parametro utilizado para
deteccion  temprana de . 0 ino d luacis
insuficiencia respiratoria cierto tipo de evaluacion.
Gracias a multiples
estudios, sabemos que,
en los primeros minutos
de vida, es normal que
tengan niveles bajos de 4 g Débil Colombia

Sp02.Sin embargo las
evidencias sobre los
cambios de la misma no
es evidencia suficiente,
pero su importancia del
estudio de SpO2 en las
alturas se fundamenta
con un aumento en la
morbilidad y mortalidad
neonatal e infantil.
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CAPITULO IV: DISCUSION

4.1 Discusioén
Estudios actuales nos demuestra que unas de las causas de mortalidad
se deben al problema respiratorio, debido a esto se ha permito ver la

necesidad en cuanto a demandas de unidad de cuidados intensivos. (20)

De manera que, se encontraron estudios internacionales donde se figura
un alto incremento en la efectividad frente al uso del pulsioximetro para

un monitoreo continuo en la unidad de cuidados intensivos.

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos descubiertos sobre
La efectividad de uso del pulsioximetro para la deteccidn temprana de
insuficiencia respiratoria fue encontrada en las siguientes bases de
datos, Scielo, MedlinePlus, Sciencedirect, Elsevier todos ellos
corresponden al disefio metodolégico de revisiones sistematicas y

cohorte, prospectivo, meta analisis.

Segun los resultados obtenidos de la revision sistematica y meta analisis,
un total de 10 articulos revisados, el 100% (n=10/10) de estos, se puede
observar la efectividad del uso del pulsioximetro para la deteccion
temprana de problemas respiratorias de una manera rapida y efectiva,
donde se observa su uso en diversas areas de salud y es pieza clave en

procedimientos de investigacion para muestra de estudios.

Por consiguiente, el estudio realizado en Peru responde a: que la forma
actualmente mas utilizada y fiable para medir la efectividad de la

oxigenacion, es el uso de la pulsioximetria. (21)

El pulsioximetro es un método de monitoreo no invasivo logrando
detectar con rapidez y seguridad los cambios en la saturacién de oxigeno

y con ello alertar sobre una hipoxemia. (22)
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Mediante los resultados hallados segun Cinesis.C, Garcia, Pelavo.L, “y
otros” (2017). Se hace énfasis sobre el articulo de investigacion, donde
menciona y demuestra la efectividad del uso del pulsioximetro para la
deteccion temprana de la insuficiencia respiratoria en pacientes UCI,
teniendo correlacion con nuestra pregunta pico donde se hace hincapié

acerca de la efectividad del pulsioximetro. (14)

En los resultados presentados por Ramos.N, Pinzon.M, Hernandez.L,
Toro.D, Villamizar.D (2017). Nos demuestra, segun los estudios, que la
SpO2 en las alturas se fundamenta en hallazgos relacionados con el
aumento de morbilidad y mortalidad neonatal e infantil asociada a una
disminucién en la disponibilidad de oxigeno a grandes alturas; asi como
el aumento de riesgo de presentar patologias derivadas del uso

innecesario de oxigeno suplementario (19)

El pulsioximetro en un procedimiento eficaz gracias a su rapida
deteccion frente a alteraciones en la frecuencia cardiaca, estos
resultados son respaldados por Duefias.R, Cardenas.N, Mufioz.T(2017),
quienes consideran y determinan que la técnica mas eficaz para detectar
tempranamente hipoxemia o actividad inusual de la frecuencia cardiaca

es la pulsioximetria (18)

Con todo lo anterior queda demostrado que la oximetria es una

herramienta util para evaluar la SpO2.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1.- Conclusiones

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos encontrados, fueron

hallados en las siguientes bases de datos Scielo, MedlinePlus,

Sciencedirect, Elsevier.

De los 10 articulos revisados sistematicamente, el 100% (10/10) evidencian

la efectividad de uso del pulsioximetro para la deteccion temprana de

insuficiencia respiratoria.

5.2.- Recomendaciones

Dar a conocer sobre su efectividad del pulsioximetro vy el uso
continuo en los pacientes con insuficiencia respiratoria.

Extender los estudios de proyecto de investigaciéon expuesto para
los nuevos estudiantes de la especialidad de unidad de cuidado

intensivos.

Permitir que futuro estudiantes puedan investigar nuevos
dispositivos con la finalidad de dar conocer  sobre su uso y

efectividad en el campo de la salud.

Trabajar en mejorar nuevas guias y protocolos  sobre el uso del

pulsioximetria en las areas criticas.
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