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Resumen

Objetivos: Evaluar las caracteristicas de los pacientes ingresados en Medicina Interna que reciben
accesos vasculares de insercién periférica, tanto catéteres de linea media (midline) como catéteres
PICC (peripherally inserted central catheter), y sus complicaciones.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo en el que se incluyeron todos los pacientes ingresados
en un servicio de Medicina Interna de un hospital de tercer nivel que precisaron colocacién de
catéter PICC o midline durante el afio 2022. Se recogieron variables demograficas y propias del
ingreso. También se recogieron datos respecto a la canalizacion, caracteristicas del dispositivo,
motivo de insercién y retirada, complicaciones y evolucion. En cuanto al andlisis estadistico, para
comparar variables categdricas se utilizé la prueba de &chi;* o F de Fisher, para variables
cuantitativas el test t-Student o U de Mann Whitney segun la distribucién fuera o no normal.

Resultados: En total se recogieron 189 pacientes, de los cudles el 52,9% eran varones. La edad
media fue 74,4 afios (£ 13,49). Las comorbilidades mas frecuentes fueron hipertension arterial
(81,5%), dislipemia (57,7%) y diabetes (51,8%). Del total de catéteres, 96 (53%) fueron tipo midline
y 85 (47%) tipo PICC. El uso de PICC fue significativamente mayor en aquellos pacientes con
estancia en UMI (p = 0,002; OR = 3,841 (1,607-9,182)), precisaban nutricion parenteral (p = 0,013;
OR = 9,87 (1,208-80,639)) o portaban acceso venoso central previo (p < 0,001; OR = 8,696
(1,074-71,429)). El uso de PICC también fue mayor en aquellos que ingresaban por procesos
oncoldgicos (p = 0,05; OR = 3,382 (1,034-11,058)). Existe una tendencia respecto al mayor uso de
midline en pacientes con mayor edad o comorbilidades, alcanzando significacion estadistica en
aquellos con hipertension arterial (p = 0,04; OR = 2,227 (1,043-4,762)), enfermedad renal cronica
avanzada (p = 0,03; OR = 3,906 (1,063-14,286)) e infarto (p = 0,005; OR = 4,673 (1,513-14,493)).
Durante ingresos asociados a procesos infecciosos también se utilizé un mayor nimero de midline
de forma significativa (p = 0,01; OR = 2,217 (1,211-4,049)), sin embargo, su uso también se asocid
significativamente a mayor retirada por trombosis (p = 0,02; OR = 8,696 (1,074-71,429)). En
general, el uso de midline se asocio a catéteres de menor didmetro (p = 0,001; OR = 4,717
(1,931-11,494)) y mientras que los PICC utilizados tenian didmetros significativamente mayores (p =
0,001; OR =4,717 (1,929-11,488)). Respecto a complicaciones, se registraron 12 infecciones
asociadas (13,5%), de las cuales el 41,7% ocurrieron en midline y el 58,3% en PICC. Se registraron
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11 trombosis asociadas (12,5%), de las cudles el 45,5% tenian midline y el 54,5% tenian PICC.
Finalmente, 28 pacientes (29,2%) fallecieron con midline frente a 27 (31,8%) con PICC. Todo ello sin
diferencias estadisticamente significativas.

Discusion: El uso de catéteres vasculares supone una pieza basica en la atencion hospitalaria. Los
catéteres aportan multiples ventajas, pero no estan exentos de complicaciones vasculares o
infecciosas. Estudios previos apoyan el uso de catéteres menor didmetro y luz inica para disminuir
el riesgo de las mismas.

Conclusiones: En nuestra serie se observan diferentes caracteristicas basales segun catéter, asi
como en las indicaciones de su insercidn. Se objetivaron un elevado nimero de complicaciones
infecciosas y trombdticas asociadas, ademas de fallecimientos, con mayor tendencia en pacientes a
los que se insertd un PICC.
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