
Análisis de la evolución del Equipo de Infusión y Accesos Vasculares (2023-2024): Estudio descriptivo.
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Conclusiones
El estudio muestra un incremento en la actividad del EIAV, con una 
tendencia positiva en la inserción de catéteres de duración media 
(LML y PICC), lo que indica una mejor adaptación a las necesidades 
clínicas de los pacientes. 
Sin embargo, la inserción de catéteres es solo una parte de su labor, 
ya que también realizan actividades de docencia, consultoría e 
investigación, aportando valor a la institución (7). Los resultados 
obtenidos proporcionan información clave para la toma de decisiones 
estratégicas en la gestión del acceso vascular, permitiendo optimizar 
recursos, mejorar la eficacia y reforzar la seguridad del paciente.

Introducción
Los equipos de infusión y acceso vascular (EIAV) han surgido con diferentes enfoques en diversos países (1), con programas como “Best Practice Spotlight Organization” se promueve su
implementación en España (2). La labor del EIAV abarca docencia, mentoría, consultoría e investigación, aunque su función más visible es la inserción de catéteres venosos (3-7). Este estudio
analiza su actividad para proporcionar información clave que facilite decisiones estratégicas en la gestión del EIAV, mejorando la eficiencia, optimizando recursos y fortaleciendo la seguridad del
paciente. La evaluación de su impacto busca establecer estrategias para maximizar su efectividad dentro del sistema sanitario.

Metodología
Objetivo principal: evaluar la actividad del EIAV entre 2023
y 2024
Objetivos secundarios: comparar el número de inserciones
totales, la tasa de inserción diaria, y distribución según tipo
de catéter. Analizar la tendencia de inserción por tipo de
catéter.
Se diseñó un estudio observacional descriptivo
retrospectivo entre enero de 2023 y diciembre de 2024. Se
incluyeron todos los catéteres venosos insertados por el
EIAV en pacientes ingresados en toda la institución. Se
recopilaron datos sobre el número de catéteres y tipo de
catéteres insertados, así como los días de actividad del EIAV.
Los datos se analizaron mediante estadística descriptiva.

Resultados
El estudio analizó 1626 catéteres insertados por el EIAV en
449 días de actividad, mostrando un aumento del 55% en
inserciones totales y en la tasa de inserción diaria, pasando
de 3 a 4,1 inserciones diarias.
El mayor crecimiento se produjo en las líneas medias
largas (LML) que fue de un 93%, siendo este dispositivo y el
Catéter Central de Inserción Periférica (PICC) los más
utilizados.
En general, la tendencia de inserciones fue creciente en
todos los tipos de catéteres, especialmente aquellos de
duración media (más de 7 días y hasta 6 meses), como la
LML y el PICC.
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