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mejoría  clínica.  Desde  su  traslado  a  la  planta  pediátrica,  no
tuvo  más  episodios  de  apnea  ni  síntomas  respiratorios.

El  tratamiento  incluye  soporte  ventilatorio  y  el  uso  de
fármacos.  El  uso  de  CPAPn  permite  reducir  los  episodios
de  apnea.  Se  utilizó  cafeína  como  estimulante  del  sistema
nervioso  central3,4.

En  conclusión,  el  presente  caso  clínico  sugiere  que  ha
de  considerarse  la  posibilidad  de  COVID-19  en  neonatos  que
presentan  episodios  de  apnea.  La  fiebre  o  los  síntomas  res-
piratorios  pueden  estar  ausentes  al  inicio.  Al  ingreso,  estos
pacientes  han  de  mantenerse  bajo  observación  estricta  para
poder  iniciar  de  manera  precoz  el  soporte  ventilatorio.  Tam-
bién  hay  que  descartar  la  posibilidad  de  coinfección.
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Adaptación de una UCI pediátrica a
Unidad de Adultos Críticos durante la
pandemia COVID-19

Repurposing the PICU for caring critically ill
adult patients during the COVID-19 pandemic

Sr.  Editor:

Desde  el  ingreso  a  principios  de  marzo  en  nuestra  UC
del  primer  paciente  pediátrico  SARS-CoV-2,  los  intensivista
pediátricos  hemos  necesitado  reformular  nuestra  activida
asistencial,  pese  a  la  menor  incidencia  comparada  con  adu
tos  tal  como  recoge  Anales  de  Pediatría  en  su  número  d
abril1.  Precisamente  por  esta  razón,  la  Comunidad  de  Madr
procedió  a  reorganizar  la  asistencia  pediátrica  urgente  par
ofertar  camas  pediátricas  a  pacientes  adultos,  siguiend
lógicas  de  ética  y  equidad2.

Nuestro  plan  de  contingencia  consistió  en  transformar  

UCIP  y  REA  infantil  en  una  Unidad  COVID  para  adultos  crítico
de  14  camas,  con  incorporación  de  staff  de  Anestesiolog
al  staff  pediátrico.  La  preservación  del  staff  pediátrico  y  d
enfermería  resultaba  ventajoso  porque  añadía  a  su  capac
tación  para  manejar  patología  crítica,  su  familiarización  co
el  entorno  físico  y  los  recursos  técnicos  disponibles  aunqu
supuso  un  auténtico  reto  profesional,  obligando  al  diseñ
de  protocolos  que  facilitasen  una  más  rápida  adaptación
la  nueva  situación3.  Se  asumió  como  modelo  de  integració
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el  propuesto  por  Devereaux  et  al. ,  con  realización  de  ron-
das  clínicas  integradas  y  un  flujo  constante  de  información
a  pie  de  cama  entre  anestesistas  e  intensivistas  pediátricos.
Unidad  de  Cuidados  Intensivos  Pediátricos,  Hospital
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Otro  desafío  fue  el  logístico.  Nuestro  plan  de  contingen
cia  contempló  la  distribución  a  pie  de  cama  en  cada  box  d
packs  completos  para  intubación,  reanimación  y  canaliz
ción  venosa  con  sus  respectivas  medicaciones  precargada
además  de  programar  y  colocar  todos  los  respiradores  e
stand-by  con  los  pertinentes  chequeos  realizados.  Est
resultó  clave  para  permitir  que  en  las  primeras  2  hora
de  funcionamiento  de  la  Unidad,  en  la  madrugada  de  u
día  festivo,  se  atendiesen  exitosamente  5  casos  de  distré
respiratorio  agudo  grave,  cada  uno  de  los  cuales  requir
intubación  urgente,  canalización  venosa  central  y  arteria
y  soporte  vasoactivo.

Aparte  de  la  problemática  propia  de  la  atención  clínic
urgente  en  una  patología  desconocida  y  con  alta  con
tagiosidad,  fue  necesario  provisionar  recursos  materiale
específicos  de  la  edad  adulta,  con  un  elevado  consum
de  fungibles,  obligando  a  triplicar  las  tasas  de  reposicio
namiento  por  parte  de  los  servicios  centrales.  El  almacé
quedó  sobrepasado  siendo  necesario  habilitar  nuevas  área
de  almacenaje  en  pasillos,  despachos  e  incluso  dentro  d
los  quirófanos  infantiles  adyacentes  (temporalmente  anu
lados).  La  dispensación  centralizada  de  fármacos  constituy
otro  de  los  cuellos  de  botella  asistenciales  en  las  etapas  má
iniciales  (nuevo  personal  sin  huellas  de  acceso)  solventad
con  un  esfuerzo  adicional  del  servicio  de  Farmacia.

Tras  12  días  de  actividad,  habiéndose  prestado  atenció
a  19  pacientes  SARS-CoV-2  (mortalidad  15,6%)  y  ante  la  cre
ciente  necesidad  de  camas  para  pacientes  críticos  no  COVID
se  decidió  la  transformación  de  esta  Unidad  COVID  en  Un

dad  de  Críticos-URPA  para  pacientes  adultos  y  pediátricos  NO
COVID.  Siguiendo  el  diseño del  mismo  plan  de  contingencia,
se  ha  dado  atención  hasta  la  fecha  a  un  total  de  182  pacien-
tes  posquirúrgicos  de  muy  diversas  patologías  y  edades.  La
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periencia  adquirida  como  Unidad  COVID  sin  duda  ha  faci-
ado  esta  nueva  reorientación  asistencial.  No  obstante,
rsisten  muchas  incógnitas  sobre  los  diferentes  modelos

 integración  para  afrontar  satisfactoriamente  esta  trágica
lidad  provocada  por  la  pandemia.
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