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Resumen

Intro duc ción: el apren di za je de la ven ti la ción
me cá ni ca (VM) pe diá tri ca re quie re de tiem po y
di ver sas es tra te gias edu ca ti vas. En los úl ti mos años se
han uti li za do los vi deo pod cast para la edu ca ción
mé di ca.
Obje ti vos: do cu men ta ción fil mo grá fi ca de los
ele men tos bá si cos de la me cá ni ca res pi ra to ria du ran te
la VM en un mo de lo ani mal. Crea ción de un
vi deo pod cast para la for ma ción de re cur sos hu ma nos
es pe cia li za dos en VM pe diá tri ca.
Me to do lo gía: se pre pa ra ron di fe ren tes se cuen cias de
VM con ven ti la dor y en for ma ma nual. Se rea li zó
ex po si ción pul mo nar me dian te to ra co to mía y VM
con ven cio nal en un cer do. Se gra bó si mul tá nea men te
lo mo ni to ri za do por el ven ti la dor y la vi sua li za ción in
vivo del pul món ex pues to ante cada se cuen cia. Dos
es pe cia lis tas en cui da dos in ten si vos pe diá tri cos
ana li za ron du ran te la edi ción las gra ba cio nes y
con fec cio na ron un guión ex pli ca ti vo de lo ob ser va do.
Re sul ta dos: se edi tó un vi deo con las di fe ren tes

se cuen cias pre vis tas: VM ba sal, VM sin pre sión
po si ti va te lees pi ra to ria (PEEP), VM con ni ve les
in cre men ta les de PEEP, VM con bol sa au toin fla ble,
as pi ra ción de son da en do tra queal con cir cui to ce rra do
y abier to du ran te VM con ven ti la dor y ma nual con
ope ra dor. Se edi tó un vi deo pod cast con le yen das
ex pli ca ti vas.
Dis cu sión: la uti li za ción de re cur sos di gi ta les para la
en se ñan za y di vul ga ción de di ver sas es pe cia li da des
mé di cas es cada vez más fre cuen te. El vi deo pod cast
se ha ex pan di do como una nue va he rra mien ta
edu ca ti va. Se construyó un modelo para la
capacitación de los recursos humanos en VM
mediante este formato. La experiencia servirá para
construir una videoteca universitaria dirigida a la
enseñanza de cuidados críticos del niño y para la
divulgación de experimentos biomédicos.
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Summary

Intro duc tion: lear ning about me cha ni cal ven ti la tion

(MV) in pe dia trics re qui res time and se ve ral

edu ca tio nal stra te gies. In re cent years, vi deo pod cast

has been used for me di cal trai ning.

Objec ti ves: to pre pa re a fil med do cu men tary of the

ba sic ele ments in respiratory me cha nics du ring MV in

an ani mal mo del. To crea te a vi deo pod cast to train

hu man re sour ces spe cia li zed in MV in pe dia trics.

Ma te rial: dif fe rent se quen ces of MV with ven ti la tor and

ma nual ven ti la tion were pre pa red. Lungs were

ac ces sed through tho ra co tomy and MV was star ted in

a pig. Mo ni to red data from the ven ti la tor was

si mul ta neously re cor ded, the same as the live

vi sua li za tion of the vi si ble lung for each se quen ce. Two

spe cia lists in pe dia trics in ten si ve care analy sed the

re cor ding whi le it was edi ted and com po sed a script

ex plai ning what was ob ser ved.

Re sults: a vi deo was edi ted with the dif fe rent

se quen ces ex pec ted: basal MV, MV with zero PEEP,

increasing PEEP levels, MV with self-inflating bag,

traqueal suction with open and closed traqueal suction

systems and manual ventilation with an operator. A

vi deo pod cast with ex pla na tory sub tit les was edi ted.

Dis cus sion: di gi tal re sour ces are in crea singly being

used to train physi cians and dis se mi na te se ve ral

me di cal tech ni ques. To day, vi deo pod cast cons ti tu tes a

new edu ca tio nal tool. A model was designed to train

hu man re sour ces in MV un der this for mat. This

ex pe rien ce will be used to build up a new uni ver sity

vi deo li brary to as sist the trai ning in pediatric critical

care and to dis se mi na te bio me di cal ex pe ri ments.

Key words: RESPIRATION, ARTIFICIAL

RESPIRATORY MECHANICS
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Introducción

Du ran te las es ta cio nes de epi de mia res pi ra to ria, la mi-
tad de los ni ños in gre sa dos en las Uni da des de Cui da dos
Inten si vos Pe diá tri cos (UCIP) re quie ren ven ti la ción
me cá ni ca (VM)(1). Los equi pos uti li za dos en la ac tua li-
dad para apli car VM (ven ti la do res), tie nen en tre sus
pres ta cio nes una enor me ca pa ci dad de mo ni to ri za ción
que brin dan al clí ni co in for ma ción muy va lio sa para
eva luar la fun ción del sis te ma res pi ra to rio en fa llo.

El soft wa re de es tos ven ti la do res per mi te la ob ser va-
ción en tiem po real de las grá fi cas de pre sión, flu jo y vo-
lu men en fun ción del tiem po. Éstas po si bi li tan el aná li-
sis y com pren sión de ele men tos de la me cá ni ca res pi ra-
to ria del en fer mo y la in te rac ción del pa cien te con el
ven ti la dor(2).

Por me cá ni ca res pi ra to ria se en tien de a la ex pre sión
de la fun ción pul mo nar a tra vés de me di das de pre sión y
flu jo, pu dien do a tra vés de és tas de ter mi nar pa rá me tros
de mu chos ín di ces res pi ra to rios (co mo ser vo lú me nes,
com plian ce, re sis ten cia y tra ba jo res pi ra to rio). Con
ellos se pue den pro veer tra za dos a es ca la de las re la cio-
nes de pre sión, vo lu men o flu jos en fun ción del tiem po y
bu cles de pre sión en fun ción del vo lu men(3). Esta mo ni-
to ri za ción es útil al mo men to de eva luar la res pues ta a
los tra ta mien tos ins tau ra dos y op ti mi zar el so por te ven-
ti la to rio que el pa cien te re quie re, así co mo aler tar al clí-
ni co de di fe ren tes cir cuns tan cias de ries go (co mo por
ejem plo ni ve les de ven ti la ción in ju rio sas). La mo ni to ri-
za ción de la mecánica respiratoria por ende, permite ma-
xi mi zar la protección del pulmón ventilado.

A pe sar de que es ta mo ni to ri za ción es de gran ayu da,
aún el pul món si gue sien do in vi si ble al ojo clí ni co. Aun-
que des de ha ce años el de sa rro llo de nue vas tec no lo gías
co mo la to mo gra fía por im pe dan cia eléc tri ca ha per mi ti-
do ha cer más “vi si ble” el pul món ven ti la do a la ca ma del
pa cien te(4), el in ten si vis ta só lo pue de ha cer in fe ren cias
del es ta do pul mo nar a tiempo real a través del análisis de
la mecánica pulmonar.

Du ran te la for ma ción aca dé mi ca de los re cur sos hu-
ma nos de di ca dos a la aten ción de ni ños gra ves (emer-
gen cis tas, anes te sis tas, neo na tó lo gos e in ten si vis tas pe-
diá tri cos), la ad qui si ción de des tre zas en VM es fun da-
men tal. Pa ra el in ten si vis ta pe diá tri co en par ti cu lar, el
apren di za je de la VM in vo lu cra gran por cen ta je de su
tiem po de pos gra do. Den tro de la cu rrí cu la obli ga to ria
en for ma ción de pos gra dos de cui da dos crí ti cos pe diá-
tri cos na cio nal, el mó du lo de “Sis te ma Res pi ra to rio“ re-
pre sen ta el 25% del to tal del tiem po re que ri do pa ra ad-
qui rir el tí tu lo de pos gra do en te ra pia in ten si va pe diá tri-
ca. La en se ñan za de la VM pe diá tri ca en nues tro país se
ha ba sa do en cla ses teó ri cas e ins tan cias prác ti cas con
ven ti la do res con ven cio na les en la que los pos gra dos
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apli can sus nue vos co no ci mien tos fren te a la mo ni to ri-
za ción que les brin dan los ven ti la do res tras si mu la ción
de si tua cio nes clí ni cas y con pul mo nes ar ti fi cia les
conectados a las tubuladuras del ventilador. ¿Hay al día
de hoy otros recursos docentes para que el residente
tenga nuevas herramientas de aprendizaje en esta ma te-
ria?

En el úl ti mo de ce nio y a par tir de la irrup ción de tec-
no lo gías co mo el iPod (de sa rro lla da por la Com pa ñía
Apple en el 2001) que per mi ten un rá pi do y có mo do ac-
ce so a di ver sos for ma tos de ar chi vo (au dio y vi deo) de
in for ma ción di gi tal, sur gen los “pod casts”. Este im ple-
men to, vie ne sien do ca da vez más uti li za do co mo he rra-
mien ta edu ca cio nal en me di ci na(5).

Con es te tra ba jo pre ten di mos di se ñar un mo de lo ani-
mal que per mi tie ra ob ser var a tiem po real el es ta do pul-
mo nar du ran te la VM pa ra que el pos gra do co te je me-
dian te la mo ni to ri za ción brin da da por un ven ti la dor con-
ven cio nal, la ob ser va ción di rec ta del pul món du ran te al-
gu nas se cuen cias de ven ti la ción ar ti fi cial. Esto per mi ti-
ría crear una nueva herramienta educativa al alcance del
es tu dian te.

Se bus ca mos trar có mo se ven in vi vo los cam bios
apli ca dos en los con tro les de un ven ti la dor y ge ne rar un
ar chi vo fil mo grá fi co que pue da ser uti li za do co mo “vi-
deo pod cast” pa ra la en se ñan za aca dé mi ca de cual quier
pro fe sio nal que apli que VM en ni ños. Se ha rá es pe cial
én fa sis en el aná li sis de al gu nos as pec tos de da ño pul-
mo nar vin cu la dos a la apli ca ción de es ta te ra pia de so-
por te vi tal.

Objetivos
 Prin ci pal: do cu men ta ción me dian te fil ma ción di rec-

ta de los ele men tos bá si cos de la me cá ni ca res pi ra to-
ria du ran te la VM en un modelo animal.

 Se cun da rio: ge ne ra ción de una vi deo te ca uni ver si-
ta ria dis po ni ble pa ra la for ma ción de re cur sos hu-
ma nos es pe cia li za dos en VM pe diá tri ca me dian te el
formato de videopodcast.

Material y método

Sitio de experimentación
El de sa rro llo del mo de lo y la fil ma ción se rea li zó en el
La bo ra to rio ex pe ri men tal del Área Bá si ca del De par ta-
men to de Neo na to lo gía del Hospital de Clínicas.

Modelo animal
El es tu dio se rea li zó si guien do los prin ci pios éti cos que
re gu lan la ex pe ri men ta ción ani mal de ter mi na dos por la
De cla ra ción de Hel sins ki, la So cie dad Ame ri ca na de Fi-
sio lo gía y la Co mi sión Ho no ra ria de Expe ri men ta ción

Ani mal de la Uni ver si dad de la Re pú bli ca, Uru guay
(D.O. 21/2/00, Re so lu ción no 4 del CDC 4/12/2001).
Protocolo aprobado No 071140 - 001741 – 06.

Se uti li zó un cer do re cién na ci do, de 48 h de vi da,
pro ce den te de cria de ro lo cal (Gran ja La Fa mi lia) con
pe so de 1800 g. Se rea li zó se da ción y anal ge sia in tra ve-
no sa en ba se a mez cla de mi da zo lam, fen ta ni lo y ke ta mi-
na. Se ti tu ló la do sis clí ni ca men te pa ra lo grar anes te sia
ge ne ral in tra ve no sa total y abolir respiraciones es pon tá-
neas.

Se rea li zó tra queo to mía qui rúr gi ca (son da en do tra-
queal o SET nú me ro 3 sin ba lón) y co nec tó a VM con un
res pi ra dor Neu mo vent® Graph net. Se se lec cio nó mo do
con tro la do por pre sión (PCV, del in glés pres su re con-
trol ven ti la tion).

Pos te rior men te se rea li zó to ra co to mía pos te ro la te ral
iz quier da con ex po si ción pul mo nar y vi sua li za ción de la
ca vi dad torácica y su contenido.

Se ca te te ri zó en for ma des cu bier ta la ve na yu gu lar
in ter na iz quier da pa ra in fu sión de me di ca cio nes. Pa ra
apor te de flui dos se uti li zó sue ro con dex tro sa al 5% a 70
ml/h/día. Se man tu vo la tem pe ra tu ra cen tral del ani mal
en con di cio nes ba sa les (38,5 a 39,5° C) con sis te ma de
ca le fac ción por ca lor Thermacare® y bolsa de plástico
aislante 3M®.

La mo ni to ri za ción fue clí ni ca (co lor, per fu sión y
pul sos dis ta les, diu re sis) fre cuen cia res pi ra to ria (FR),
fre cuen cia car día ca (FC), y con ins tru men tos de me di-
ción de cons tan tes vi ta les: pre sión ar te rial sis té mi ca
(PAS) in va si va con ca te te ris mo de ar te ria fe mo ral, sa tu-
ro me tría de pul so (SatO2), temperatura rectal con
termómetro.

Un vez ter mi na do el ex pe ri men to, se rea li zó eu ta na-
sia con KCL 10% 10 ml en bo lo venoso.

Experimento (filmación)
Lue go de pre pa ra do el mo de lo ani mal, se rea li zó fil ma-
ción de di fe ren tes se cuen cias de VM. Se uti li za ron dos
cá ma ras fo to grá fi cas en modo fil ma ción: Ca non Le gría
HF S200 ® y Ca non Re bel T2i 400 ®. La cá ma ra 1
mos tró las se cuen cias pro gra ma das con en fo que del
pul món ex pues to y la cá ma ra 2 el mo ni tor de constantes
vitales y la pantalla del respirador.

Las se cuen cias pro gra ma das fue ron las si guien tes:

 Se cuen cia 1 (ven ti la ción ba sal). FR 25 PEEP 5
PIM 15 FIO2 40% Ti 0,34 Re la ción i-e 1:2

 Se cuen cia 2 (ven ti la ción sin PEEP). Ven ti la ción
me cá ni ca sin apli ca ción de PEEP: FR 25 FIO2 40%,
Ti 0,34 Te 1,5 Re la ción i-e 1:3 PEEP 0 PIM 10.
Lue go se apli ca ron 5 cm H20 de PEEP sin cam biar
otros pa rá me tros, vol vien do a la situación basal.
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 Se cuen cia 3 (au men to de ni ve les de PEEP). Apli-
ca ción de ni ve les de PEEP va ria bles 5, 10, 15, 20,
25, 30 cm H2O, con DP 10 cm H2O y FR 25 cons tan-
tes, FIO2 21%, los cam bios se rea li za ron ca da 30 se-
gun dos. Pos te rior men te se vol vió a situación basal.

 Se cuen cia 4 (ven ti la ción ma nual con bol sa au-
toin fla ble). Se uti li zó ven ti la ción con bol sa
(Ambú®) y vál vu la de PEEP, si mu lan do si tua ción
de des co ne xión del ven ti la dor y re co ne xión a una
ven ti la ción ma nual con bol sa. Se rea li za ron 10 ven-
ti la cio nes con bol sa, se mi dió pre sión del Ambú®
con ma nó me tro. Se ob ser va ron cam bios pul mo na-
res con dis tin tas pre sio nes de in su fla ción. Se re ti ró
vál vu la de PEEP en el pro ce so.

 Se cuen cia 5 (as pi ra ción de son da en do tra queal
con cir cui to ce rra do). Estan do en con di cio nes ba-
sa les, se ins ti ló 1 ml de sue ro fi sio ló gi co y se as pi ró
du ran te 5 se gun dos con cir cui to ce rra do de as pi ra-
ción. Lue go se rea li zó el mis mo pro ce di mien to sin
cir cui to ce rra do du ran te 5 se gun dos más. To do el
pro ce di mien to se rea li zó en si tua ción de VM ba sal.
El ni vel de va cío pa ra as pi ra ción fue se lec cio na do
por la en fer me ra que realizó el procedimiento según
su práctica clínica habitual.

 Se cuen cia 6 (as pi ra ción abier ta de son da en do-
tra queal). Estan do en con di cio nes de VM ba sal se
des co nec tó son da del ven ti la dor y tras bre ves in su-
fla cio nes ma nua les con bol sa se ins ti ló 1 ml de sue ro
fi sio ló gi co. Lue go se as pi ró de for ma abier ta (con
des co ne xión) du ran te 5 se gun dos y pos te rior men te
se re co nec tó al ven ti la dor ar ti fi cial. El ni vel de va-
cío pa ra as pi ra ción fue seleccionado de la misma
forma que la secuencia previa.

Análisis y edición
Una vez fi na li za da la eta pa de fil ma ción, dos ex per tos
en te ra pia in ten si va res pi ra to ria (coau to res) di se ña ron
un guión es cri to, con las ob ser va cio nes de las se cuen-
cias fil ma das. Pos te rior men te se tra ba jó en la edi ción
del guión y las se cuen cias fil ma das en una isla de edi-
ción. Nos pro pu si mos que cada se cuen cia fil ma da y edi-
ta da con ta ra en la pan ta lla vi si ble, lo fil ma do por cada
cá ma ra, de tal ma ne ra que el que ob ser ve el vi deo pue da
con tar con la vi sua li za ción di rec ta y si mul tá nea de lo
que mos tra ba la pan ta lla del ven ti la dor, el mo ni tor de
pa rá me tros vi ta les y lo que su ce día en el pul món del
animal. Se agregaron círculos, flechas y leyendas según
lo destacado por los especialistas.

Se uti li zó el pro gra ma Ado be Pre mie re Pro 5.5® pa-
ra la edi ción de los vi deos. Se con fec cio na ron pla cas ex-
pli ca ti vas de lo ob ser va do en los pro ce di mien tos y una
“voz en off” fue le yén do las a ma ne ra ex pli ca ti va de lo

ob ser va do. Se al ma ce na ron los datos en formato HD
1920 x 1080.

El vi deo pod cast ten dría ac ce so li bre y su dis tri bu-
ción sería ba jo los tér mi nos de la Crea ti ve Com mons
Attri bu tion Non com mer cial Li cen se, que per mitiría su
uso no co mer cial, re pro duc ción y dis tri bu ción no res-
trin gi dos en nin gún me dio, siem pre y cuan do se acre di te
la au to ría y fuen te ori gi nal. La pu bli ca ción del vi deo-
pod cast se rea li zaría en la/ las Red/es Social/es que
decidieran los autores.

La no men cla tu ra uti li za da fue la si guien te:

 Fre cuen cia res pi ra to ria (FR) en res pi ra cio nes por
mi nu to (RPM).

 Tiem po ins pi ra to rio (Ti) y es pi ra to rio (Te) en se-
gun dos (s).

 Pre sión te lees pi ra to ria (PEEP) en cm H2O.
 Pre sión ins pi ra to ria má xi ma (PIM) en cm H2O.
 Del ta pre sión o dri ving pres su re (DP) en cm H2O.
 Frac ción ins pi ra da de oxí ge no (FiO2) en por cen ta je (%).
 Vo lu men ti dal o co rrien te (Vt o Vc).
 Re la ción i-e (ins pi ra ción-es pi ra ción).

Resultados
Se edi tó un vi deo de 15:45 mi nu tos de du ra ción.

La ver sión fi nal se pu bli có en You tu be con ac ce so
res trin gi do tras in vi ta ción  en la si guien te di rec ción:

https://you tu.be/QDitsygVs1E

La trans crip ción del guión de ca da una de las se cuen-
cias o pla cas fue la si guien te:

Placa 1 (minuto 00:00)
Adver ten cia para el jui cio pro fe sio nal.

Los pro ce di mien tos mé di cos in va si vos pue den re-
sul tar en da ños a los pa cien tes y a quie nes lo prac ti can, y
de be rían ser rea li za dos so la men te por pro fe sio na les
médicos calificados.

Este vi deo in ten ta su ple men tar los co no ci mien tos
mé di cos y nun ca rem pla za rán el en tre na mien to apro pia-
do y la su per vi sión por ins truc to res calificados.

Los pro ce di mien tos rea li za dos en es te ex pe ri men to
fue ron re gi dos por los prin ci pios éti cos que re gu lan la
ex pe ri men ta ción ani mal, de ter mi na da por la de cla ra-
ción de Hel sin ki, la So cie dad Ame ri ca na de Fi sio lo gía,
y la Co mi sión Ho no ra ria de Expe ri men ta ción Ani mal
(D.O. 21/2/00, Re so lu ción no 4 del CDC 4/12/2001.
Pro to co lo apro ba do No 071140 - 001741 – 06) de la
Universidad de la República (UDELAR). Uruguay.

Placa 2 (minuto 00:04)
Lo gos de ins ti tu cio nes par ti ci pan tes.
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Placa 3 (minuto 00:09)
Tí tu lo del tra ba jo y au to rías de tra ba jo de campo.

Placa 4 (minuto 00:18)
(Acla ra ción)

Voz: co mo se ve en la ima gen el pul món nor mal tie-
ne as pec to ro sa do (fo to de pul món sano).

Du ran te la pre pa ra ción de nues tro mo de lo, el pul-
món ex pues to fue trau ma ti za do in vo lun ta ria men te en el
ló bu lo in fe rior, por lo que se ve rá una zo na he mo rrá gi ca
co rres pon dien te a una contusión pulmonar.

Esta zo na de al véo los he mo rrá gi cos, ina de cua da-
men te ven ti la dos, pre sen ta una ma yor ten den cia al co-
lap so y pue den de ter mi nar hi po xe mia e hi per cap nia
con se cuen cia de una re la ción ventilación – perfusión
(v/q) baja.

Placa 5 (minuto 00:47)
Obje ti vos, ma te ria les y mé to dos.

Voz: des crip ción de ob je ti vos, ma te ria les y mé to dos
uti li za dos.

Placa 6 (minuto 01:53)
Ven ti la ción ba sal

Voz: es te ven ti la dor pre sen ta en la pan ta lla la fa se
ins pi ra to ria de co lor ver de y la es pi ra to ria en co lor ro jo.
Obser ve mor fo lo gía de las cur vas de es te mo do ven ti la-
to rio y cotéjelos con el pulmón.

Cur va de pre sión cua dra da, idén ti ca en to dos los
ci clos, don de la pre sión pi co, que es la va ria ble de con-
trol, no pue de ser su pe ra da. Este lí mi te de pre sión, se
man tie ne cons ta te du ran te to do el tiem po ins pi ra to rio, es
de cir du ran te to da la ins pi ra ción. En es te mo do la pre-
sión pico es igual a la presión meseta.

Cur va de vo lu men: el vo lu men va ría ci clo a ci clo.
Se cons ta ta una fu ga de vo lu men evi den cia do por un es-
ca lón pre vio al co mien zo del ci clo, co rres pon dien te a la
di fe ren cia en tre el vo lu men co rrien te ins pi ra to rio y el
vo lu men es pi ra to rio. (fle cha o circulo en el registro del
monitor)

Cur va de flu jo: se re co no ce un pi co flu jo ins pi ra to-
rio má xi mo, con de sa ce le ra ción pos te rior, for man do
una on da de flu jo de sa ce le ra da ca rac te rís ti ca de los
modos presurométricos.

Placa 7 (minuto 03:03)
Ven ti la ción sin PEEP

Voz: en es ta se cuen cia se mues tra la ven ti la ción me-
cá ni ca man te nien do cons tan tes los pa rá me tros de FR,
tiem po ins pi ra to rio y pre sión so bre PEEP (lla ma da del ta
pre sión o “dri ving pres su re”), mo di fi can do únicamente
la PEEP.

Dis mi nui mos su va lor a ce ro, vol vien do pos te rior-
men te a los pa rá me tros ini cia les con una PEEP de 5.

Obser ve que du ran te la ven ti la ción sin PEEP, ma-
cros có pi ca men te el pul món se co lap sa du ran te la es pi ra-
ción y el área he mo rrá gi ca se evi den cia fran ca men te.
Obser ve en el mo ni tor del ven ti la dor el me nor vo lu men
co rrien te du ran te la ven ti la ción con PEEP cero. Al
recolocar la PEEP de 5 observe:

Ma cros có pi ca men te se evi den cia en for ma su til co-
mo se res ta ble ce la ca pa ci dad re si dual fun cio nal, evi tan-
do el co lap so es pi ra to rio, sin cam bios ma cros có pi cos
sig ni fi ca ti vos en la zona hemorrágica.

En el mo ni tor del ven ti la dor tras la apli ca ción de
PEEP se evi den cia el au men to del vo lu men co rrien te
nue va men te a sus va lo res ba sa les. Obser ve los cam bios
en las curvas:

a. Cur va de pre sión con au men to de la pre sión pico
b. Cur va de vo lu men, con au men to del vo lu men
c. Cur va de flu jo, con au men to del pico flu jo (aprox

30%) (se ña la do con círcu lo), lo que tra du ce una me-
jor com plian ce.

Placa 8 (minuto 04:28)
Ven ti la ción con dis tin tos ni ve les de PEEP

Voz: aquí se mues tra la ven ti la ción me cá ni ca man te-
nien do cons tan tes la fre cuen cia res pi ra to ria, los tiem pos
y pre sión so bre PEEP (del ta P), rea li zan do au men tos
sucesivos en la PEEP.

Se ve rá la im por tan cia de ven ti lar con PEEP, y se lec-
cio nar la en un va lor que man ten ga la zo na con tu si va
par ti ci pan do de la ven ti la ción, es de cir re clu ta da. Este
ni vel de PEEP que de be se lec cio nar se o ti tu lar se, de be rá
evi tar el co lap so de la zo na con tu si va, prin ci pal men te
du ran te la es pi ra ción, pa ra que la pre sión o fuer za ne ce-
sa ria pa ra in su flar es tos al veo los en el ci clo si guien te sea
menor y evitar el cierre y apertura cíclica de los al véo los.

El cie rre es pi ra to rio y aper tu ra ins pi ra to ria en for ma
cí cli ca de ter mi na le sio nes co no ci das co mo ate lec trau-
ma, co mo con se cuen cia del fe nó me no lla ma do re clu ta-
mien to por vo lu men co rrien te. Por otro la do el ni vel de
PEEP a se lec cio nar de be rá evi tar la so bre dis ten sión exa-
ge ra da de la zo na sa na, en es te ca so de los ló bu los su pe-
rio res, ya que van a par tir de una dis ten sión es pi ra to ria y
se dis ten de rán aún más, al re ci bir el vo lu men in su fla do
du ran te la ins pi ra ción, predisponiéndolos al barotrauma
y la lesión inflamatoria por sobredistensión.

Co mo se ve rá, al tra tar se de un pul món muy in ho mo-
gé neo, con una gran zo na co lap sa da y zo nas sa nas que se
hi pe rin su flan con fa ci li dad, el va lor de PEEP que se co-
lo que de be to le rar cier to gra do de co lap so y cier to gra do
de hi pe rin su fla ción si mul tá nea men te, ya que un va lor
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muy ba jo pre do mi na ría el co lap so y un va lor muy al to
predis pon dría a la hi pe rin su fla ción.

Si bien hay mu chas es tra te gias pa ra ti tu lar la me jor
PEEP, que ex ce de el pro pó si to de es te vi deo, el va lor de es-
ta PEEP se en con tra rá en un ran go de va lo res, don de se en-
cuen tre la me jor com plian ce con si de ran do to do el sis te ma
res pi ra to rio. Se de be rá con si de rar la re per cu sión he mo di-
ná mi ca que es ta PEEP de ter mi ne por la ine lu di ble in te rac-
ción en tre am bos sis te mas, en vis tas a adop tar me di das pa-
ra apo yar la he mo di na mia se gún sea ne ce sa rio.

Con una PEEP de 5 cm H2O, vea có mo la zo na con tu si-
va se man tie ne con as pec to he mo rrá gi co. Cons ti tui da por
al veo los ocu pa dos la con tu sión de ter mi na una zo na con es-
ca sa par ti ci pa ción en la ven ti la ción.

Obser ve la ven ti la ción de los ló bu los su pe rio res sa nos,
és tos se dis tien den du ran te la in su fla ción. El vo lu men in su-
fla do se di ri ge prin ci pal men te a es tas zo nas del pul món
con me jor com plian ce. Con es te va lor de PEEP el pul món
es in ho mo gé neo ya que coe xis ten zo nas co lap sa das co mo
la con tu sión y zo nas ven ti la das en los ló bu los su pe rio res.

Al au men tar la PEEP a 15 cm H2O, se evi den cia una hi-
pe rin su fla ción mar ca da en los ló bu los su pe rio res du ran te
la in su fla ción, la cual se man tie ne tam bién du ran te la es pi-
ra ción. En ese mo men to el pul món pre sen ta una gran asi-
me tría coe xis tien do una gran zo na con tu si va prin ci pal-
men te co lap sa da y una zo na hi pe rin su fla da du ran te to do el
ci clo res pi ra to rio en los ló bu los su pe rio res.

Tras al gu nos ci clos res pi ra to rios en la zo na con tu si va,
se em pie za a evi den ciar de a po co, zo nas par chea das, me-
jor ai rea das, con re ver sión del as pec to he mo rrá gi co y par ti-
ci pa ción gra dual en la ven ti la ción. Este ni vel de PEEP de-
ter mi na que se abran pro gre si va men te uni da des al veo la res
co lap sa das y se man ten gan abier tas al fi nal de la es pi ra-
ción, re vir tien do el co lap so pre vio y ha cien do al pul món
más ho mo gé neo en su ven ti la ción.

Si ob ser va mos la mo ni to ri za ción ofre ci da por el mo ni-
tor, al au men tar la PEEP a 15 cm H2O se evi den cia una caí-
da ini cial del vo lu men ti dal, con pos te rior au men to pro gre-
si vo a me di da que se su man a la ven ti la ción uni da des al-
veo la res de la zo na he mo rrá gi ca. El au men to de la PEEP a
20 cm H2O re vier te aún más el co lap so pe ro de ter mi nan do
más hi pe rin su fla ción. Au men tos pro gre si vos a PEEP a 25
y 30 cm H2O, de ter mi na que la zo na con tu si va de sa pa rez-
ca, pe ro con una hi pe rin su fla ción exa ge ra da con pro tru-
sión del pul món fue ra del tó rax. La PEEP co lo ca da en 30
cm H2O en es te mo de lo de ter mi na una nu la ex cur sión to rá-
ci ca y pul mo nar con mí ni ma ven ti la ción.

Es de des ta car que la mí ni ma re per cu sión he mo di ná-
mi ca que se evi den cia en es te mo de lo de ex pe ri men ta ción
du ran te la co lo ca ción de PEEP tan ele va das co mo pa ra ge-
ne rar una pro tru sión del pul món, se de be jus ta men te a la
pre sen cia de la to ra co to mía, que im pi de que se ge ne re una

pre sión in tra to rá ci ca su ma men te ele va da co mo pa ra re per-
cu tir so bre la fun ción car día ca.

Al vol ver a des cen der la PEEP a cin co, y ser és ta una
PEEP cu yo va lor es alea to ria men te co lo ca do, pro gre si va-
men te la zo na he mo rrá gi ca y co lap sa da del pul món vuel ve
a su si tua ción de co lap so pre vio, per dién do se pro gre si va-
men te par te del re clu ta mien to de la zo na con tu si va que se
ha bía lo gra do, pe ro no se co lap sa to tal men te ya que se
vuel ve a una PEEP de 5 cm H2O.

Placa 9 (minuto 10:36)
Ven ti la ción ma nual con bol sa au toin fla ble.

Voz: en es ta se cuen cia se mues tra la ven ti la ción in va si va
rea li zan do in su fla cio nes ma nua les con bol sa au toin fla ble.

Esta bol sa es del ta ma ño ade cua do pa ra el mo de lo de
ex pe ri men ta ción, es de cir tie ne el vo lu men ade cua do pa ra
el pe so del ani mal. Cuen ta con vál vu la de PEEP y con un
ma nó me tro de se gu ri dad que per mi te me dir la pre sión que
se ge ne ra tras in su flar ma nual men te.

En el pre sen te es que ma se mues tra el sis te ma de ven ti-
la ción uti li za do (fi gu ra con fle chas mos tran do los com po-
nen tes del sis te ma: vál vu la de PEEP, ma nó me tro de se gu-
ri dad con gra da ción de co lo res, bol sa au toin fla ble, bol sa
re ser vo rio in fla da).

Ini cial men te en el sis te ma se co lo ca una PEEP de 5 cm
H2O en la vál vu la de PEEP. Nó te se que el plu món en el
mo de lo se en cuen tra in su fla do y se man tie ne así du ran te
to do el ci clo res pi ra to rio.

Vea co mo al des co nec tar la son da tra queal del ven ti la-
dor el pul món se co lap sa por pér di da de la PEEP. Al co-
men zar a ven ti lar ma nual men te, el pul món se reex pan de y
no te co mo la pre sen cia de la vál vu la de PEEP im pi de el co-
lap so del pul món al fi na li zar de in su flar du ran te la es pi ra-
ción. Obser ve la ma no del ope ra dor, y con si de re la fuer za
que de be apli car pa ra lo grar una ade cua da in su fla ción del
pul món sin hi pe rin su flar. La fle cha del ma nó me tro se
man tie ne en la zo na ver de de se gu ri dad, re gis tran do la pre-
sión que se es tá ge ne ran do.

Obser ve co mo al ge ne rar una fuer za ma nual ex ce si va,
el pul món se so bre dis tien de, ge ne ran do una pre sión in ju-
rio sa. La fle cha al can za la re gión ama ri lla del ma nó me tro.

Al ven ti lar ma nual men te sin PEEP el pul món pre-
sen ta gran des va ria cio nes del vo lu men, co lap sán do se al
ter mi nar de in su flar du ran te la es pi ra ción e hi pe rin su-
flan do du ran te la in su fla ción ma nual. El co lap so pul mo-
nar es pi ra to rio de ter mi na la ne ce si dad de ge ne rar ma yor
pre sión o fuer za pa ra lo grar la in su fla ción. El pul món
pasa cíclicamente del colapso a la sobredistensión total.

Placa 10 (minuto 12:49)
Aspi ra ción de son da en do tra queal con cir cui to ce rra do

En es ta se cuen cia se mues tra la ven ti la ción rea li zan-
do una ma nio bra de ins ti la ción de sue ro con pos te rior
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as pi ra ción tra queal uti li zan do un cir cui to cerrado de
aspiración.

En pri mer lu gar se ins ti la sue ro por el dis po si ti vo sin
ne ce si dad de des co nec tar del ven ti la dor. Tras ins ti lar sue ro
fi sio ló gi co, se ob tie nen las me di das de la mo ni to ri za ción
ofre ci da por el ven ti la dor que evi den cia un au men to de re-
sis ten cias y una dis mi nu ción de la com plian ce co mo es es-
pe ra ble. La ma nio bra es bien to le ra da.

Al as pi rar me dian te el cir cui to ce rra do se ob je ti va que
el pul món igual men te se co lap sa al ac ti var la as pi ra ción.

Placa 11 (minuto 13:54)
Aspi ra ción con ven cio nal (con des co ne xión) de son da en-
do tra queal

En es ta se cuen cia se re gis tra una ma nio bra de as pi ra-
ción des co nec tan do al mo de lo del ven ti la dor, ins ti lan do
sue ro fi sio ló gi co por la son da en do tra queal, y ven ti lan do
ma nual men te con bol sa au toin fla ble la cual cuen ta con vál-
vu la de PEEP si tua da en 5 cm H2O.

Nó te se que al co men zar la ma nio bra el pul món par te de
una si tua ción ba sal con un gra do ma yor de co lap so. En el
mo ni tor se evi den cia una me nor sa tu ra ción de oxi ge no y
una ma yor fre cuen cia car día ca y una pre sión ar te rial ele va-
da. Al des co nec tar la son da en do tra queal del ven ti la dor, el
pul món se co lap sa más aún. Lue go, tras ven ti lar ma nual-
men te con un sis te ma con PEEP, se res ta ble ce el vo lu men
del pul món me jo ran do la sa tu ra ción.

Este res ta ble ci mien to del vo lu men pul mo nar se vuel ve a
per der tras des co nec tar nue va men te pa ra ins ti lar as pi rar y,
más aún, tras ejer cer pre sión ne ga ti va des pués de as pi rar.

Al co nec tar lo nue va men te al ven ti la dor, a ven ti la ción
ba sal, el pul món se en cuen tra mu cho más co lap sa do.

Discusión
La crea ción del co no ci mien to en me di ci na se debe apo yar
en ba ses teó ri cas y prác ti cas. En la for ma ción de los re cur-
sos hu ma nos mé di cos es fun da men tal la prác ti ca de ma-
nio bras y ha bi li da des téc ni cas bá si cas a tra vés de una cur-
va de apren di za je. Esta cur va es la tra duc ción del gra do de
éxi to ob te ni do du ran te el apren di za je en un tiem po de ter-
mi na do. La grá fi ca tie ne en el eje ho ri zon tal el tiem po
trans cu rri do y en el eje ver ti cal el nú me ro de éxi tos al can-
za dos en ese tiem po. Con la dis mi nu ción de erro res, la cur-
va al can za la lla nu ra y se apla na(6).

Múl ti ples es tu dios en el área qui rúr gi ca y en dos có pi ca
han mos tra do que el en tre na mien to con mo de los ani ma les
pa ra apli ca ción de téc ni cas in va si vas, me jo ra las des tre zas
de los alum nos. El mis mo fa ci li ta la apli ca ción de cier tas
téc ni cas en la prác ti ca clí ni ca me jo ran do in clu so la au to-
con fian za del alum no(7,8). Otras áreas de la me di ci na, par ti-
cu lar men te la ci ru gía, han ne ce si ta do y uti li za do mo de los
ani ma les pa ra el apren di za je de los re si den tes. La cur va de

apren di za je en la en dos co pía uti li zan do mo de los ani ma les
ha per mi ti do in clu so me jo rar los re sul ta dos de los pro ce di-
mien tos rea li za dos(7). Per mi ten dis mi nuir los tiem pos de
los pro ce di mien tos, me jo rar la pre ci sión de la téc ni ca y dis-
mi nu yen las com pli ca cio nes, lo que tam bién in flu ye en los
cos tos fi na les de los pro ce di mien tos(7). A su vez, pa ra el en-
tre na do su po ne una fa ci li ta ción en sus ha bi li da des pa ra
me jo rar en su prác ti ca clí ni ca, in clu so me jo ran do su au to-
con fian za(8).

Den tro de las des tre zas que de be ad qui rir un mé di co se
in clu yen ha bi li da des téc ni cas y de jui cio. Tra di cio nal men te
se lo gra ban me dian te el mo de lo de tu to ría en la que el alum-
no y su men tor ge ne ra ban una re la ción bi di rec cio nal en la
que se iba cons tru yen do la cur va de apren di za je. En el úl ti-
mo tiem po, da da la “im pa cien cia so cial” se cun da ria a una
me jo ría del pro nós ti co glo bal de las en fer me da des, las so-
cie da des to le ran me nos es ta for ma de con fec ción de la cur va
de apren di za je(9). En par ti cu lar el in ten si vis ta pe diá tri co de-
be apren der la rea li za ción de di ver sos pro ce di mien tos in va-
si vos co mo son el ma ne jo de la vía aé rea (in tu ba ción oro tra-
queal o tra queos to mía), la rea li za ción de ac ce sos vas cu la res
pro fun dos (ca te te ris mo um bi li cal, vías ve no sas des cu bier tas
o por pun ción per cu tá nea en te rri to rios ve no sos pro fun dos),
dre na je de ca vi da des cor po ra les (pleu ral, ab do mi nal, pe ri-
cár di ca). El co rrec to y jui cio so ma ne jo de la VM es con si de-
ra da pri mor dial en la era de los cui da dos res pi ra to rios pro-
tec ti vos. Pa ra ello, el re si den te de pe dia tría in ten si va se de be
va ler de la mo ni to ri za ción de la me cá ni ca res pi ra to ria pa ra
adap tar su es tra te gia ven ti la to ria a las ne ce si da des del pa-
cien te e ir las adap tan do tiem po a tiem po. El co rrec to aná li sis
de la me cá ni ca pul mo nar es ne ce sa rio pa ra man te ner la co-
rrec ta ho meos ta sis y pre ve nir in ju rias aña di das en el pa cien-
te crí ti ca men te en fer mo(2).

En es te con tex to glo bal de apren di za je, la en se ñan za
mé di ca del úl ti mo tiem po se ha va li do del sur gi mien to de
nue vas he rra mien tas co mo los vi deo pod casts, que le jos de
ir en de tri men to o reem pla zar los mé to dos tra di cio na les de
en se ñan za, pue den te ner un rol im por tan te en el re for za-
mien to del apren di za je en me di ci na (10). Son cien tos los
cen tros edu ca ti vos en el ex te rior que los han in cor po ra do
en tre su ar se nal edu ca ti vo. Tam bién la ma yo ría de las re-
vis tas mé di cas o Jour nals más leí das del mun do, cuen tan
en tre sus pres ta cio nes en lí nea a tra vés de la in ter net (web-
casts) di fe ren tes re cur sos mul ti me dia pa ra sus sus crip to res
tan to en for ma to de au dio y vi deo (au dio y vi deo pod casts)
(5). Hay in clu so “vi deo rre vis tas” (ver www.jo ve.com) in-
de xa das en las prin ci pa les bi blio te cas mé di cas mun dia les
que ba san su tra ba jo en la vi sua li za ción de los ex pe ri-
men tos cien tí fi cos con for ma to de vi deo. Éstas han fa ci-
li ta do la dis per sión de nue vas téc ni cas de ex pe ri men ta-
ción, entre otros usos.

A su vez, el au men to de la po pu la ri dad de las tec no lo-
gías ba sa das en el uso del in ter net, las re des so cia les y re-
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cur sos mul ti me dia di ver sos es tá cam bian do la for ma en
que los es tu dian tes de las cien cias mé di cas in te rac túan con
sus pro fe so res, lo que crea nue vos re tos y de sa fíos pa ra el
do cen te (11). Las es tra te gias co mo el uso de vi deos en la red
You tu be por ejem plo, po drían fa ci li tar el apren di za je de
los es tu dian tes de la “ge ne ra ción You tu be”, en tre otras ra-
zo nes, al es tar fá cil men te dis po ni bles(12).

Estos nue vos re cur sos edu ca ti vos no ha cen más que
dar res pues ta a las rea li da des que vi ven las nue vas ge ne ra-
cio nes de mé di cos e in ten tan in te grar las di ver sas tec no lo-
gías dis po ni bles. Una en cues ta re cien te en tre re si den tes de
anes te sia ca na dien ses mos tró que la ma yo ría uti li zan y pre-
fie ren uti li zar pod casts en sus di fe ren tes for ma tos (au dio y
vi deo) pa ra el apren di za je(13). En el área de los cui da dos
crí ti cos, por ejem plo, una re vi sión rea li za da en el 2011
mos tró que exis tían más de 135 re cur sos elec tró ni cos en lí-
nea pa ra el apren di za je de es te ti po, lo que de mues tra que
es te ti po de he rra mien tas es tán sien do in te gra das ac ti va-
men te en los pro gra mas de en se ñan za y que sir ven co mo
he rra mien tas pa ra edu ca do res, es tu dian tes y clí ni cos(14).

El mo de lo que pre sen ta mos pre ten dió des de el ini cio del
pro yec to en glo bar lo an tes ana li za do y brin dar un re cur so
mul ti me dia a dis po si ción del es tu dian te de cui da dos in ten si-
vos pe diá tri cos (o a cual quier es pe cia lis ta que apli que VM
en ni ños) que com ple men te sus co no ci mien tos en el área de
la VM y los cui da dos res pi ra to rios que de ella de ri van.

Pu di mos di se ñar un mo de lo que mues tra di rec ta men te
los cam bios pul mo na res fren te a dis tin tos cam bios de los
con tro les del ven ti la dor. Que dó de ma ni fies to la im por tan-
cia de apli car PEEP du ran te la VM co mo es tra te gia pro tec-
ti va y có mo su inad ver ti da pér di da fren te a ma nio bras co ti-
dia nas de una UCIP –co mo ser la as pi ra ción de SET– pue-
de ge ne rar co lap so pul mo nar o en el otro ex tre mo so bre-
dis ten sión pul mo nar con ni ve les ex ce si vos de PEEP, co-
no ci dos fe nó me nos fa vo re ce do res de da ño in du ci do por el
ven ti la dor (VILI del in glés Ven ti la tor Indu ced Lung
Injury)(15). Esta ob ser va ción por par te del re si den te en for-
ma di rec ta, le da rá una lec ción aña di da a su apren di za je de
lo que se ha da do en lla mar “ven ti la ción pro tec ti va” que in-
ten ta mi ni mi zar el da ño pul mo nar por VM, tras la pre ven-
ción de VILI en sus di fe ren tes for mas: vo lu trau ma (in ju ria
por so bre dis ten sión), ate lec trau ma (in ju ria por aper tu-
ra/cie rre re pe ti do de uni da des pul mo na res) y bio trau ma
(in ju ria por me di da do res in fla ma to rios)(16).

Un pun to a des ta car es que el ex pe ri men to fue pre pa ra-
do en su in te gri dad por un gru po de pos gra dos de pe dia tría
in ten si va (tu te la dos por ex pe ri men ta dos in ves ti ga do res en
mo de los ani ma les del la bo ra to rio don de se lle vó a ca bo) y
las dis tin tas ma nio bras in va si vas efec tua das se pu die ron
lle var a ca bo sin in ci den tes. Esto su pu so pa ra di chos es tu-
dian tes un gran apren di za je per se en la eta pa de tra ba jo de
cam po, así co mo en las otras fa ses (co mu ni ca ción per so nal
de los in te gran tes del gru po in ves ti ga dor con el au tor).

Estos ele men tos mues tran la for ma en que mo de los ani ma-
les co mo el nues tro ayu dan en la for ma ción de la cur va de
apren di za je de es te ti po de ha bi li da des téc ni cas por par te
de los re cur sos hu ma nos en te ra pia in ten si va. Hay es tu dios
ac tua les que mues tran que los pos gra dos en las áreas de
cui da dos crí ti cos de ni ños es tán me nos ex pues tos a ma nio-
bras co mo in tu ba ción, lo que va en de tri men to pa ra su for-
ma ción(17). Ca be des ta car que en paí ses co mo el nues tro es
muy im por tan te apro ve char los es ca sos re cur sos con los
que se cuen tan pa ra me jo rar la for ma ción de es pe cia lis tas
que de ben apren der la com ple ji dad del cui da do de un pa-
cien te crí ti co de cual quier edad. Las cá te dras clí ni cas na-
cio na les de me di ci na no sue len con tar con áreas de ex pe ri-
men ta ción que per mi tan lle var ade lan te pro yec tos de in-
ves ti ga ción y de edu ca ción. Nues tro tra ba jo po dría ser de-
to nan te de fu tu ras in ter ven cio nes edu ca ti vas en el ám bi to
uni ver si ta rio for mal que ten gan co mo cen tro el uso de mo-
de los ani ma les pa ra la for ma ción de pos gra dos en es tas
áreas del co no ci mien to de nues tro país.

Des ta ca mos que nues tro tra ba jo cuen ta con de bi li da-
des que de be rán to mar se en cuen ta en fu tu ros vi deo pod-
casts. Por ejem plo, nues tro mo de lo uti li zó la VM en mo do
pre su ro mé tri co úni ca men te. A pe sar de que es uno de los
mo dos con ven cio na les más fre cuen te men te uti li za dos en
las UCIP (1) y que a la fe cha no hay es tu dios so bre cuál es el
mo do ven ti la to rio que ten ga me jo res re sul ta dos en ni ños
más allá de la eta pa neo na tal (18), los di fe ren tes mo dos tie-
nen pro pie da des in trín se cas par ti cu la res que pue den afec-
tar de for ma di ver sa la me cá ni ca res pi ra to ria del pa cien te
(19). A su vez, al ini cio del tra ba jo de cam po al rea li zar la to-
ra co to mía se pro vo có una con tu sión pul mo nar ac ci den tal,
lo que im po si bi li tó ob ser var el te ji do pul mo nar ma cros có-
pi ca men te sa no en su to ta li dad. Tam po co in clui mos en las
dis tin tas se cuen cias el aná li sis de la ga so me tría ar te rial,
otro pi lar fun da men tal de la eva lua ción de cual quier sis te-
ma res pi ra to rio en fa llo. Aun que el di se ño del es tu dio no
pre ten día com pa rar la to le ran cia de las di ver sas es tra te gias
de as pi ra ción de SET, hay que des ta car que el ni vel de va-
cío uti li za do en am bas se cuen cias no fue me di do, por lo
que no po de mos ha cer más aná li sis que el des pren di do de
la ob ser va ción de los cam bios pul mo na res du ran te las mis-
mas. Fu tu ros mo de los de be rán in ten tar co rre gir es tas de bi-
li da des y se guir avan zan do. Nues tro pró xi mo ob je ti vo es ir
con fec cio nan do una vi deo te ca y ba se de da tos di gi ta les por
el es ti lo pa ra los es tu dian tes, y que pue dan tam bién abar car
otras áreas for ma ti vas en UCIP, co mo ser mo de los de mo-
ni to ri za ción he mo di ná mi ca, neu roin ju ria, etc.

De be mos des ta car que es te tra ba jo es has ta nues tro
co no ci mien to, el pri mer vi deo pod cast na cio nal rea li za-
do pa ra el aná li sis de un mo de lo ani mal de VM, cu yo
des ti no fi nal se rá la edu ca ción de los fu tu ros pos gra dos
que re quie ran den tro de su cu rrí cu la el es tu dio de as pec-
tos in he ren tes a es ta te ra pia. Se lo gra ron re gis trar se-
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cuen cias que son re pro du ci bles en la prác ti ca co ti dia na
de un in ten si vis ta y per mi te rea fir mar con cep tos im por-
tan tes de VM pro tec ti va e in ju rio sa y va lo rar la uti li dad
de la PEEP du ran te VM. Tam bién se pu die ron re pro du-
cir se cuen cias bas tan tes ha bi tua les en emer gen cias pe-
diá tri cas co mo lo es la ven ti la ción ma nual u otras ma nio-
bras ru ti na rias co mo lo es la as pi ra ción de una SET.
Cree mos que es te ma te rial es una nue va y va lio sa he rra-
mien ta edu ca ti va que per mi ti rá in cor po rar una nue va
óp ti ca al ba ga je de co no ci mien tos pre vios del re si den te
en la ma te ria y ser vi rá pa ra tras la dar al gu nos elementos
del modelo animal, en su práctica clínica. A su vez,
podrían utilizarse para la divulgación de los ex pe ri men-
tos realizados en los laboratorios biomédicos.

Conclusiones
 Du ran te la for ma ción aca dé mi ca de los pos gra dos

de UCIP, el apren di za je de la VM ocu pa gran por-
cen ta je de los cur sos cu rri cu la res obli ga to rios. La
mo ni to ri za ción de la me cá ni ca res pi ra to ria ocu pa
es pe cial re le van cia a la luz de la VM protectiva.

 En el úl ti mo tiem po han apa re ci do nue vas he rra mien tas
pe da gó gi cas co mo los pod casts que han si do adop ta dos
por mu chos cen tros edu ca ti vos del mun do co mo coad-
yu van te en la for ma ción de re cur sos hu ma nos mé di cos.

 He mos con fec cio na do un mo de lo ani mal que po si-
bi li tó la do cu men ta ción fil mo grá fi ca de la VM y que
per mi ti rá al pos gra do de UCIP co te jar la mo ni to ri-
za ción de la me cá ni ca res pi ra to ria brin da da por un
ven ti la dor con ven cio nal con tem po rá neo con los
cambios pulmonares en forma directa e “in vivo”.

 Este tra ba jo que da rá dis po ni ble en for ma to de vi deo-
pod cast pa ra cual quier pro fe sio nal que apli que VM en
ni ños, lo cual re dun da rá en una fa ci li ta ción du ran te la
eta pa de con fec ción de su cur va de apren di za je en la
ma te ria.
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