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Estimado editor:

La ventilacion mecanica se presenta como una herramienta fundamental en el cuidado
de pacientes que transitan por intervenciones quirurgicas, en particular aquellos
sometidos a procedimientos de gran envergadura. Su uso puede marcar la diferencia
en el proceso de recuperacion, al ofrecer un soporte respiratorio adecuado y facilitar
una oxigenacion optima de los tejidos. ()

Uno de los efectos mas destacados de dicho proceder radica en su habilidad para
prevenir complicaciones respiratorias. En el contexto de cirugias complejas, es comun
que los pacientes experimenten debilidad muscular y una disminuciéon en su
capacidad pulmonar. En este sentido esta técnica desempena un papel crucial al
garantizar una ventilacion alveolar adecuada, pues a su vez disminuye el riesgo de
desarrollar atelectasias y neumonias, condiciones que podrian extender la duracion de
la estancia hospitalaria. (1)

Este soporte ventilatorio ofrece un control preciso sobre los parametros respiratorios
que facilitan la optimizacion del intercambio de gases. Su capacidad resulta crucial
para pacientes que presentan enfermedades preexistentes o que experimentan un
estrés fisiologico considerable durante la cirugia. Al asegurar niveles optimos de
oxigeno y dioxido de carbono en el organismo, se favorece una recuperacion metabolica
y funcional mas efectiva.(1.2)

Es crucial tener en cuenta que su uso prolongado puede provocar efectos adversos,
tales como la debilidad muscular adquirida en la unidad de cuidados intensivos y el
dafio pulmonar inducido por la ventilacién. Por consiguiente, resulta fundamental
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adoptar un enfoque proactivo que permita aprovechar al maximo esta herramienta, al
mismo tiempo que se minimizan sus posibles complicaciones. (1

El manejo adecuado del proceso de destete de la ventilacion mecanica resulta
fundamental para prevenir efectos adversos. Una transicion gradual hacia la
respiracion espontanea contribuye a preservar tanto la funcion pulmonar como la
muscular del paciente. Implementar un protocolo bien estructurado para este destete
no solo mejora los resultados clinicos, sino que también permite reducir el tiempo que
el paciente pasa en ventilacion mecanica y acorta su estancia hospitalaria.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) enfatiza que un enfoque multidisciplinario
en el manejo de estos pacientes en estado critico resulta esencial para optimizar la
recuperacion postquirurgica y reducir los riesgos asociados con dicho proceder. Este
enfoque debe incluir cuidados de enfermeria adecuados, asi como fisioterapia
respiratoria, que son fundamentales para garantizar una atencion integral y efectiva. (2

Marcillo N et al.@ afirman que el uso prolongado de este procedimiento puede alterar
la flora intestinal, puesto que afecta de manera negativa la capacidad de recuperacion.
Esta disbiosis intestinal puede provocar complicaciones, como infecciones, y retrasar
el proceso de sanacion. Por tanto, mantener un adecuado equilibrio entre la
ventilacion mecanica y un apoyo nutricional apropiado resulta fundamental para
mantener una buena nutricibn que puede restaurar la microbiota y mejorar los
resultados clinicos que se evidencian, asi como la conexion entre los sistemas
respiratorio y gastrointestinal.

La ventilacion mecanica es crucial para la recuperacion postquirurgica, pues
proporciona soporte respiratorio y afecta aspectos como la microbiota intestinal y la
nutricion del paciente. Un manejo cuidadoso y colaborativo de esta herramienta ayuda
a prevenir complicaciones y acelera la sanacion. Por tanto, es fundamental continuar
en la busqueda e investigacion de las practicas relacionadas con la ventilacion
mecanica para optimizar los resultados clinicos y elevar la calidad de vida de los
pacientes
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