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INTRODUCCION

El acceso vascular (AV) es un elemento fundamental para el tratamiento de la Insuficiencia Renal
Cronica (IRC) con hemodidlisis. Representa el 17% del presupuesto dedicado a este tratamiento y
genera el 20% de los ingresos hospitalarios de nefrologia.

El elevado coste que representa el acceso vascular, su elevado grado de morbilidad, la
realizacion de los procedimientos y el seguimiento de resultados, requiere una coordinaciéon de los
distintos equipos que intervienen en la gestion del AV. Preservar al maximo el sistema vascular del
paciente, favorecer la creacidon de fistulas arteriovenosas nativas (FAVI), reducir el nimero de
catéteres permanentes y el seguimiento para prolongar la permeabilidad de los accesos, justifica la
creacion de una UFAV.

OBJETIVO

El objetivo del estudio es la valoracion de un afio de seguimiento prospectivo de la UFAV. Se
describe la estructura de la unidad, el tipo de actuaciones que se realizan tales como la construccion,
disfuncién, trombosis e infeccion de los accesos vasculares, el tiempo de espera para los
procedimientos y la actividad asistencial total.

MATERIAL Y METODOS

La UFAV es centro de referencia de 450 pacientes en tratamiento de hemodialisis a los que se
suman los pacientes en situacion de predialisis. Esta unidad estd formada por un nefrélogo
responsable de la unidad, angiorradidlogo-ecografista, cirujano vascular y una enfermera con
experiencia contrastada en hemodialisis.

Durante el periodo que se ha realizado este estudio (1 afno) se han valorado todos los
procedimientos y actuaciones en los accesos vasculares: implantacion de FAVI en prediélisis,
vigilancia, seguimiento hasta su utilizacion en hemodiélisis.

En los pacientes en hemodialisis, se ha agilizado cualquier actuacion relacionada con problemas
del AV, como disfuncién, trombosis, infeccién y recambio de catéter. Esta intervencion realizada de
forma rapida y protocolizada permitira al paciente realizar su tratamiento de forma correcta y eficaz.

RESULTADOS

Tras un afo de funcionamiento de la UFAV en el periodo comprendido entre el 01/02/2006 y el
31/01/2007, se han realizado 406 procedimientos de los cuales 272 se han realizado en
angiorradiologia, 156 visitas CCEE en consultas externas de la unidad de la Unidad Funcional de
Acceso Vascular y 167 procedimientos en cirugia cardiovascular. El tiempo de espera en la
realizacion de un procedimiento ha disminuido y éste va en funcién de si es una actuacion electiva o
urgente.

CONCLUSIONES

Tras la implantacién de la UFAV, se ha protocolizado actuaciones en el acceso vascular,
agilizando los procedimientos, las actuaciones electivas como angiografias-angioplastias e
implantado un protocolo de profilaxis antibidtica en cualquier intervencion sobre los accesos
vasculares lo que ha disminuido la morbilidad infecciosa.
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