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INTRODUCCIÓN Y OBJETIVOS

    La canalización de la arteria radial es una técnica muy empleada en Unidades de Cuidados 
Intensivos. El método habitual usado es la palpación, técnica que puede provocar multitud 
de complicaciones, sobretodo en pacientes hipotensos, edematosos u obesos. Hoy en día, 
cada vez se emplea más en estos servicios la canalización arterial guiada por ultrasonidos o 
ecoguiada.

    El objetivo de esta revisión bibliográfica es comprobar si realmente la técnica ecoguiada 
muestra ventajas sobre la técnica tradicional de palpación, y cuáles son estas ventajas.

METODOLOGÍA

    Realización de una revisión bibliográfica de diversos estudios, artículos científicos y guías 
de atención en las principales bases de datos nacionales e internacionales.
- C. Inclusión: estudios en lengua española e inglesa
                        estudios posteriores al año 2010.
- C. Exclusión: estudios en lengua distintas a las anteriores
                        estudios anteriores al año 2010

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

    Tras la revisión bibliográfica se puede comprobar que la técnica ecoguiada ofrece las 
siguientes ventajas frente a la técnica de palpación:.

 Aumenta la tasa de éxito de canalización al primer intento

 Se reduce la tasa de complicaciones totales en general

 Reduce el tiempo de la canalización exitosa

    Después de los resultados obtenidos, se puede concluir que la técnica ecoguiada muestra 
multitud de ventajas y reducción de complicaciones sobre la de palpación, mejorando así el 
confort y la seguridad de nuestros pacientes.
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