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RESUMEN

La monitorizacién hemodinamica durante la cirugia cardiotoracica ha experimentado significativos avances en los ultimos
anos, permitiendo una evaluacion mas precisa y en tiempo real del estado cardiovascular del paciente. Estos avances han sido
impulsados por el desarrollo de tecnologias innovadoras que facilitan la medicién continua de parametros criticos como el
gasto cardiaco, la presion arterial y la saturacién de oxigeno. Entre las técnicas mas destacadas se encuentran el uso de
catéteres arteriales pulmonares, dispositivos de ecocardiografia transesofagica y sistemas de andlisis de la variacion de la
presion del pulso. La integracidon de estas herramientas en el entorno quirdrgico ha mejorado notablemente la capacidad de
los equipos médicos para detectar y corregir rapidamente alteraciones hemodinamicas, reduciendo asi las complicaciones
perioperatorias. Ademas, la implementacion de algoritmos de inteligencia artificial y sistemas de monitoreo no invasivos esta
emergiendo como una frontera prometedora, ofreciendo la posibilidad de personalizar ain mas el manejo hemodinamico
basado en las caracteristicas individuales del paciente. Sin embargo, es crucial continuar con investigaciones que validen la
eficacia y seguridad de estas nuevas tecnologias en diferentes contextos clinicos. En resumen, los avances en la
monitorizacion hemodinamica estan transformando el abordaje del paciente durante la cirugia cardiotoracica, optimizando
los resultados y mejorando la seguridad del paciente.

Palabras clave: Monitorizacion hemodinamica, cirugia cardiotoracica, técnicas invasivas, técnicas no invasivas, seguridad del
paciente.

ABSTRACT

Hemodynamic monitoring during cardiothoracic surgery has undergone significant advances in recent years, allowing a more
accurate and real-time assessment of the patient's cardiovascular status. These advances have been driven by the
development of innovative technologies that facilitate the continuous measurement of critical parameters such as cardiac
output, blood pressure, and oxygen saturation. Among the most prominent techniques are the use of pulmonary arterial
catheters, transesophageal echocardiography devices and pulse pressure variation analysis systems. The integration of these
tools into the surgical environment has significantly improved the ability of medical teams to quickly detect and correct
hemodynamic alterations, thus reducing perioperative complications. In addition, the implementation of artificial intelligence
algorithms and non-invasive monitoring systems is emerging as a promising frontier, offering the possibility of further
customizing hemodynamic management based on individual patient characteristics. However, it is crucial to continue with
research that validates the efficacy and safety of these new technologies in different clinical contexts. In summary, advances
in hemodynamic monitoring are transforming the approach to the patient during cardiothoracic surgery, optimizing
outcomes and improving patient safety.

Keywords: Hemodynamic monitoring, cardiothoracic surgery, invasive techniques, non-invasive techniques, patient safety.
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INTRODUCCION

La monitorizacién hemodindmica durante la cirugia cardiotoracica ha experimentado avances significativos en las
Ultimas décadas, transformandose en una herramienta esencial para mejorar los resultados quirdrgicos y la seguridad del
paciente (1). Este tipo de cirugia, que implica procedimientos complejos en el corazén y los pulmones, requiere un control
preciso de las variables hemodinamicas para asegurar una adecuada perfusion tisular y prevenir complicaciones
intraoperatorias (2). Tradicionalmente, la monitorizacion se basaba en métodos invasivos como el catéter de arteria
pulmonar; sin embargo, el desarrollo de tecnologias menos invasivas y mas precisas ha revolucionado este campo (3).
Actualmente, se emplean dispositivos que permiten una evaluacidon continua y dindmica del estado hemodindmico del
paciente, utilizando pardmetros como el gasto cardiaco, la variabilidad de la presién arterial y la saturacién venosa central de
oxigeno (4). Estos avances no solo proporcionan informacion en tiempo real, sino que también facilitan la toma de decisiones
clinicas rapidas y fundamentadas (5). Ademas, la integracion de técnicas de imagen y algoritmos de inteligencia artificial esta
comenzando a ofrecer nuevas perspectivas para mejorar la precision diagndstica y prondstica en este contexto (6). La revision
de estos avances es fundamental para comprender cémo la tecnologia emergente estd redefiniendo los estandares de
cuidado en la cirugia cardiotoracica, permitiendo un enfoque mas personalizado y efectivo en el manejo intraoperatorio del
paciente. En este articulo, se exploraran las innovaciones recientes en la monitorizaciéon hemodinamica, destacando sus
aplicaciones practicas y el impacto potencial en la practica clinica diaria.

METODOS

Para la elaboracion de esta revisidon narrativa sobre los avances en la monitorizacién hemodindmica durante la cirugia
cardiotorécica, se realizd6 una busqueda exhaustiva en diversas bases de datos cientificas, incluyendo PubMed, Scopus y
Embase. Se emplearon términos MeSH como "Hemodynamic Monitoring", "Cardiac Surgery", y "Thoracic Surgery", asi como
términos DeCS equivalentes para obtener una cobertura integral de la literatura relevante. La estrategia de busqueda se
complementd con el uso de operadores booleanos como AND, OR, y NOT para refinar los resultados y asegurar la inclusion
de estudios pertinentes. Los criterios de inclusién abarcaron articulos publicados en los Ultimos diez afios, escritos en inglés o
espafol, que proporcionaran datos originales o revisiones sobre técnicas y dispositivos de monitorizacién hemodinamica
aplicados en el contexto quirdrgico cardiotoracico. Se excluyeron estudios que no abordaran directamente el tema central,
articulos duplicados y aquellos que no estuvieran disponibles en texto completo. En total, se revisaron 150 articulos, de los
cuales se seleccionaron 18 que ofrecian contribuciones significativas y actualizadas sobre innovaciones tecnoldgicas y
préacticas clinicas en la monitorizacion hemodindmica, asegurando asi una revisién comprensiva y actualizada del estado del
arte en este campo crucial de la medicina perioperatoria.

RESULTADOS Y DISCUSION

Técnicas tradicionales de monitorizacion hemodinamica

Las técnicas tradicionales de monitorizaciéon hemodinamica han sido fundamentales en el manejo intraoperatorio
durante la cirugia cardiotoracica. Estas técnicas proporcionan informacion critica sobre el estado hemodinamico del paciente,
permitiendo a los equipos quirdrgicos tomar decisiones informadas para optimizar la perfusién tisular y la funcién
cardiovascular (1).

Uno de los métodos méas comunes es la cateterizacion de la arteria pulmonar, también conocida como catéter de
Swan-Ganz. Este dispositivo permite medir presiones en la arteria pulmonar y en la auricula derecha, asi como calcular el
gasto cardiaco, la resistencia vascular sistémica y el contenido de oxigeno en la sangre. Aunque su uso ha disminuido debido
a la aparicion de técnicas menos invasivas, sigue siendo valioso en casos complejos donde se requiere un monitoreo
detallado (1).

Otro pilar de la monitorizacion hemodinamica tradicional es el catéter arterial, que proporciona un acceso directo
para medir la presién arterial de manera continua. Esta técnica es esencial para detectar cambios rapidos en la presion arterial
durante la cirugia y para obtener muestras de sangre arterial para andlisis de gases, lo cual es crucial para evaluar el estado
acido-base y la oxigenacion del paciente (1).

La presién venosa central (PVC) es otro parametro importante que se mide a través de un catéter venoso central. La
PVC ofrece informacion sobre el volumen intravascular y la funcién del ventriculo derecho. Aunque es una medida indirecta y
puede verse influenciada por varios factores, sigue siendo Util para guiar la reposicion de fluidos y el manejo hemodinamico
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(2).

La ecocardiografia transesofagica (ETE) ha complementado estas técnicas tradicionales, ofreciendo imagenes en
tiempo real del corazdn y grandes vasos. Aunque se considera una técnica mas avanzada, su inclusidon en esta revision es
relevante debido a su integracién con métodos tradicionales para proporcionar una evaluacién comprensiva del estado
hemodinamico (2).

A pesar de los avances en tecnologias menos invasivas y en técnicas de monitoreo continuo, las técnicas
tradicionales siguen siendo esenciales en muchos entornos quirlrgicos. Su valor radica no solo en los datos que
proporcionan, sino también en su capacidad para correlacionarse con hallazgos clinicos y guiar intervenciones terapéuticas

2).
Avances tecnoldégicos en dispositivos de monitorizacion

En los ultimos afios, los avances tecnoldgicos en dispositivos de monitorizacidon han transformado significativamente
el campo de la cirugia cardiotoracica. Estos desarrollos han permitido una evaluacion mas precisa y en tiempo real del estado
hemodindmico del paciente, lo cual es crucial para la gestidn efectiva durante procedimientos quirirgicos complejos (3).

Uno de los avances mas notables ha sido la mejora en los monitores hemodinamicos no invasivos. Estos dispositivos
utilizan tecnologias avanzadas como la fotopletismografia y la bioimpedancia eléctrica para medir pardmetros criticos como
el gasto cardiaco y la presion arterial sin necesidad de catéteres invasivos. Esto no solo reduce el riesgo de complicaciones
asociadas con procedimientos invasivos, sino que también proporciona datos continuos y en tiempo real, mejorando la
capacidad del equipo médico para responder rapidamente a cambios en el estado del paciente (3).

Ademas, los sistemas de monitorizacion basados en inteligencia artificial estan comenzando a desempefiar un papel
fundamental. Estos sistemas pueden analizar grandes cantidades de datos hemodindmicos y predecir posibles eventos
adversos antes de que ocurran. Al identificar patrones que podrian pasar desapercibidos para el ojo humano, estas
tecnologias permiten una intervencién temprana y potencialmente salvan vidas (3).

La integracién de la tecnologia de ultrasonido portatil también ha revolucionado la monitorizacién durante la cirugia
cardiotoracica. Los dispositivos de ultrasonido compactos permiten a los cirujanos obtener imagenes detalladas del corazony
los grandes vasos en tiempo real, facilitando decisiones intraoperatorias informadas sin interrumpir el flujo del procedimiento
quirdrgico (4).

Otra innovacidon significativa es el uso de sensores inalambricos que permiten la monitorizaciéon continua del
paciente incluso cuando este es trasladado entre diferentes areas del hospital. Estos sensores proporcionan una imagen
completa del estado hemodinamico del paciente sin interrupciones, lo cual es especialmente valioso en situaciones criticas

(4).

La telemonitorizacion es otro campo emergente que estd cambiando el enfoque tradicional de la monitorizacién
hemodinamica. Permite a los especialistas supervisar a los pacientes de forma remota, lo que es particularmente Util en
centros médicos con recursos limitados o en situaciones donde la presencia fisica del especialista no es posible (4).

Monitorizacién no invasiva vs. invasiva: ventajas y desventajas

En el &mbito de la cirugia cardiotoracica, la monitorizacién hemodinamica es crucial para asegurar la estabilidad del
paciente durante el procedimiento. Existen dos enfoques principales: la monitorizacidn no invasiva y la invasiva, cada una con
sus propias ventajas y desventajas (5).

La monitorizacién no invasiva se caracteriza por su facilidad de uso y menor riesgo para el paciente, ya que no
requiere la insercion de catéteres o dispositivos dentro del cuerpo. Entre las técnicas mas comunes se encuentran la oximetria
de pulso, la medicién de la presién arterial mediante manguitos oscilométricos y el uso de dispositivos que evallan el gasto
cardiaco a través de métodos de bioimpedancia o analisis de la onda de pulso. Una de las principales ventajas de este
enfoque es la reduccion del riesgo de complicaciones asociadas a procedimientos invasivos, como infecciones o trombosis.
Ademas, estos métodos suelen ser mas cdbmodos para el paciente y permiten una monitorizacion continua sin interrumpir el
flujo del procedimiento quirargico (5).

Sin embargo, la monitorizacidon no invasiva también presenta ciertas limitaciones. La precisién de las mediciones
puede verse afectada por factores como el movimiento del paciente, la perfusion periférica deficiente o ciertas condiciones
clinicas como el shock. Ademas, algunos métodos no invasivos pueden no proporcionar informacion tan detallada o
especifica como las técnicas invasivas, lo que puede ser critico en situaciones donde se requiere un monitoreo hemodinamico
preciso y en tiempo real (6).

Por otro lado, la monitorizacién invasiva implica la insercién de dispositivos dentro del cuerpo, como catéteres
arteriales o catéteres venosos centrales, para obtener mediciones directas de parametros hemodinamicos. Este enfoque
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permite obtener datos muy precisos y detallados sobre el estado cardiovascular del paciente, lo cual es especialmente valioso
en cirugias complejas o en pacientes con condiciones hemodinamicas inestables. La capacidad de medir directamente la
presion arterial central o el gasto cardiaco a través de un catéter de arteria pulmonar son ejemplos de cémo estas técnicas
pueden proporcionar informacion critica para guiar las decisiones clinicas (6).

No obstante, la monitorizacién invasiva conlleva riesgos inherentes, como infecciones en el sitio de insercion,
hemorragias o complicaciones mecanicas relacionadas con la colocacién del catéter. Ademas, requiere personal capacitado
para su correcta implementacion y mantenimiento, lo que puede aumentar la carga operativa en un entorno quirdrgico (6).

Aplicaciones clinicas de la monitorizacion hemodinamica avanzada

La monitorizacién hemodinédmica avanzada ha revolucionado el manejo intraoperatorio en la cirugia cardiotoracica,
ofreciendo a los clinicos herramientas precisas para evaluar y optimizar el estado hemodinamico del paciente. Este enfoque
permite una evaluacién dindmica de parametros criticos como el gasto cardiaco, la resistencia vascular sistémica y la presion
de llenado del ventriculo, facilitando intervenciones oportunas que pueden mejorar significativamente los resultados
quirdrgicos (7).

Una de las aplicaciones méas destacadas es la optimizacion del volumen intravascular. Mediante el uso de tecnologias
como el ecocardiograma transesofagico y los catéteres de arteria pulmonar, los anestesiélogos pueden ajustar con precisién
la administracion de fluidos y farmacos inotrépicos, evitando tanto la hipovolemia como la sobrecarga de volumen,
condiciones que pueden comprometer la perfusion tisular y aumentar el riesgo de complicaciones postoperatorias (7).

Ademas, la monitorizacion hemodinamica avanzada permite una evaluacion continua de la funcién ventricular.
Durante procedimientos complejos, como la revascularizacién coronaria o el reemplazo valvular, es crucial mantener un
equilibrio hemodinadmico adecuado para prevenir el deterioro de la funcién cardiaca. Herramientas como el monitoreo de la
presion arterial invasiva y los dispositivos de andlisis de contorno de pulso proporcionan datos en tiempo real que ayudan a
los equipos quirlrgicos a tomar decisiones informadas sobre el manejo farmacoldgico y la necesidad de soporte mecéanico
circulatorio (7).

Otro aspecto critico es la deteccién temprana de complicaciones hemodindmicas. La capacidad de identificar
rapidamente cambios en pardametros como el indice cardiaco o la saturacion venosa mixta permite intervenciones inmediatas
que pueden prevenir el desarrollo de condiciones criticas como el shock cardiogénico o el fallo multiorganico. Esto es
especialmente relevante en pacientes con comorbilidades significativas o aquellos que se someten a cirugias de alto riesgo

(8).

Finalmente, la monitorizaciéon hemodindmica avanzada también juega un papel esencial en la evaluacion
postoperatoria. La informacién obtenida durante la cirugia puede guiar el manejo en las unidades de cuidados intensivos,
asegurando una transicién suave y segura del paciente al periodo de recuperacién. El uso continuado de estas herramientas
puede ayudar a detectar complicaciones tempranas y ajustar los tratamientos de manera proactiva, mejorando asi los
resultados a largo plazo (8).

Impacto de la monitorizacion hemodinamica en los resultados quirtrgicos

La monitorizacion hemodindmica durante la cirugia cardiotoracica ha demostrado ser un componente crucial para
mejorar los resultados quirurgicos. En este contexto, la implementacién de técnicas avanzadas de monitorizacion permite una
evaluacion precisa del estado hemodinamico del paciente, facilitando intervenciones oportunas y adecuadas (9).

Uno de los principales beneficios de la monitorizacion hemodinadmica es la capacidad de detectar cambios en el
volumen intravascular y la funcion cardiaca en tiempo real. Esto es esencial para prevenir complicaciones como el shock
hipovolémico o el fallo cardiaco, que pueden tener un impacto significativo en la morbilidad y mortalidad postoperatoria.
Estudios recientes han mostrado que el uso de dispositivos como el catéter de arteria pulmonar o la ecocardiografia
transesofagica puede reducir el riesgo de complicaciones al permitir ajustes precisos en fluidos y medicamentos (9).

Ademas, la monitorizacion hemodinamica avanzada contribuye a una gestion mas efectiva del paciente en el
intraoperatorio. La capacidad para evaluar parametros como el gasto cardiaco, la resistencia vascular sistémica y la saturacion
venosa mixta permite a los equipos quirdrgicos tomar decisiones informadas sobre la administracion de fluidos, vasopresores
e inotrdpicos. Esto no solo mejora la estabilidad hemodinadmica durante la cirugia, sino que también optimiza la recuperacién
postoperatoria al minimizar el riesgo de eventos adversos (9).

La evidencia sugiere que la implementacién de protocolos de monitorizacion hemodinamica puede reducir
significativamente el tiempo de estancia en unidades de cuidados intensivos y disminuir el tiempo total de hospitalizacion.
Esto se traduce en una reduccién de costos hospitalarios y una mejora en la calidad de vida del paciente, al facilitar una
recuperacion mas rapida y con menos complicaciones (10).
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Sin embargo, es importante reconocer que la monitorizacion hemodindmica avanzada requiere un equipo
multidisciplinario bien entrenado para interpretar los datos correctamente y realizar intervenciones adecuadas. La formacion
continua y el uso de algoritmos basados en evidencia son esenciales para maximizar los beneficios de estas tecnologias (10).

En conclusion, el impacto de la monitorizacion hemodindmica en los resultados quirirgicos durante la cirugia
cardiotoracica es significativo. Al proporcionar datos precisos y en tiempo real, permite una gestion mas efectiva del paciente,
reduce las complicaciones postoperatorias y mejora los resultados generales. La adopcion de estas tecnologias avanzadas
representa un avance crucial en la atencién quirirgica moderna, destacando la importancia de su integracién en las practicas
clinicas rutinarias (10).

Integracion de la inteligencia artificial en la monitorizaciéon hemodinamica

La integracion de la inteligencia artificial (IA) en la monitorizacién hemodinamica durante la cirugia cardiotoracica
representa un avance significativo en el campo de la medicina perioperatoria. La IA ofrece la capacidad de analizar grandes
volimenes de datos en tiempo real, lo que permite una evaluacién mas precisa y rapida del estado hemodinamico del
paciente (11).

Uno de los principales beneficios de la IA en este contexto es su capacidad para predecir eventos adversos. Mediante
el uso de algoritmos de aprendizaje automatico, se pueden identificar patrones en los datos hemodinamicos que podrian
pasar desapercibidos para el ojo humano. Esto permite a los profesionales de la salud anticipar complicaciones como
hipotensidn o arritmias, y tomar medidas preventivas antes de que estos problemas se manifiesten clinicamente (11).

Ademas, la IA facilita la personalizacién del tratamiento hemodindmico. Al integrar datos del paciente, como historial
médico, caracteristicas fisiolégicas y respuestas previas al tratamiento, los sistemas basados en IA pueden sugerir
intervenciones especificas adaptadas a las necesidades individuales del paciente. Esto no solo mejora los resultados
quirdrgicos, sino que también optimiza el uso de recursos, reduciendo el tiempo en quiréfano y mejorando la recuperacion
postoperatoria (11).

La implementacién de IA en la monitorizacidn hemodinamica también puede mejorar la precisién de las mediciones.
Los sistemas tradicionales pueden estar sujetos a errores humanos o limitaciones tecnoldgicas. Sin embargo, los algoritmos
de IA pueden corregir estos errores mediante el analisis continuo y el ajuste dindmico de los parametros de monitorizacion.
Esto resulta en una representacién mas fiel del estado hemodinadmico del paciente (12).

A pesar de estos avances, la adopcién de la IA en la monitorizacion hemodinamica enfrenta desafios. Uno de los
principales es la necesidad de garantizar la seguridad y privacidad de los datos del paciente. Ademas, los profesionales deben
ser formados adecuadamente para interpretar y actuar sobre las recomendaciones generadas por los sistemas de IA. La
integracion efectiva de estas tecnologias requiere una colaboracién estrecha entre ingenieros, desarrolladores y personal
médico para asegurar que los sistemas sean intuitivos y fiables (12).

Desafios actuales y limitaciones en la monitorizacion hemodinamica

La monitorizacién hemodindmica durante la cirugia cardiotoracica ha experimentado avances significativos en las
Ultimas décadas. Sin embargo, aun persisten desafios y limitaciones que deben ser abordados para optimizar el manejo
perioperatorio de los pacientes. Uno de los principales retos es la precision y exactitud de las mediciones. Aunque existen
dispositivos avanzados, como los catéteres de arteria pulmonar y los monitores de gasto cardiaco basados en analisis de
onda de pulso, la variabilidad interindividual y las condiciones clinicas especificas pueden afectar la fiabilidad de los datos
obtenidos (13).

Otro desafio importante es la invasividad de algunos métodos de monitorizacién. Los procedimientos que requieren
la insercion de catéteres pueden asociarse con complicaciones como infecciones, trombosis o hemorragias. Esto ha
impulsado el desarrollo de técnicas menos invasivas, pero estas a menudo enfrentan limitaciones en cuanto a su capacidad
para proporcionar informacién tan detallada como los métodos invasivos (13).

La interpretacién de los datos hemodinamicos también presenta dificultades. La complejidad de la fisiologia
cardiovascular y las interacciones dinamicas entre diversos parametros hemodindmicos requieren un alto nivel de experiencia
y juicio clinico para traducir los datos en decisiones terapéuticas efectivas. Ademas, la falta de estandarizacién en los
protocolos de monitorizacién puede conducir a variaciones en la practica clinica, lo que dificulta la comparacion de
resultados entre diferentes centros y estudios (13,14).

La tecnologia emergente, como la inteligencia artificial y el aprendizaje automatico, ofrece oportunidades para
mejorar la monitorizacién hemodindmica. Estas herramientas pueden ayudar a procesar grandes volimenes de datos en
tiempo real, identificar patrones complejos y predecir eventos adversos con mayor precision. No obstante, su
implementacién enfrenta barreras relacionadas con la integracion en sistemas clinicos existentes, la capacitacion del personal
y las preocupaciones sobre la privacidad de los datos (14).

Ibero-American Journal of Health Science Research, 6(2), e-ISSN: 2764-6165 229



Avances en la monitorizacion hemodindmica durante la cirugia cardiotordcica

Finalmente, el costo es una limitacidn significativa. Los dispositivos avanzados y las tecnologias innovadoras pueden
ser costosos, lo que limita su disponibilidad en muchos centros médicos, especialmente en regiones con recursos limitados.
Esto subraya la necesidad de equilibrar el acceso a tecnologias avanzadas con consideraciones econémicas para garantizar
un cuidado equitativo y efectivo (14).

Innovaciones en sensores y algoritmos para la monitorizacion

En los ultimos afos, el campo de la monitorizacidn hemodindmica durante la cirugia cardiotoracica ha
experimentado avances significativos gracias a innovaciones en sensores y algoritmos. Estas mejoras han permitido una
evaluacion mas precisa y en tiempo real del estado hemodindmico de los pacientes, lo cual es crucial para optimizar los
resultados quirdrgicos y reducir complicaciones (15).

Uno de los desarrollos mas destacados es la implementacion de sensores miniaturizados que ofrecen una mayor
precisién y menos invasividad. Estos sensores, a menudo integrados en dispositivos portatiles o implantables, pueden medir
variables criticas como la presién arterial, el gasto cardiaco y la saturacion de oxigeno con una alta fiabilidad. La tecnologia
de biosensores ha avanzado hasta el punto de permitir la monitorizacion continua sin la necesidad de procedimientos
invasivos, lo que reduce el riesgo de infecciones y otras complicaciones (15).

Simultdneamente, los algoritmos de procesamiento de datos han evolucionado para manejar y analizar grandes
volimenes de informacidon generados por estos sensores. Los algoritmos basados en inteligencia artificial y aprendizaje
automatico estan siendo cada vez mas integrados en sistemas de monitorizacion, permitiendo la deteccién temprana de
patrones anormales que podrian indicar complicaciones emergentes. Estos sistemas inteligentes pueden predecir eventos
adversos antes de que se manifiesten clinicamente, proporcionando a los equipos quirlrgicos una herramienta poderosa
para la toma de decisiones (16).

Ademas, las plataformas de software avanzadas permiten la integracién de datos hemodinamicos con otros
pardmetros fisioldgicos, proporcionando una visién holistica del estado del paciente. Esta integracion facilita la
personalizacién de estrategias terapéuticas durante la cirugia, adaptando las intervenciones en tiempo real segun las
necesidades especificas del paciente (16).

La comunicacion inaldmbrica y las tecnologias de Internet de las Cosas (IoT) también han mejorado la accesibilidad y
el alcance de la monitorizacion hemodindmica. Los datos pueden ser transmitidos en tiempo real a dispositivos remotos,
permitiendo a los especialistas monitorear el progreso del paciente incluso fuera del entorno quirirgico inmediato. Esto es
especialmente beneficioso en escenarios donde se requiere experiencia adicional o consultas rapidas durante procedimientos
complejos (16).

Futuro de la monitorizacion hemodinamica en cirugia cardiotoracica

La monitorizacién hemodinamica en cirugia cardiotoracica ha experimentado avances significativos en los ultimos
afnos, y el futuro promete alin mas innovaciones que podrian transformar la practica clinica. Uno de los desarrollos mas
prometedores es la integracion de tecnologias no invasivas y minimamente invasivas que permiten una evaluacién continua y
precisa del estado hemodinamico del paciente sin los riesgos asociados a los métodos tradicionales (17).

El uso de sensores avanzados y dispositivos portatiles estd ganando terreno, facilitando la monitorizacion en tiempo
real de parametros criticos como el gasto cardiaco, la presion arterial y la saturacién de oxigeno. Estos dispositivos no solo
mejoran la seguridad del paciente al reducir la necesidad de procedimientos invasivos, sino que también permiten una
respuesta mas rapida ante cambios hemodinamicos durante la cirugia (17).

Ademas, la inteligencia artificial y el aprendizaje automatico estdn comenzando a desempefiar un papel crucial en la
interpretacion de datos hemodinamicos. Estas tecnologias pueden analizar grandes volimenes de datos en tiempo real,
identificando patrones y prediciendo posibles complicaciones antes de que se manifiesten clinicamente. Esto no solo mejora
la toma de decisiones clinicas, sino que también optimiza el manejo del paciente al personalizar las intervenciones segun las
necesidades especificas de cada individuo (17).

Otra area de desarrollo es la telemedicina y el monitoreo remoto, que permiten a los especialistas supervisar a los
pacientes desde ubicaciones remotas. Esto es especialmente Util en situaciones donde el acceso a expertos en hemodinamica
es limitado, asegurando que los pacientes reciban atencién de alta calidad sin importar su ubicacion geografica (18).

La personalizacion de la monitorizacion hemodindmica también estd en el horizonte, con sistemas que se adaptan a
las caracteristicas fisioldégicas Unicas de cada paciente. Esto podria llevar a una medicina verdaderamente personalizada,
donde las intervenciones se ajusten no solo a las condiciones clinicas actuales sino también a las predisposiciones genéticas y
respuestas individuales al tratamiento (18).

Finalmente, la educacion continua y la formacidn en nuevas tecnologias seran cruciales para que los profesionales de
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la salud puedan aprovechar al maximo estos avances. La colaboracién interdisciplinaria entre ingenieros, cientificos de datos
y clinicos sera esencial para el desarrollo e implementacion exitosa de estas innovaciones (18).

CONCLUSIONES

En conclusién, la monitorizacion hemodindmica durante la cirugia cardiotoracica ha experimentado avances
significativos que mejoran tanto la seguridad del paciente como los resultados quirdrgicos. Las tecnologias emergentes,
como los dispositivos de monitoreo minimamente invasivos y las técnicas de imagen avanzadas, han permitido una
evaluacién mas precisa y en tiempo real del estado hemodinamico del paciente. Estas innovaciones facilitan la deteccion
temprana de complicaciones potenciales, permitiendo intervenciones oportunas que pueden reducir la morbilidad y la
mortalidad asociada a estas cirugias complejas. Ademas, el uso de algoritmos de inteligencia artificial para interpretar datos
hemodinamicos en tiempo real estd comenzando a integrarse en la préactica clinica, lo que podria transformar adn mas el
enfoque hacia una medicina més personalizada y basada en datos. Sin embargo, es crucial continuar investigando para
validar la eficacia de estas nuevas tecnologias y garantizar su accesibilidad y costo-efectividad en diversos entornos clinicos.
La colaboracién interdisciplinaria entre cirujanos, anestesidlogos, ingenieros biomédicos y cientificos de datos serd esencial
para seguir impulsando estos avances y optimizar el cuidado del paciente durante las intervenciones cardiotoracicas.
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