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NOTA 

A raíz de las informaciones de la existencia de problemas en diferentes comunidades 

autónomas, en relación con la atención a los pacientes críticos en las Unidades de 

Reanimación y con la capacitación de los especialistas en Anestesiología y Reanimación para 

realizar dicha tarea, la Sociedad Española de Anestesiología y Reanimación (SEDAR) desea 

informar de: 

1. Las unidades de reanimación cumplen con la definición de Unidad de Cuidados 

Intensivos (UCI) recogida en el documento de estándares y recomendaciones de UCI 

publicadas en 2010 por el Ministerio de Sanidad y Política Social [1], que define la UCI 

como “una organización de profesionales sanitarios que ofrece asistencia 

multidisciplinar en un espacio específico del hospital, que cumple unos requisitos 

funcionales, estructurales y organizativos, de forma que garantiza las condiciones de 

seguridad, calidad y eficiencia adecuadas para atender pacientes que, siendo 

susceptibles de recuperación, requieren soporte respiratorio o que precisan soporte 

respiratorio básico junto con soporte de, al menos, dos órganos o sistemas; así como 

todos los pacientes complejos que requieran soporte por fallo multiorgánico”, 

incluyendo además los cuidados postoperatorios. 

 

2. Así mismo, el Real Decreto 69/2015, de 6 de febrero, por el que se regula el Registro 

de Actividad de Atención Sanitaria Especializada, afirma en su anexo I, 21: “Se 

considerarán Unidades de Cuidados Intensivos las unidades específicas de cuidados 

intensivos, …así como las Unidades de Reanimación Postquirúrgica que cuentan con 

una dotación fija de camas y en las que se realizan ingresos administrativos” [2]. Por 

todo ello, aquellas unidades de reanimación posquirúrgica, en las que se provee 

de cuidados postoperatorios y donde se realizan las funciones de asistencia 

multidisciplinar del paciente con fallo o disfunción orgánica, deberían recibir la 

denominación de Unidad de Cuidados Intensivos de Anestesia (UCI de Anestesia). 

 

3. La UCI de Anestesia está a cargo del servicio de Anestesiología y Reanimación y es 

atendida por médicos especialistas anestesiólogos [3] con la formación y 

competencias necesarias para la atención especializada de alta calidad de los 

pacientes críticos que requieren cuidados intensivos por patología médica o 

quirúrgica, urgente o programada, según el modelo existente en toda Europa y en 

muchos hospitales de España (por ejemplo, Hospital Clínic de Barcelona, Hospital 

General Universitario de Valencia, Clínica Universidad de Navarra, Hospital 

Universitario de Basurto, POVISA,…). Se ha demostrado que la existencia de médicos 

anestesiólogos con competencias en cuidados intensivos o anestesiólogos 

intensivistas, otorga un valor añadido al funcionamiento de los hospitales [4].  
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4. La Declaración de Helsinki de Seguridad del Paciente en Anestesiología, publicada en el 

año 2010 de forma conjunta por la Sociedad Europea de Anestesiología (ESA), la Junta 

Europea de Anestesiología (EBA) y la Unión Europea de Especialidades Médicas 

(UEMS) [5] establece que la Anestesiología comparte la responsabilidad de la calidad y 

la seguridad en Anestesia, Cuidados Intensivos, Medicina de Emergencia y Medicina 

del Dolor, incluido todo el proceso perioperatorio donde la anestesiología representa 

un continuo en el proceso asistencial del paciente, y también en muchas otras 

situaciones dentro y fuera del hospital donde el paciente esté en situación crítica y 

vulnerable.   

 

5. Los cuidados intensivos, y la atención a los pacientes críticos, son una competencia 

nuclear y central de la especialidad de Anestesiología y Reanimación, como se recoge 

en su programa formativo que define sus competencias, entre otras, en su punto 3º: 

“Tratar pacientes cuyas funciones vitales estén gravemente comprometidas 

manteniendo las medidas terapéuticas hasta que se supere la situación de riesgo vital 

de dichas funciones” [6] . Estas competencias son las que definen al médico intensivista 

según el documento de recomendaciones y estándares publicado por el ministerio de 

Sanidad y Política Social [1] como “un profesional médico que tiene una especialidad en 

atención al paciente crítico y las competencias profesionales para desarrollarla”. 

 

6. La SEDAR no desea que los conflictos competenciales entre especialidades médicas 

generen desconcierto y preocupación falsa en la opinión pública, y considera que 

deben ser resueltos en su ámbito propio: los colegios de médicos, consejerías de 

Sanidad y Ministerio de Sanidad. 

Agradecemos a los médicos anestesiólogos su trabajo esforzado, generosidad y serenidad en 

estos momentos en que su actuación ha sido cuestionada. 

FIRMADO:  

 

Prof. D. Julián Álvarez Escudero                                   

Presidente de la SEDAR                                                  
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TO:

PROF. JULIAN ÁLVAREZ ESCUDERO
PRESIDENT SEDAR
Julian.Alvarez.Escudero@sergas.es
secretaria@sedar.es

Object: competences in Intensive Care Medicine of European Anaesthesiologists.

The European Training Requirements in Anaesthesiology (ETR), developed by the 
European Board of Anaesthesiology (EBA) of the European Union of Medical Specialities 
(UEMS), recently updated in 2018, clearly indicates that Intensive Care Medicine is an 
integral part of the body of competences of the Specialist in Anaesthesiology. 
(https://www.uems.eu/__data/assets/pdf_file/0003/64398/UEMS-2018.17-European-
Training-Requirements-in-Anaesthesiology.pdf).
Therefore, Anaesthesiologists trained in Europe, according to EBA-UEMS ETR, have all 
the competences for Intensive Care Medicine.

EBA-UEMS supports and endorses the official position of the Spanish Society of 
Anaesthesiology (SEDAR) that Spanish Anaesthesiologists have all the competences and 
privileges to treat critical patients in all settings.

This statement was unanimously approved by the European Board and Section of 
Anaesthesiology in Roma on 17 October 2019.

Prof. Dr.
Edoardo De Robertis     

Prof. Dr.
Goetz Geldner

Dr. 
Emila Guasch Arevalo

EBA President EBA Vice-President EBA Hon. Secretary
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