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Técnicas especiales de U.C.I |

MARCAPASOS
TEMPORAL

Informar al paciente de que es una

técnica dolorosa y/o molesta porque va /\ \ 4
a notar las descargas. I

> Piel limpia, seca y rasurada si es preciso. ,

» Usar monitor/desfibrilador que tenga
funcién de marcapasos

» Monitorizacidn continua y obtencion de
tira de ritmo.

> La posicion de los electrodos es antero-
posterior o antero—apical

----

Indicaciones

Dispositivo de asistencia al ventriculo
izquierdo que mejora perfusion
arterial coronaria y reduce la ) e
postcarga sistémica por
contrapulsaciéon. Consta de un catéter
especial con un globo alargado para
ser colocado en el interior de la arteria
aorta, entre la salida de la arteria
subclavia izquierda (a 2cm. Aprox.) y el
nacimiento de las arterias renales.




CARDIOVERSION:

La cardioversion consiste en administrar una
corriente eléctrica a través de dos electrodos
adhesivos o unas palas de un desfibrilador colocadas
en la superficie de la pared toracica del paciente y
con el objetivo de cardiovertir al ritmo sinusal.

CATETERISMO CARDIACO/
ANGIOPLASTIA (ACTP)

Procedimientos relacionados con diierentes punciones.
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Diagnéstico:
Consiste en evacuar el
liguido acumulado en

exceso dentro de la cavidad
peritoneal, para
descomprimir el abdomen y
mejorar los trastornos de
circulacién provocados por

la Ascitis.

El examen de puncion lumbar
es una prueba que tiene como
objetivo recoger el liquido

cefalorraquideo. Para esto, se La pericardiocentesis es un
introduce una aguja hueca en la procedimiento que utiliza una
parte inferior de la espalda en aguja para extraer liquido del
la columna vertebral. Se trata saco pericardico. Este es el
de uno de los examenes mas tejido que rodea el corazon.

complicados de realizar y, por lo
tanto, uno de los mas temidos
por los pacientes. i




El material para la extraccion consiste en

-+
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Controles analiticos en U.C.I

Dos jeringas de 10 cc

20 cc de suero fisioldgico.

Una jeringa adecuada a la
cantidad de sangre que se vaya
a extraer (5, 10,20 cc) o
Vacutainer con un tubo rojo de
10 cc.

Los tubos de analitica precisos.
Gasas.

Guantes no estériles.

Aguja intravenosa (25x8).

/

CONTROLES RUTINARIOS Es una
analitica que se extrae unavez ala
semana por protocolo,
normalmente todos los lunes a la
mafana, que sirve para tener una
vision analitica global del paciente.

Para esta analitica extraeremos.

Salvo contraindicacion absoluta se

ASPIRINA administraran 300 mg de AAS via oral al
ingreso, cuanto antes mejor, seguidos de

100 mg/ 24 horas.

Es heparina de bajo peso molecular, se
administrara 1mgr/Kg. Cada 12 horas por
via S.C. y se mantendra hasta el alta
hospitalario o la revascularizacion
coronaria si se practica, durante un
maximo de 7 dias.




HEPARINA SODICA NO FRACCIONADA E.V

OTROS FARMACOS
ASOCIADOS:
TIROFIBAN (Agrastat)

AGRASTAT




