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Traumatismo toracico.

Causas

la

Causa mas frecuente de lesion
cardiaca es el traumatismo toracico
que se sufre tras un accidente de
trafico, bien por contusién directa
en la cara anterior del térax o por
mecanismo de aceleracion-
desaceleracidn y torsién, con
afeccion cardiaca y en ocasiones
vascular

La

La lesion sobre el musculo cardiaco
puede ser consecuencia directa del
trauma o de la obstruccidn de las
arterias coronarias. El tejido de
conduccién también puede afectarse
como consecuencia del mismo
movimiento de aceleracién-
desaceleracion o por alteraciones de
perfusion.

Valoracion

Para

para identificar a los pacientes que
pueden complicarse y en los que es
importante definir en forma inmediata
la presencia de lesiones graves que
pongan en riesgo la vida; de ahi que
una calcificacion simple ha de resultar
de ayuda al médico del area de
traumas para que tome las decisiones
correctas en estos primeros minutos
cruciales.

Tratamiento

el

Cuidados de enfermeria

Tratamiento de la contusidon miocardica
sin repercusién hemodinamica incluye
reposo absoluto, monitorizacion
electrocardiografica por 24 horas y
tratamiento sintomatico.

Monitorizacion de signos vitales.

Electrocardiograma

El electrocardiograma es el método diagndstico inicial.
Las arritmias suelen ocurrir dentro de las primeras 24
horas, 91% dentro de las primeras 48 horas. La
taquicardia sinusal, bradicardia sinusal, extrasistoles
ventriculares y auriculares se presentan hasta en 80% de
los casos arritmias auriculares en 30% y arritmias
ventriculares en 10%. También se puede encontrar
cambios del segmento ST u onda T hasta en 42% de las
ocasiones.

Si el paciente se encuentra con
inestabilidad hemodinamica se
administran inotrdpicos e incluso se
puede utilizar balén de
contrapulsacion intraadrtica. Los
antiarritmicos se deben administrar
ante la presencia de arritmias
secundarias a la afectacién cardiaca.

IOxigenoterapia: (Segun
condicidn clinica del paciente)

l

Administraciéon de medicamento

Manejo de dolor

Explicar los procedimientos




Valvulas que mas se afectan son la
aodrtica y la mitral y la insuficiencia
valvular es la consecuencia mds
frecuente. El ventriculo y auricula
derechos son las estructuras mas
expuestas por su relacion
anatémica con el esternén y son las
gue se dainan con mayor frecuencia.

Ecocardiograma

Por su naturaleza no invasiva y expedita,
gue proporciona imagenes en tiempo real
y que puede repetirse cuanto sea
necesario, el ecocardiograma es de
particular utilidad en los pacientes con
inestabilidad hemodinamica y en quienes
han sufrido traumatismos graves.

La cirugia debe plantearse cuando
existe un taponamiento por
derrame pericardico o
hemopericardio resultante de una
rotura cardiaca o de una arteria
coronaria, necesidad de cierre de
fistula o lesién valvular grave con
inestabilidad hemodinamica.

Manejo de las arritmias

Manejo de las vias aéreas




