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Desarrollo de la actividad: Investigar los siguientes conceptos.

1- PARACENTESIS

Una paracentesis, 0 una puncion abdominal, es
un procedimiento que se realiza para extraer
ascitis (acumulacién de liquido) del abdomen
(vientre). La acumulacion de liquido puede ser
dolorosa.

Organos abdominales
Revestimiento abdominal ™\ ik

Acumulacion de liquido

La ascitis puede ser causada por:
e Céncer
Una infeccion
Inflamacion (hinchazén)
Una lesion abdominal
Cirrosis en el higado (cicatrices en el
higado)

Durante su paracentesis, el médico le colocara
un catéter (sonda delgada y flexible) en el
abdomen. El exceso de liquido drenara y saldra
a través del catéter.

Paracentesis abdominal

FIGURA 2
FIGURA 3

Posicién adecuada del paciente para realizar

una paracentesis Busqueda del punto de puncién para realizar

una paracentesis

Decibito supino ladeado a la izquierda. Cama ligeramente incorporada.

FIGURA S
Habén anestésico tépico en el punto de puncién
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Esterilizacién de la zona de puncién




2- TORACOCENTESIS

La toracocentesis consiste en la puncion del térax,
entre dos costillas, para extraer parte o todo el
liquido retenido en la cavidad pleural. Se puede
realizar un pinchazo con una aguja normal para
extraer una pequefia cantidad de liquido y analizar
Su composicion o, si se precisa sacar mucho
liquido, con una aguja de mayor tamafio que
habitualmente se conecta a una botella donde se
realiza el vacio.

En algunas enfermedades se acumula liquido entre
el pulmén y la pleura, lo que se denomina derrame
pleural.

Las causas de un derrame pleural son multiples,
como la presencia de insuficiencia cardiaca o la
existencia de diversas enfermedades infecciosas,
inflamatorias o tumorales.
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Preparacion del paciente: debemos monitorizar al paciente
(FC, FR, SatO2, ECG, TA)
y administrar oxigeno mediante mascarilla con reservorio.
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Desinfeccion de un area amplia de piel y colocar un pafo estéril.
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Posicion del paciente:

el paciente debe estar en deculbito supino, con la cabecera de la camilla
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elevada 30°, y el brazo del lado afecto elevado por encima de la cabeza.

Lugar de puncién:

(imagen 1).

en el 2° espacio intercostal (sobre la mamila), linea medioclavicular, justo
por encima del borde de la costilla inferior, a 45°, con direccion cefélica
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Anestésico local:

subcutaneo, en el espacio intercostal.

si la urgencia lo permite, administrar lidocaina al 1%, en piel y tejido

se introduce la aguja.

Puncionar con el angiocatéter de 14 o 16G o aguja de 21G, conectado a
una jeringa de 30ml con 2cm de suero fisiolégico, aspirando a medida que
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Una vez alcanzado el espacio pleural (notaremos un cambio de resistencia
al alcanzar la pleura), retiraremos la aguja del angiocatéter, deslizando hacia
el interior el catéter de plastico y obturandolo préximamente para impedir la
entrada de aire (figura 3). Este se conecta a una llave de 3 pasos, que a su
vez se conecta a una linea de suero y a un sello de agua (frasco abierto al
exterior con una altura de 2-3 cm de suero fisiolégico o agua estéril).
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3- PUNCION LUMBAR

La puncion lumbar o puncion
espinal es un procedimiento
utilizado para recolectar liquido

cefalorraquideo para determinar la Se extrae
presencia de una enfermedad o liquido
cefalorraquideo

lesion. Se inserta una aguja en la
parte inferior de la columna
vertebral, generalmente entre la
tercera y cuarta vértebra lumbar, y
una vez que la aguja esta en el
lugar correcto en el espacio
subaracnhoideo (espacio entre la
médula espinal y su cobertura, las
meninges), se pueden medir las
presiones y recolectar liquido para
evaluarlo.

para su analisis

Posicion para puncion lumbar en ninos.

Palpacion del espacio intervertebral para la Introduccion del trocar en el espacio
localizacion del lugar de introduccion del trocar. intervertebral.

Recogida de liquido
cefalorraquideo.




4- PERICARDIOCENTESIS Y SUS RIESGOS

Es un procedimiento en el que se emplea una aguja para extraer liquido del saco
pericardico. Este es el tejido que rodea el corazoén.

Una vez que la aguja haya llegado al area
correcta, se retira y se reemplaza con una
sonda llamada catéter. Se drena el liquido a
través de esta sonda hacia recipientes.
Generalmente, se deja el catéter en su sitio,
de manera que el drenado pueda continuar
por varias horas.

Puede ser necesario un drenaje quirdargico si
el problema es dificil de corregir o reaparece.

Los riesgos pueden incluir:
Sangrado

Atelectasia pulmonar
Ataque cardiaco
Infeccidn (pericarditis)
Latidos irregulares del corazén (arritmias)

Puncién del masculo cardiaco, una arteria coronaria, el pulmon, el higado
o el estbmago
Neumopericardio (aire en el saco pericardico)

1: Identificar entre 1 a 3 cm, 2: En este sitin, 3: Insertar la aguja
dependiendo de |la edad del movilizarse hasta el en direccion al hombro

paciente, distal ala apofisis reborde costal izquierdo. izquierdo, aspirando
xifoides en la linea media. Este es el sitio de puncién continuamente.

infiltracion con lidocaina. Una vez obtenido liguido
se inserta 2 cm el teflon, retirando posteriormente
la aguja.

lj El angulo de puncion debe ser de 15°, previa
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