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La obstruccién de la via aérea
deberia ser inicialmente evaluvada
con procedimientos endoscépicos.

* Es la evacuacion de aire,
liquido y/o sangre de la
cavidad pleural a través

" ANEJO DE Log de un sistema de drenaje,
{‘ fTEH Ag DED KEN AJE para  restablecer la

presion intrapleural

'LEUKAL negativa y permitir la

reexpansion del pulmén.

FISIOLOGIA DEL ESPACIO
PLEVRAL

eLa pleura es una capa muy fina 'y
delgada de tejido mesotelial, con dos
porciones

euna parietal, que recubre la superficie
interna de las costillas, el diafragma'y ¢
mediastino; y una visceral, en intima
relacién con el tejido pulmonar.

de drenajes tordcicos
Pleura Parietal

Pleura Visceral

Pulmén Derecho,

Espacio Pleural

Cavidad Pleural

Tipos de Drenaje T"O{ bE DKENAJE

NO ASPIRATIVOS

+ Sello o trampa de agua T ) Existen diferentes tipos de
drenajes tordacicos en cuanto a

(((((((((( calibre, material y dispositivos de
ASPIRATIVO aplicacién.

» Aspirativo
» Tres frascos

» Dos frascos con sello

LYWl Tipos de drenaje

T"O{ DE DKENAJE | DESECHABLE
*Cdmara colectora

eGeneralmente  empleamos drenqks «C4mara con sello de agua
desde el n.° 8, tipo pleurocath®, para bbs

neumotérax o derrames muy fluidfs, ' +Camara de control de la
hasta el n.° 36, en postoperatorios Vv ASpEEY

empiemas. Existen drenajes de e

menor calibre de uso poco frecuente.

INSTALACION DE PROCEDIMIENTO MEDICO
CATETER PLEURAL
ico limp

®Se utiliza el 4° espacio intercostal con la
linea media axilar como punto de insercion

ol drenaje‘;icico comunica la
cavidad p| ral con el exterior,
e fuede ser puerta de
entrada gérmenes, aire o
liquido, ng se establece un
sistema de f jo unidireccional o

vallar |
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