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Trauma de
torax

REVISION PRIMARIA

Inspeccién (1)
Palpacion (P)
Percusién (Pe)
Auscultacién (A)

REVISION SECUNDARIA

* Neumotdrax simple

e Hemotérax . .

* Neumotdrax-a tension

e Contusién pulmonar

* Lesidn del drbol traqueobronquial
* Ruptura traumatica de la aorta

* Ruptura del diafragma

TAPONAMIENTO CARDIACO. *

Pericardio lleno de sangre
Triada de Beck :
o Ingurgitacién yugular
o Hipotension
o Ruidos cardiacos velados
Dx: Clinico y ECO FAST
Tx: Pericardiecentesis subxifoidea

NEUMOTORAX ABIERTO

Térax abierto

Qrificio en el térax y- dificultad
respiratoria

Dx: Clinico

Tx: Cerrar con apésito fijado por
tres lados

¢
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LESIONES QUE COMPROMETAN LA VIDA

Neumotdrax a tensidn

Neumotdrax abierto

Hemotdrax masivo
e Taponamiento cardiaco

Pueden ser tratadas mediante

e Buen control de via aérea

e Colocacidén de tubo de térax

. Descompresion con aguja

NEUMOTORAX A TENSION

Aire a presiéon en el espacio

pleural con colapso pulmonar

o |: Dificultad respiratoria e
ingurgitacién yugular

o P: Ausencia de mov.
respiratorios

o Pe: Timpanismo

o A:  Ausencia de . ruidos
respiratorios

Dx: Clinico y RX

Tx: Descompresién con aguja

(5EIC linea media axilar)

HEMOTORAX MASIVO

* >1,500 ml de sangre en el espacio
pleural
o Signos de choque
o Pe: Matidez :
o A: Ausencia de  ruidos
respiratorios
e Dx: Clinico y RX
e Tx: Tubo toracico (5EIC linea

media axilar), toracotomia



Trauma de
torax

REVISION SECUNDARIA

* Neumotdrax simple

* Hemotdrax

* Neumotdrax a tension

e Contusién pulmonar

* Lesion del arbol traqueobronquial
* Ruptura traumdtica de la aorta

* Ruptura del diafragma 1

TORAX INESTABLE

e Dos o mas ‘costillas fracturadas
adyacentes en dos sitios 0 mas
© |: Mov respiratorios pobres y
descoordinados
o P: Crepitacién
o Pe: Variable
o A: Disminucién de ruidos

-

respiratorios
e Dx: Clinico y RX
e Tx: Ventilacién, . oxigenacién vy
analgesia

RUPTURA DE AORTA

e Muerte subita frecuente
o Hematoma contenido en
mediastino si sobreviven
e Dx: Clinico, radiografia y TC
e Tx: Quirurgico

- NEUMOTORAX SIMPLE

e Aire en el espacio pleural con
colapso pulmonar

o I Dificultad respiratoria
moderada
o P: disminucidn de mov

respiratorios
o Pe: Timpanismo .
A:  Disminucién de ruidos

o

respiratorios
e Dx:.Clinico y RX :
* Tx: Tubo tordcico (SEIC linea

media axilar)

HEMOTORAX

e <1500 ml de sangre
© No hay datos de choque
© Pe: Matidez
o A: Disminucién de ruidos
respiratorios
* Dx: Clinico y RX
e Tx: Tubo torécico (5EIC linea
media axilar)

CONTUSION PULMONAR

e Trauma costal, con fractura en
adultos y sin fractura en nifios
o Insuficiencia respiratoria
°© Hipoxemia

e Dx: Oximetria, gases arteriales,
ECC

e Tx: Ventilacién, oxigenacién vy
analgesia

RUPTURA DE DIAFRAGMA

* Normalmente de lado izquierdo (el
lado derecho lo protege el
higado) :

o Clinica inespecifica

e Dx: Radiologico

* Tx: Quirurgico
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