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Fractura costal 
traumas cerrados 

Clínico +radiografia : radio
lúcido 

entrada de aire al
espacio pleural por la
aceleración pulmonar 

TRATAMIENTO 

Ausencia de ruidos
respiratorios 

tipanismo 
disnea 

hiperresonancia 
deaviacion del mediastino 

 NEUMOTORAX SIMPLE 

DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

CLINICA

COLOCACION DE SONDA ENDOPLEURAL
DE 28 FR 

5TO ESOACIO INTERCOSTAL LINEA MEDIA AXILAR 



Uso de ventilación  mecánica
invasiva 

clinica 
confirmacion 

radiofra de tórax 

Descompresión con aguja 
sonda de pleurostomia  de 14 fr 

Tx definitivo: sonda endopleural 

lesión que ocurre se
filtra aire atravesado

de una válvula
unidireccionalidad

pulmonar 

Taquicardia 
hipo tensión 

ingurgitación yugular 
disnea 

ausencia de ruidos cardiacos 
Percusión timpánica 

 

 NEUMOTORAX A TENSION 

DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

TRATAMIENTO 

CLINICA



Fractura. Letal 
Herida penetrante

Radiografía 
clinica 

valvula unidireccional 
tubo pleural 

comunicación directa entre el
espacio pleural (el espacio
entre el pulmón y la pared

torácica) y el exterior, a través
de una herida o defecto en la

pared torácica

Dolor torácico 
disnea 

híper resonancia
herida que respira 

 NEUMOTORAX ABIERTO 

DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

TRATAMIENTO 

CLINICA



Laceración pulmonar 
ruptura de vaso intercostal 

fracturas 

Clínico 
Rx de tórax 

toracocentesis:
confirmatorio  

Colocación de tubo endopleural 
sonda pleurostomia 

acumulación de líquido
en el espacio pleural. <
1500 ml o > 200 ml x 4

hrs 

Ausencia de murmullo
vesicular 
tapquinea

hipotension 
matidez  a percusión 

HEMOTORAX SIMPLE 

DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

TRATAMIENTO 

CLINICA



 

Trauma contuso
fracturas 

lesiones mecánicas por
aplastamiento 

Radiografía de tórax 
ultrasonido 

tomografía axial 

Drenaje pleural 
detenerhemorragias  

presencia de sangre en la cavidad
pleural >1500

HEMOTORAX MASIVO 

Taquicardia 
dolor toracico

disnea 
signos de consolidación 

hemoptisis

CLINICA

TRATAMIENTO 

DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX



Triada de beck

Traumas 
drogas 

lesines penetrantes 

Clínica +ecg 
radiografía de torax :

cardiomegalia 
ecocardiograma
ultasonido fast

Liberar líquido pericardico 
pericardiotimia

es una compresión cardíaca lenta o
súbita por acumulación de líquidos en

el saco pericardico
fatiga 

dolor toracico
cianosis periferica 

hipoxia 
palidez 

 

TRATAMIENTO 

HIPOTENSION 

INGURGITACION
YUGULAR

TAPONAMIENTO CARDIACO 
DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

CLINICA

RUIDOS
CARDIACOS
APAGADOS



Trauma de fracturas
costales  

Radiografía de
tórax ª clinica

Fractura de 2 o más costillas 

adyacente con alteraciones en 

Cinética de ventilacion

TRATAMIENTO INICIAL

MOVIMIENTO
ASIMETRICO ENTRE
AMBOS HEMITORAX 
CREITACIONES EN

AREA 
DOLOR COSTAL 

TORAX INESTABLE 
DEFINICION

EPIDEMIOLOGIA 

ETIOLOGIA 

DX

CLINICA

1. OXIGENACION+HIDRATACION
+ANALGESIA  

2. HIPOXEMIA : INTUBACION
ENDOTRAQUEAL

TRATAMIENTO DEFINITIVO

1. ES QUIRURGICO (FIJACION
INTERNA )

2. LAPAROTOMIA

DISNEA  

FX ASOCIACIONES :
costilla 1 -2 grandes vasos 

costilla 3-8 pulmonares,
corazón y pleura

costilla 9-12 hígado , bazo y
riñones 



Trauma cerrado 
procedimiento

quirúrgicos
lesiones penetrantes 

trauma con cavilación 

Broncoscopia 
radiografía de torax

Incubación 
quirúrgica 

(mal pronóstico)

lesión de tráquea o de un
bronquio principal ,hasta 3 cm de

la carina Dolor en pecho 
cincope
disnea 

hemoptisis 
neumotorax a tensión 

LESIÓN DE ÁRBOL
TRAQUEOBRONQUEAL

DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

TRATAMIENTO 

CLINICA



 Traumatismos 

Desgarro en la capa interna

de la orta , la sangre se dispara 

En el desgarro separando la 

capa interna y media  

TRATAMIENTO INICIAL 

DISECCION AORTICA 

DEFINICION

EPIDEMIOLOGIA 

ETIOLOGIA 

DX

CLINICA

Controlar la tensión arterial
con esmolol , alternativa :

Nitroglicerina o nicardipino

TRATAMIENTO INICIAL 

Drenaje amplio del espacio
pleural y mediastino 

Reparación directa de la
lesión 

Dolor torácico agudo +
hipotension refractaria 

Disnea /cincope 

Clasificación stanford y
DeBakey

Radiografía torácica : mediastino >
8 cm y desviación de tráquea a la

derecha 
Confirmatorio : Angiotomografia 



    

Traumatismo cerrado 
lesiones deportivas 

accidentes automovilísticos 

Ultrasonido abdominal
tomigrafia computarizado 

lesión en el bazo ,un órgano
ubicado en el abdomen 

Náuseas 
vomitos
disnea 

signo de kehr: dolor en hombro
iqz secundaria a irritación
diafragmática en ruptura
esplénica 

Tac :px estable 
ultrasonido fast:px inestable

lavado peritoneal: ultra
opción 

Traumatismo cerrado 
lesiones deportivas 

accidentes automovilísticos 

    lesion en el hígado , son áreas
anormales dentro de  

LESION ESPLENICA
DEFINICION

ETIOLOGIA 

DX

CLINICA

LESION HEPATICA 

DX

ETIOLOGIA 

DEFINICION



Tac de doble contraste
ultrasonido fast  

Pacientes con
antecedentes de

impacto frontal! Golpe
directo de abdomen 

LESION DE DUODENO O
VISCERAS HUECAS

DEFINICION ETIOLOGIA 

DX

LAPAROTOMIA TRATAMIENOT DE
ELECCION 

TRATAMIENTO 

TRAUMAS
ABDOMINALES

CERRADOS

LESION PANCREATICA
DEFINICION

Pacientes con antecedente de go,pe
directo en epigastrio 

LAPAROTOMIA

TRATAMIENTO DE
ELECCION

ETIOLOGIA 

Trauma cerrado : enzimas
pamcreaticas normales al

inicio , que posteriormente se
elevan 

Tac doble contraste 
ultrasonido fast :97%

sensibilidad (px inestable)

DX


