


HEM OTé RAX  cinicos quirirgicas




¢ QUE ES EL HEMOTORAX?

El hemotorax es una condicion médica
critica caracterizada por la acumulacion
de sangre en el espacio pleural, ubicado

entre la pleura visceral que recubre los
pulmones y la pleura parietal que
recubre la cavidad toracica.




HEMOTORAX

Esta acumulacion puede dificultar la expansion pulmonar, comprometer
el intercambio gaseoso y generar una emergencia médica.

El hemotérax puede tener diversas causas, siendo el trauma toracico la
mas comun. Su diagnéstico y tratamiento oportuno son esenciales para
evitar complicaciones graves o la muerte del paciente.
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CAUSAS

El hemotoérax puede
deberse a multiples
factores, entre los cuales

destacan los
fraumatismos tordacicos,
fanto penetrantes como
contusos.

Los accidentes
automovilisticos, caidas
desde altura, heridas por
arma blanca o de fuego,

y procedimientos médicos
invasivos pueden danar
vVasos sanguineos y
provocar hemorragia en
el espacio pleural.



| HEMOTORAX TRAUMATICO (MAS
COMUN)

Traumatismo tordcico cerrado: por accidentes automovilisticos,
caidas o golpes fuertes.

Traumatismo penetrante: heridas por arma blanca o de fuego.

Fracturas costales: que lesionan vasos intercostales o el parénquima
pulmonar.

Rotura de grandes vasos: como la arteria tordacica interna o la aorta
(en tfrauma grave).




HEMOTORAX IATROGENICO (CAUSADO

POR PROCEDIMIENTOS MEDICOS)

o

Colocacion de
catéeter venoso
ceniral.

\

(

\-

Toracocentesis o
biopsia

pleural/pulmonar.

\

J

(

Cirugia tordcica o
cardiaca.

\-

\

J

Colocacion de
marcapasos.




HEMOTORAX ESPONTANEO (MENOS
FRECUENTE)

y

Coagulopatias:
espontdaneo en
pacientes
anticoagulados.

A

Endometriosis
toracica
(sindrome de
catamenial).

Neoplasias
pleurales o
pulmonares: que
erosionan vasos

sanguineos.
Rotura de

malformaciones
vasculares o
aneurismas en
la pleura o
pulmones.



HEMOTORAX SECUNDARIO A
INFECCIONES GRAVES

Infecciones pulmonares
necrosantes o abscesos

que erosionan vasos
sanguineos.




CLASIFICACION

Esta clasificacion ayuda
a determinar la
gravedad del cuadro
clinico y orientar el
manejo terapéutico.

El hemotoérax se
clasifica segun la
cantidad de sangre

acumulada:

J

J
Hemotérax masivo:
mas de 1500 mL o
Hemotérax leve: menos Hemotérax moderado: pérdida sanguinea
de 350 mlL. entre 350 y 1500 mL. continua mayor de 200

mL por hora durante 2-4

horas.



CLASIFICACION
SEGUN EL
VOLUMEN

Grado 1: El nivel del
hemotoérax se encuentra por
debajo del cuarto arco
costal anterior.

Grado 2: El nivel se
encuentra entre el 4to y 2do
arco costal anterior.

Grado 3: El nivel esta por
encima del 2do arco costal
anterior.

Hemotorax




SINTOMAS

Los sintomas del hemotérax varian segun su severidad.
En casos leves puede ser asinfomatico, mientras que en
hemotérax masivos es comuin observar dolor tordacico
intenso, disneaq, taquipneaq, taquicardia, palidez,
sudoracion fria y signos de shock hipovolémico.

A la auscultacion se detecta una disminuciéon o ausencia
de ruidos respiratorios en el lado afectado y mate a la
percusion tordcica.




SINTOMAS - MASIVOS

Dolor toracico
infenso

Signos de
shock Disnea
hipovolémico

Sudoracion

fria Taquipnea

Palidez Taquicardia



¢ QUE SE DETECTA EN LA AUSCULTACION?

N N

Disminucion o ausencia
de ruidos respiratorios
en el lado afectado

NS NS

Mate a la percusién
tordcica.



OTROS SINTOMAS

Piel palida,
fria y
humeda

Respiracion
rapida y

superficial

Ansiedad




DIAGNOSTICO

El diagnéstico del hemotérax comienza con la historia clinica y la
exploracion fisica, pero se confirma mediante estudios de imagen. La
radiografia de térax suele mostrar un nivel de liquido en el espacio pleural.

En entornos de urgencia, la ecografia toracica (FAST) es 0til para detectar
liquido en el térax de forma rapida.

La tomografia computarizada (TC) proporciona detalles anatémicos mas
precisos y es Util para evaluar lesiones asociadas. La toracocentesis puede
realizarse para confirmar la presencia de sangre en el espacio pleural.




DIAGNOSTICO - IMAGEN

Derrame pleural

Se observa borramiento del angulo costo
frénico, signo el menisco

Permite detectar lesiones que orientan hacia la
etiologia del hemotérax

Sensibilidad del 92%
Especificidad del100%

https://intorax.com/wp-content /uploads/2020,/08 /Hemotorax.pdf




Grado 1 Grado 2 Grado'3



HEMOTORAX =2

https:/ /intorax.com/wp-content /uploads/2020,/08 /Hemotorax.pdf



CITOLOGIA DE LIQUIDO PLEURAL

Detecta la presencia de células Toracocentesis: Se necesita
cancerosas y otras células en una muestra de liquido del
el liquido del espacio pleural espacio pleural

Fasciculo
vasculonervioso

https:/ /intorax.com/wp-content /uploads/2020,/08 /Hé



TRATAMI ENTO Px hemodindmicos

estables y con
hemotorax pequeio

Identificar situaciones
que comprometan la p - -
vida Volumen
menor o iqual Volumen
300 9| >300 ml
Control del sangrado a m
_ Y, _
! w s N
Reanimacion para Vigilancia
controlar el estado

A H clinico- — Toracostomia

radioldgica
G J

https://intorax.com/wp-content /uploads/2020/08 /Hemotorax.pdf



perforating the upper
lobe of the right lung o

TORACOSTOMIA L

Evacuar la sangre del espacio pleural

https:/ /intorax.com /wp-content /uploads /2020 /08 /Hemotorax.pdf



OTROS

En casos de hemotérax masivo o si el sangrado persiste,
puede requerirse una intervencion quirdrgica, como
toracotomia o videotoracoscopia, para controlar la fuente

del sangrado.

También puede ser necesaria la reposicion de liquidos
intravenosos y transfusiones de sangre. Es fundamental
tratar la causa subyacente para evitar recurrencias.




COMPLICACIONES

Entre las complicaciones del hemotérax se encuentran el empiema
(infeccion del liquido pleural), el fibrotrérax (engrosamiento pleural
que limita la expansion pulmonar), el colapso pulmonar persistente, y
el shock hipovolémico debido a la pérdida sanguinea.

El retraso en el tratamiento puede agravar estas complicaciones.




HEMOTORAX RETENIDO O “COAGULADO”

Se define como la presencia de sangre en la cavidad pleural
que no pudo evacuarse a través del drenaje convencional del
mismo modo persiste visible la zona opaca o densa en la
radiografia o TAC del térax respectivamente.

Esta complicacién se presenta en 5% de los pacientes que
ingresan por hemotoérax traumatico o hemoneumotoraxse
requiere un volumen estimado mediante TAC de térax de 500
ml para decidir la evacuacion quirirgica del hemotérax
retenido.



PRONOSTICO

El pronéstico del hemotorax depende de la causa, el volumen de
sangre acumulada, la rapidez con la que se realice el diagnoéstico y

el tratamiento, asi como de las condiciones generales del paciente.
Con intervencion oportuna, el pronéstico suele ser favorable.
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