.’. Procedimiento de Enfermeria en la Toracocentesis

Comisién de Cuidados de Enfermeria

1. Definicién

Conjunto de cuidados de enfermeria, protocolizados y de calidad, dirigidos a conseguir la
extraccion de un acumulo de liquido anormal o de aire en el espacio pleural, por medio de una
catéter o aguja, introducidos percutaneamente en la cavidad toracica hasta el espacio pleural
con fines terapéuticos o diagnédsticos, asegurando la maxima seguridad para el paciente..

2. Objetivos

Facilitar la evacuacion de fluidos y/o aire del espacio pleural y promover la expansion
pulmonar, aliviar la disnea y mejorar la ventilacion y perfusion del pulmon.

3. Informacioén al paciente/familia/acompanante

El personal de enfermeria informara del procedimiento que se va a seguir, objetivo, duracion y
sensaciones que va a tener, asi como de la posicion que debe mantener durante la prueba.

4. Personas Necesarias

e Enfermera
e TCAE
e Médico

5. Material Necesario

Paquetes de gasas estériles

Clorhexidina 0.2%

Campos estériles

Guantes estériles

Bata estéril, gorro y mascarilla

Agujas s/c e ilm

Mepivacaina al 1%

Abocath 14-16-18 frch

Jeringas de 10y 5 cc

1 llave de 3 pasos

Sistema de suero

1 tapon rojo para cerrar jeringa de 10 cc que posteriormente se llevara bien identificada a
laboratorio.

Bolsa orina si no se utiliza sistema de aspiracién
Sistema de aspiracion de bajo vacio.

Conector universal

Conector sonda- luerlock

3 Tubos de 5 cc de tapdn verde con heparina
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e Jeringa gasometria

e Bote orina estéril si quieren muestra para anatomia patolégica.

e Siquieren hemocultivos en laboratorio prefieren que se mande jeringa de 10 cc y ellos
inocularlos en el laboratorio.

e 1 Apdsito pequefio estéril.

6. Descripcion del Procedimiento

El personal de enfermeria comprobara que el paciente ha firmado el consentimiento informado.

El personal de enfermeria controlara las constantes vitales, alergias a antisépticos y anestésicos,
disnea, tos y/o dolor toracico.

El personal de enfermeria colocara al paciente en la posicién adecuada (sentado en la cama con
los brazos por encima de la cabeza o inclinado hacia delante sobre una almohada)
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La enfermera colocara pafios estériles sobre el paciente y abrira el material segun peticién de
médico manteniendo asepsia durante el procedimiento.

El personal de enfermeria controlara durante todo el procedimiento signos de desviacion de
mediastino (disnea, palidez, diaforesis, taquicardia, mareo, tos) y mantendra al paciente
monitorizado con el pulsioximetro.

El / la TCAE permanecera delante del paciente ofreciéndole seguridad, informacién, apoyo y
ayudando a mantener
la postura.

La enfermera manipulard y etiquetara adecuadamente las muestras.

La enfermera colocard un aposito estéril en la zona de puncion una vez finalizado el
procedimiento.
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El personal de enfermeria colocaré al paciente sobre el lado no puncionado, con la cabecera de
la cama elevada.

La enfermera registrara el procedimiento y constantes en el aplicativo informatico.

7. Complicaciones

Los efectos adversos de la realizacion de esta técnica engloban reacciones
vasovagales, dolor local persistente o tos.

La infeccién es una de las complicaciones mas frecuentes.

Las complicaciones asociadas a la técnica: obstruccion de la aguja o catéter por sangre o por
presencia de coagulos.

Puncién del pulmén con posible lesion broncopulmonar que se perpetie en neumotérax y
genera una hemorragia pulmonar.

Enfisema subcutaneo.

8. Precauciones

Es importante no drenar rapidamente volumenes grandes, ni forzar la aspiracion de liquido para
evitar el edema pulmonar por reexpansion y la consecuente desestabilizacion hemodinamica

9. Criterios Normativos

El personal de enfermeria explicara el procedimiento previamente

El personal de enfermeria colocaréa al paciente en la posicion adecuada
La enfermera monitorizara la saturacion durante el procedimiento.

La enfermera colocara un aposito estéril sobre el lugar puncionado.

La enfermera registrara el procedimiento en el aplicativo informéatico.

10. Criterios Explicitos

CRITERIOS DE EVALUACION SI | NO | NO APLICABLE
¢El paciente manifiesta haber sido informado sobre la
técnica por parte de la enfermera?

¢, Ha monitorizado la saturacion de oxigeno, la enfermera
durante el procedimiento?

¢El paciente lleva un apésito estérii en la zona
puncionada?

¢La enfermera ha registrado en el aplicativo informético el
procedimiento llevado a cabo?
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