cQué es un
catel;erlsmo
cardiaco?

El cateterismo cardiaco es un procedimiento con
fines diagndsticos o terapéuticos que se realiza
bajo control radioscépico o fotos como las radio-
grafias, y mediante la introduccién de catéteres
que llegan al corazén y estructuras vasculares
vecinas.
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Algunos tipos de intervenciones:

W Dilatacidn de estructuras estrechas con o sin la colocacidn de stents (resortes que agrandan la estructura estrecha)
IY Cicrre de cortocircuitos o vasos anémalos con tapones (oclusores)

I Dilatacion de vélvulas (puertas del corazén) con balones o implante de prétesis valvulares.

Pasos que componen el procedimiento

de ingreso para cateterismo cardiaco en nuestro servicio.

1. EVALUACION Y PREPARACION DEL PACIENTE PARA EL PROCEDIMIENTO.

Otorgar la informacién acerca de riesgos, complicaciones y beneficios del acto

Se explicard al paciente y a los familiares la indicacion, los riesgos y tipo de complicaciones, la
manera de manejar estas y los beneficios del cateterismo. Se entregaran los pedidos de laborato-
rio y de la evaluacion previas que son necesarias para que el paciente ingrese en buenas condi-
ciones y asi reducir el riesgo de complicaciones. Se explicara la logistica de las autorizaciones y la
fecha en la cual deben hacerse los estudios previos.

2. ASIGNACION DEL TURNO.

Contacto telefénico para la evaluacién de los laboratorios y otorgar la fecha del cateterismo

Mediante una consulta o contacto telefénico se confirmara las buenas condiciones médicas y admi-
nistrativas. Se contactara al paciente y/o familiares para otorgarle el dia y hora del procedimiento.

3. VALORACION PREVIA AL INGRESO A LA SALA DE HEMODINAMIA

El dia del cateterismo se evaluard nuevamente la condicion médica para el ingreso a la sala.
Salvo una urgencia, SIEMPRE es conveniente que esté el paciente en condiciones dptimas.

4. CATETERISMO

El procedimiento de cateterismo: el paciente ingresara a la sala acompafiado de sus familiares y
de un enfermero para encontrarse con los profesionales que realizaran el cateterismo: el médico
y los enfermeros, el anestesidlogo y sus técnicos. Durante el tiempo del procedimiento los familia-
res aguardaran en la sala de espera.

5. ENCUENTRO EN LA SALA DE RECUPERACION

Una vez finalizado el acto nos rencontraremos en la sala de recuperacion anestésica o bien en el
caso de estar hospitalizado nos dirigiremos a la sala de internacidn para encontrarnos e informar-
les acerca de todo lo realizado y encontrado. En los casos en que el paciente se recupere junto a
sus familiares, el mismo estara con un suero conectado y puede también tener una mascara que
le aporta oxigeno con o sin monitoreo con el objeto de observar las posibles complicaciones y
tratarlas. Al momento en que se despierta los mismos seran retirados. Una vez despiertos y con
los reflejos activos, se procederd a dar pequefos sorbos de agua, y ante la buena tolerancia
aumentaremos la cantidad de liquido para luego continuar con la alimentacion.

6. INTERNACION Y POSTERIOR ALTA HOSPITALARIA

En pacientes en edad pediatrica, procedimien-
tos complejos o pacientes con altas chances de
inestabilidad, el cateterismo se realiza bajo
anestesia general. En algunos casos, la eleccidon
del paciente sera considerada para la decision.

Pueden ocurrir:

Sangrado del sitio de puncion, situacion en donde debe ser
referido a los enfermeros que controlan la sala y se proce-
dera la compresion del lugar por donde entraron los catéte-
res, nauseas o vomitos por lo que se suspendera el ingreso
de liguidos y mantendremos el uso del suero. En los casos
en los que se presente cualquier duda de los familiares o
situacion con el paciente deben contactarse con los enfer-
meros o médicos de controles para comprometerse con lo
acontecido.

En los casos que la internacion sea necesaria el paciente
quedara hospitalizado el tiempo establecido para luego
continuar los controles post intervencion. En los casos
programados a las 24 horas se realizara un control con
imagenes y de estar en condiciones se otorgara el alta del
paciente con la conducta de controles programados con el
intervencionista y con su médico de cabecera.

Actividad fisica

El tiempo de reposo sin actividad fisica debe ser ajustado
al procedimiento recibido. En su caso el tiempo sera de




