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1. Alcance:

Esta instruccion de trabajo aplica al cumplimiento de las funciones del personal asistencial
de enfermeria de las areas criticas del Antiguo Hospital Civil de Guadalajara Fray Antonio
Alcalde con necesidad de calcular el gasto cardiaco y estimar el volumen intratoracico
utilizando la termodilucion transpulmonar.

2. Documentos Aplicables:

2.1 NOM-004 SSA3-2012 Del expediente clinico.

2.2 NOM-016-SSA3-2012 Que establece las caracteristicas minimas de infraestructura y
equipamiento de hospitales y consultorios de atencion médica especializada.

2.3 NOM-019-SSA3-2013 Para la practica de enfermeria en el Sistema Nacional de
Salud.

2.4 NOM-025-SSA3-2013 Para la organizaciéon y funcionamiento de las unidades de
cuidados intensivos.

2.5 NOM-035-SSA3-2012 En materia de informacion en salud.

2.6 NOM-045 SSA2-2005 Para la vigilancia epidemiologia, prevencion y control de las
infecciones nosocomiales.

2.7 Acciones esenciales de seguridad del paciente.

2.8 FT-EC-EF-01 Hoja de registros clinicos de enfermeria
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3.1 Catéter Arterial: dispositivo médico que sirve para monitorizar la presién sanguinea
invasiva con un acceso directamente de la arteria radial, femoral o braquial permitiendo la
toma de muestras de sangre.

3.2 Catéter Venoso Central: es |la introduccion de un tubo delgado y flexible en la vena
yugular interna, externa o subclavia, se usa para extraer sangre y administrar
tratamientos, como liquidos intravenosos, medicamentos o transfusiones de sangre.

3.3 Gasto Cardiaco: Es el volumen de sangre bombeado por minuto por cada ventriculo
siendo un valor de 4-6 |/min (70 ml x 75 latidos/min).

3.4 Presion venosa central (PVC): Es la fuerza que ejerce la sangre a nivel de la
auricula derecha, representando la presion de llenado o precarga del ventriculo derecho o
presién diastdlica final del ventriculo derecho.

3.5 Sistema PICCO: Este sistema requiere por un lado de un catéter venoso central (CVC)
donde se acopla capsula PiCCO dotada de termémetro para detectar temperatura de
inyeccion y por otro lado de una arteria: femoral, braquial, axilar o radial, pero con
ubicacién final en arteria central (aorta) y dotada con termo detector en su punta para
detectar cuando llega el suero frio inyectado en via venosa central y asi, poder realizar los
calculos.

3.6 Termodilucion: consiste en la inyeccion de solucion salina fria en auricula derecha o
en vena cava superior, registrandose la variacion de temperatura de la sangre por medio
de un termistor alojado en arteria femoral, braquial o radial, para lo cual solo
necesitaremos una via venosa central.

3.7 Test de onda cuadrada o test de lavado: consiste en la aplicacion de un lavado
corto y rapido del sistema, aumentando la presion bruscamente. Esta maniobra genera una
curva cuadrada y una serie de oscilaciones. Segun la respuesta obtenida, averiguamos el
tipo de curva que tenemos:

3.8 Transductor de presion invasiva: sensor que transforman una sefial mecanica de la
presion ejercida sobre una membrana o diafragma por la columna de liquido que proviene
del catéter intra vascular, sefal eléctrica que se transmite por un cable para efectuar el
monitoreo continuo de variables fisioldgicas criticas de forma invasiva hasta el monitor.

4.- Material y Equipo:
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Hoja de registros clinicos de enfermeria

Modulo para sistema PICCO con termistor para sistema arterial y termistor venoso
dotado con sensor de temperatura

2 Transductores de presion (sistema PICCO y catéter central para PVC)

2 Kit de presiones invasivas

Cable rojo, de presion, que va desde la consola al transductor de la arteria femoral.
Cable naranja, que se desdobla al llegar al Termistor en dos lineas, una va a la linea
venosa central con un adaptador azul, sensor de temperatura inyectada, y el otro al

Version Vigente: 00 '

catéter femoral que mide la variacién de temperatura.

Heparina de 1000U
Jeringa de 10cc o 20m|

5. Desarrollo:

Catéter venoso central instalado

Catéter arterial femoral instalado

2 presurizadores (linea arterial y venosa)
2 soluciones Cloruro de sodio al 0.9%

No. Responsable

Descripcion de la Actividad

Enfermera (0)

Sk Asistencial

Identificar al paciente. Accion esencial 1

Informar al paciente del procedimiento a realizar. Si aplica
Verificar la funcionabilidad del modulo y cable para la medicion
del sistema PICCO. Ver anexo 6.1

Instalar modulo y cables para el monitoreo del sistema PICCO
y PVC

Realizar higiene de manos Ver IT Higiene de manos con
agua y jabon ,
Verificar la permeabilidad del catéter venoso central y linea
arterial.

Preparar la solucion de lavado continuo para mantener via
permeable. (Solucidn fisioldgica 0.9% 500cc + 0.5cc de
heparina de 1000UI.)

Conectar a los sueros de lavado los kit de transductor de
presiones invasivas para el purgado exhaustivo del sistema
evitando la permanencia de burbujas de aire antes de la
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conexion al catéter venoso central.

Colocar las soluciones en los presurizadores con mandmetro
logrando mantener la solucién salina a una presién 100-300
mmhg obteniendo un flujo continuo, anterégrado constante de
1lcc/h-3cc/h respectivamente.

Purgar el termistor inyectando solucion salina antes de su
conexion al catéter venoso central o linea arterial.

Conexion del sistema venoso central:

Adaptar el conector azul en la luz distal del catéter venoso
central conectando el termistor (sensor de temperatura) el
cual medira la temperatura de la solucién inyectada

Ver anexo 6.2

Conexion del sistema de linea arterial:

Verificar dos luces del catéter arterial, una luz con el extremo
blanco donde se conecta el transductor de presién arterial con
la linea de presién, que a su vez se unira con el monitor, y
otra luz con el extremo rojo donde se conecta el cable de
temperatura arterial (con cabezal rojo) de la interfaz una vez
conectados los extremos de temperatura arterial y estos se
conectan al monitor.

Acople el cable de presion a la toma roja del lado derecho del
sistema PICCO

Cologue el cable de la temperatura color naranja a la linea
arterial del sistema PICCO.

Conecte el extremo blanco al cable de presién y purgue el

sistema conectando al otro extremo de la linea de presién y
purgue el sistema conectando al otro extremo de la linea de

presion arterial del catéter PICCO Ver anexo 6.3

Colocar al paciente en posicion adecuada siempre y cuando la
patologia lo permita para la medicién.

Encender el monitor, pulsar en paciente nuevo e introducir los
datos del paciente, peso talla si el paciente es adulto o
pediatrico y sefializar de acuerdo al paciente.

Nivelar transductor y calibrar a cero Ver IT Preparacion y
calibracion de equipo para la monitorizaciéon
hemodinamica invasiva.

COPIA NO CONTROLADA
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Verificar la correcta colocacion de los transductores y cables
en el paciente Ver anexo 6.4

Realizar la medicion de PVC: :

Cerrar llave de 3 vias conectada hacia el domo de presiones
invasivas conectado a la arterial.

Abrir llave que va hacia catéter venoso central (lumen distal) y
el otro extremo al transductor de presiones.

Visualizar escala optima y parametro de PVC verificando una
curva de menor tamafo.

Registrar la cifra de PVC en la hoja de enfermeria.

Realizar la medicion de linea arterial:

Cerrar con llave de 3 vias el lumen de catéter venoso central y
transductor de presiones.

Abrir llave de 3 vias hacia el transductor de presiones y lumen
de la via arterial.

Visualizar la escala optima de acuerdo a la curvatura de la
linea arterial, verificando la cifra de presion arterial sistolica,
diastdlica y media.

Valorar curva y cifras de presion arterial invasiva.

Registrar la cifra de presion arterial en la hoja de enfermeria

Realizar la mediciéon de Gasto cardiaco por termo diluciéon:

Calibrar el modulo del sistema PICCO introducir el valor de la
presion venosa central presiona salir y sera conducido a la
pantalla de termo diluciéon TD.

Realizar 3 mediciones iniciales de termo dilucién para calibrar
el dispositivo y obtener los parametros una vez concluido
pulsa salir para ir a la pantalla principal de supervision.
Preparar 2 jeringas de 10cc con solucion fria.

Seleccionar el volumen de inyeccion.

Cerrar la linea arterial y abrir la linea venosa

Conectar la jeringa al termistor conectado al catéter venoso
central y abrir la llave manteniendo una linea directa del
termistor al catéter venoso central

Cerrar PVC durante la medicion de la termo dilucién pulse el
boton de start o de inicio, cuando aparezca la leyenda de
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inyectar ahora

Inyectar el volumen (10ml en el adulto y en el paciente
pediatrico con inyecciones de 1,5ml+0,15ml/kg) de la jeringa de
forma rapida y continua por lo menos durante 5 segundos, con
un volumen ajustado a peso y edad del paciente, esta termo
dilucién se mostrard en la pantalla con los resultados de la
medida

Repita los pasos 3 a 5 pasos seleccionando los 3 mejores
valores para la realizacion del calculo y aprobar

Verificar el valor del gasto cardiaco

Registrar la cifra de gasto cardiaco en la hoja de enfermeria
cada 24hrs

Cerrar el lumen y transductor de presiones invasivas
conectados al catéter venoso central

Abrir el lumen del catéter y transductor de presiones hacia la
linea arterial.

CONSIDERACIONES GENERALES:

Mantener una vigilancia continua en los puntos de insercion
manteniendo una fijacién adecuada del cableado para evitar
acodamientos, fugas y desconexiones accidentales calibrando
Presion arterial y PVC por turno

Realizar la medicion de termo dilucién de 3 a 4 veces, donde el
tiempo de inyeccion no debe exceder mas de 5 segundos ya
que el realizarla por 10 segundos causa una variacién en
funcion del GC ya que el termistor de la punta del catéter
arterial detecta la diferencia de temperatura sanguinea,
comenzando la curva de termo dilucion.

Registrar en el sistema el valor de la PVC para realizar la
nueva calibracion inicial de este sistema, realizada cada 8
horas, si la situacion hemodindmica del paciente lo requiere
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6. Anexos

6.1 Modulo de sistema PICCO

6.2 Catéter venoso central con sistema PICCO:

6.3 Catéter Arterial con sistema PICCO dotado de termémetro (mide temperatura
de inyeccién)
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6.4 Colocacion correcta del Sistema PICCO
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6.5 Valores Normales sistema PICCO

Parametro | Etiqueta unidades
Oxigenacion
Saturacion venosa central Scv02 70 - 80 %
fndice administracion oxigeno DO2I  [400 - 650 mI/min/m2
Indice consumo oxigeno VO2I 125 - 175 ml/min/m2
Flujo
Index cardiaco | cI 3.0 - 5.0 I/min/m2
Precarga
grlu’:lice volumen global al final de la GEDI 680 - 800 ml/m2
iastole
Indice volumen sangre intra TBI 850 - 1000 ml/m2
toracico
Sensibilidad de volumen
Variacion Volumen Eyeccion SVV <10 %
Variaciéon Presion Pulso PPV <10 %
Post carga
ipdgx [‘esistencia vascular SVRI 1700 - 2400 dyn*s*cm-
sistemica o*m2
Contractilidad
Funcién cardiaca indexada | CcFl ]4.5-6.51/min
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Fraccién Eyeccién Global GEF 25 - 35 %
_Contractlltdad Ventriculo Izquierdo dPmx /- mmHg/s
indexada
Cardiac Power Index CPI 0,5-0,7W/m2
Edema Pulmonar
Agua Extravascular Pulmonar
I o ELWI 3.0 - 7.0 ml/kg
Indice permeabilidad vascular PVPI 1.0 - 3.0 -/-
pulmonar
7. Control de Cambios:
Version Fecha Motivo
Vigente _
00 Abril 2019 Alta del Documento
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