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1. Alcance:

Aplica desde la recepcion de la paciente al drea de radiologia intervencionista hasta la
culminacion del procedimiento con la entrega de muestras e indicaciones; se realizan los dias
Lunes, Martes, Miércoles, Jueves, Viernes tanto en el turno matutino como en el vespertino.

2. Documentos Aplicables:

» Imgge-Guided Interventions, Autor Mauro A Matthew;, Segunda edicion. Editorial
Elsevier, Afio 2014. Tema: Percutaneous Abscess Drainage within the abdomen and
pelvis; paginas 923 a 931.

e Vascular and Interventional Radiology, Autor J.-Kaufman-M. Lee, Segunda edicion

Editorial Elsevier, Afio 2014, Tema Percutaneous abscess end Fluid drainage, paginas
401 a 424

3. Definiciones:

Biopsia: a la extraccién de tejido de un organismo vivo para examen microscopico con
fines diagnosticos.

Drenaje guiado por ultrasonido: Drenaje ecodirigida de un absceso detectado en
estudio ultrasonografico, tomografia y/o resonancia magnética previa.

Absceso: Acumulacion de pus, interna o externa, en un tejido organico
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4.- Material y Equipo:

Equipo de ultrasonido Siemens Inspiration Prime
Equipo de ultrasonido GE

Cateter multiproposisto #12 Fr x 25 cm.

Aguja de drenaje 14 Ga o Aguja de drenaje 16 Ga

Guantes esteriles
Gasas esteriles
Isodine

Campo esteril
Jeringas

Catéter Jelco 24 Ga.
Lidocaina al 2%
Hoja de bisturi #11
Avagard

Cinta micro-pore

5.- Desarrollo:

No. Responsables
51  Medico
: responsable del
caso

52 Médico Radidlogo

53 Médico
responsable del
caso/Paciente

Descripcion de la Actividad

Acude al area de diagnostico de radiologia intervencionista para
presentar el caso y valorar la viabilidad de realizacion de
procedimiento.

Si la paciente acude de otra institucion que sea inviable que
acuda su meédico tratante a presentar su caso, se analizan los
estudios que presente la paciente.

Analiza los estudios y decide si es posible realizar el
procedimiento

Si el procedimiento es factible se le solicitan examenes (biometria
hematica completa, tiempos de coagulacion y examen general de
orina) y agenda cita en libreta de procedimientos asignandole
fecha y hora del procedimiento.

Pasa a recepcion a agendar cita en el programa ISOFT
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5.5

56

8.7

58

59

5.10

Auxiliar
administrativo del
area de recepcion

Eaciente

Médico Radiologo

Enfermeraltécnico
radidlogo

Medico residente
de radiologia/
medico radiologo

Médico residente
de radiologia/
medico radiologo

Médico residente
de radiologia/
medico radiologo

Entrega hoja de indicaciones y fecha para cita de drenaje.

Acude a su cita el dia y hora sefalada entregandole sus estudios
(Ultrasonido abdominal, Resonancia Magnética de abdomen,
Biometria hematica, Tiempos de coagulacion) a la
enfermeral/técnico radidlogc

Revisa examenes para comprobar que se encuentren dentro de,
rangos adecuados, en caso de lo contrario se remite a medico
tratante para manejar alteracion y volver a programar
procedimiento.

Pasa al paciente a vestidor y le solicita que se ponga bata

Explica el procedimiento a realizar y le plde que firme el
consentimiento informado.

Realiza el procedimiento indicado (drenaje absceso).

Explica de manera verbal y entrega por escrito los cuidados
drenaje.
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511 Meédicoresidente  Realiza informe por escrito de procedimiento el cual se entrega a
de radiologia/ la paciente junto con la impresion de la placa de control del
medico radidlogo  procedimiento realizado. :

6. Anexos

Indicaciones posteriores al drenaje.doc

7. Control de Cambios:

V-ersmn Fecha Motivo
Vigente
00 Septiembre 2019 | Alta del documento
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