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IUSTlm' ACION 

El hoo¡>itol de~Kbdeo e M N Siglo XXI "DR BERNARDO SEPUlVEDA G " es 

un hMplal de ter= nivel y u"versit.ario, de conccnuoción ck)nde $O llevan a cabo 

~,LI(i;o, de tfI""",n,a y 01' .. ~lidad('S como In¡:iologia, llellrocirug;a, IlellroI"l!i., 

gast.om.~. JIOf ,al motivo $O realinn .... ~O impon.nte de estLl(i"" ans:ioirificos 

('.,.,,;deo .. , ... Lo ~f .. de utili<Lod dioan6sta y "" nÜtipIe:I ~ que t;""" 

en la ..:tuatidad t-" La palolcgio de origeot ~UClIla: O de COI'4""" ..... \'UCU1af Y .;gue 

wcndo d "GOlD ST ANDAR" de ",_....,.natbo de "'"""" ......". ......... e ...... 
la sr'" rMyOria de k>o proc:o::Iimicftos lflgóogrll'ic:o$ lO UI~iz.o lo 'écnica de ~ 

CId ..... (19Sl) Y 1<>0 riesgos que han ';00 dcteri10s como inherentes. lo< ... """" 

~ 'uli, .. , el estudio .tlrospec!ivo COOII. finalidad de dct«1,. y .lIorar la. 

comphcaciones que .., ~.., "" nue>lro unidld Mopit&Wi.a y. que no existen 

c>tadistic.os ducumotntadu de la. ~ . 



2. ANTECEO[·NTES. 

Lo int,OOuoción de l. téen<:o de Seldiog<f pOlO ongiogrifi. inicia una """" . era mo.Jern.o 

<fI 1> oned~ina. >;n ""*wJ!o l. meriogrifi. es una técniea ;nv";vo que conll ....... . cierto 

grado d. molestIT para el paci<nt.e y <fU< 110 esta ncento de complicaciones y ..... en el 

sitio de purciOO () bi<'n 1>-. quo """rTen lej"" del .olio do punción 

La a"",ogrifi. ha do ' eali"TSO .... una ooociOo O sMII e5¡>eCioli, ado del depona"""'to de 

r..JioIot<la y que se """"e con .. 1 "'lui¡x> ..JOCU>do para OrtduOf los di"in'"" tipos de 

e.'pI~ "ngiogrifiCll' y l..-api. er>dO\'ucular Que prtci.an .... o/ ho$¡>it.1 Y cor" .. , 

COn el "'lui¡x> de calelcrización percut.r><>. o.d=-b. y con 01 pefSO<Ia.l ~ Y 

c. pxitado p. ra .... Iiur 1 .. a,,"';ognr.. , y esto, <ean ""SU"" y ' .... gan el mi",,,,,, de 

Fue en 1953 cuando Seldinger describió su lée.uc.. de c .... m""" percu'"", el cu.1 

consistj . .... utiliut un caleter de poIielil<no disenado por OdITWl (ornI>oo radiológos 

suecos~ que lo pcrttcionó .... 1956. di>eftaodo un cateter fadiopaco y que su ""'remo 

distal f ..... r""ilm .... !e U1", .. bk, con esto ~ permitió inicialn>ente el ""teten""" de lo 

"""o, de 1 .. mon .. r ..... l ...... forma selecti ..... y d~ 01,--.. "'mas de 1. .aorta abdominal. 

pos!eriorm<fIte .. difuooió .. nivel .... ooi.l. con . plicaciones ;oicialmmte de padecimi<fl<.,. 

nrurologic<ls y abdominoles lW1I que en fecha, acluales cootlnue siendo o/evado ... 

utilización. no roIamente <fI padecimiento..-maIes y .bdominol"".;no t ...... Óf1 toraci<x>s. 

c..-rlJnl"" de or¡¡anos pel,>cos, . si como oxtremidades etc.," ha llegado. lal dominio 



I 

• 

~_ •••••• que requieren iro..,.-mcióa quinJrgic.o ... atgunot~. Loo mWtipIeo 
~~~ 

cat<l<res (calibre b. 7. Y R) Y .1 c.mb'.o de ....... ""Ies Cllele~ du~l~ el procedimi~o 

c:Wt:unfIq. r....o..I ....... .. '~J " 
t) .... d •• _ ...... oc..-re COI el O 03% al O 05% de los pKimles que se _ .... 

caI",..-. móltiples ca..üos de ~ .... Y ~ "", .. esióo' digiuI. :u u. J . U. '~' " 

; 



T ......... por ti .a." .... , ... impon .. IIU • ....-10. _.eño! de c:onoposiciól, o tipo. 1060t 

los caltt .......... p<iI~ " ... ,ibo¡¡E, ...... [~~os de plaquetaslfiI>rin.o 

fii'<'d«¡ .;Ie"MoQt", en ca\étcn:> dcnI.., de 15 ........ 05 <Iapuoó de ... itm:wll"ción ... ti 

.. 11 ..... anoria!. por k> tanlo.wgu el procodimienlo puede ... mentar la posit>;lidad de 

!romb<>';. 

t.a .r<>rnbusi, anerial .. la compIOc.ación serio más común oootiada con el abord* 
,~. El CUI'IIOd fuaco irdi<a que ata complicación os dd O 1 al 0.7% de los 

lt<l1IIIO:>t .~ pero "'" d e$ludio l)QppIcf o la • .p",.afi.o de mopujoe. la 

"""""lICio rrporuda osdd 11% los faaoresque pt~l" boo ....... ""erial 

itÓI)'eft ...... ipIa .......... de punc:iOn. caI"OStarp. dtncióti proIo¡¡grda de .. 

Cli'tttriuciótl. inap-<>piad:I uxn","""6<I de sitio de pune;.:.n. El riesgo '" .",,,,,,,,,,. en 

los f*:ien1 .. ptdtirrico. d<bido al vas<>e$IIO_ Y al .!odio .. ,."""" CllÓler/lrtoria. L. 

~ ancia"" ,ambiffi ........ ri"'l!" debido • la IVln,.do o.ero.dero';, local y al 

IIIS'O oardi.oro di"";nuido. t.a rr~ ..,crial '" mi. ftOCiioffi!~ .><>ciada con to. 

devoción de ... placuOlcromatMU ydilOCciOn de .. intima. ~~HU .... '~'" 

Ladiot«ii> •• r1..w ocurn"'\IIIO,64"~a 1 7%delos .......... 1 .. M~ 

d¡fu", es el faao< de rit:!go .... impo<tanIe. las dooeo.:iMes p.><den oc:unir ... d litio de 

.... iICoIin <uando .. .,. "" ... i """,*,_. dcnIro <le ...... <le lalrten.. <UItIdo la 

guoa .. inuoduoc. o .~.,;. <le la -suja. la prirnfrI p.ua 11 espacio subintimo, por k> tanlO, 

es importan.e wn/inn&r <1 flujo pul$O.illldccuodo • ' .. vif de laaguj. "",es <le l. 

nlllli .... l.d6n d. lo guia. Si MÍ ••• duda. I_inyecciiln '''''''.lll>''''lil de IM,erial d. """ ...... 

• 



"-~'::!='!!~a] ""~ C 1§!l~ -''8!l:~_~ ~ [ b ~ f' l' 1. ~- [ ~ ~' ~' ~ ~ 1 ~: :; ~ , ~ ~ , !l'-""ª'~'I"I ! ¡" ~ ~~ ~ r.z. Q¡¡~.'·~8ir~"~&' R~. 
<O · ¡-a !l.a~,,~,,"o~Q'i ' !!~¡;Q ~ ,,~ , Ii"§-e, } . ~ .. ]';~,,"il. ¡I id!!¡, " dp, ,,, '1 ""~'o •• a"¡'!·t·s . 
:~!tlllnpp~ii Ht. ~"~ l,!¡ •• ! ¡"l-'!l !'¡I5-;: §~!I.<~il:3. ", ¡j:ªg .. <s: ... ~Sli"~ . ;.~~ ¡r§-¡;~. "'3, .. ~. :lt~ .. 

- .. ~-"""] ¡¡~~ ':i~ i ~~~-::~a~g,~~~' 2" 1!! ~¡¡""" ; ;¡ "fi l " ¡~;~;:Éj.! .~· t'¡'¡f~ ~ l;;- ~91=§"8~ §' i-~~!¡ 
. ..,-!,! '. l'-' ~ ~~"g" .s!-' ¡; mil" '::! 

"" ~ '!! ' c .. ~_"" ~ , !dp'!!~!~~ . [~. !~;; -8r~ l~a~~~' ~;~g!~ ~ .. . : ~~ S .. ¡¡-:;t~"n2. -go> .. ,!! ~, ii:'· " gi!il"9~ e-.g : :;t~' ~'~!:1i" r" ¡;!·"i ' ~i'<i·'l. !! 1~q¡~'lHli,.,~ ~t ~-~~ '2.1i:,11,ª 1 ' ~'2.~ .. 
1¡ ¡., .!¡~~" JI" 
! "l '. 1 •• ,,~ ~/;" a " ~ ¡ a 



~ oecuf'ld.ri •• l<jidoJ Mandos por iny=ión .,.uov ... "I .. del maleri.1 de conl' .. ". 

dt; 1r<>mbosi. por el CIUt1t<, imrodocción dt; rnol~ ."rtiN) o l. di5lUpci(H> de un 

locmoIomo. El ola-ocmbQli,..,,,, .. el mccani!rnO mas corro',n l.. <dad .... nzada, I:t 

l.'" complicaciones en la ~rll !rama.uat es de 1 29"1. de 1M ca""" E5Io JO 

;"¡',..;iona con el pcqodlo l.mal\o y Iocah_óón de lo "rI.n ... ¡I ... lo que """'" di~",1 l. 

~. 1 .... ~ de la ",.no axilo.- pucdoo cousar Inioncs del pIe>to braquial 

La proUmidad de la OlleRa .tiIar con el """ ..... cin:uIaIorio o;n(tJnl puo<dc prodo.o::ir 

~ de lrombos.....,.., c:auoando isquemia oacbral y .... pso.odoancurismu oc 

pr.-.m con mas fr~ etlla an<riaaxilat , . ~~ ,.,~", 

, 

I 
I 



.. yncIoloscualcs puodm"'~' rl , .... ,,_ auI.ancios>-uoacri>-U ..... induto 

puodm ocacioow 11......,,, Ln,~.tvu ... -. alI .. ac:ioo ... in:! blcs 

,e.,'onibIeo e ~sibIes prodIocidu po< ..... producIo quirniaI el cu.al "" ...... la lisioIogia 

llcI ",ganiilltlQ. 

Se ...." Mblado de grl ndes ""","ni.....,. detentldcnamos de <li.<rY-' =io ..... 1 .. cuale, 

~ W ~ (......u. ,'()mjlos. "¿aItIl) moóerHlI (~. hipotensión. 

'aquiewdio). ~ (cuM'1siooeo 1 _e) Aro:e enu .....:cioooc:s ai<I ... di-=so, ,..,... 

tomO la partici¡.aón de , ........ oc:s ltIIi!""" _""-Po 1 fa<:lOfU ~ .. 

, 



J. 1'lA/ITI'AMIE"'TO D[ I. rR081. [MA 

L Con que ~x .................. ...dio~ ? 

, Cual e< lo ""'~I más &ea.enrc vista al ti" ~ ~ ~ 

¿ U. , .. ¡i..aún d< "" eoIudio ar.giosrí.fko ~ pacientes &rrbuJalor;." ... q ... frecuencia 

':"VOI_ ~ pre>el>ci. de complicat:ione1. ? 

¿ Cwl es el porC&nl.';' par1 deleaar y evakw las W<npIicac:ioiots ant" los procediminuos 

~ en....sl'" bo$pital ? 

~. OBJF.'11VOS. 

1" princiJ>II objoI;'o del prl$On1C estudio .. dOlermir\lf Y toIIOCCI' Lo incidrncio Y .j"" de 

oon'plicaciones (:JI los pocieru .. sometido. en l • ."gio¡rifil diagnóstica y l~tica (:JI 

_ro I'w>s¡¡iul.. para corregir los fOClorcs ""cdi<pOnt!lles y ÓOIerminar las cauou de las .......... 

• 

• 



~. M ATERiAL Y METOPOS. 

Es un "'udio retrO"Spec!ivo. ~ional y .bi.no. <TI dord. ~ revisan 2227 

expediente> de 2227 paci""'", • p ..... ir dcl 2 <k E ...... o dt 1?9~ al JI de Di.,;..,mre de 1997. 

'Iiomdo 1080 I"omb<es Y 1 147 IlRljoreo. con un rango de ed.ul de 16. S7 .roo.. v.nd!:> un. 

"""'i. de 45 aros de ed.ul. poro ~ exc~ )')2 pac;enles ya que • OSIo' se les ..... Iiw 

oIro ti po de pro.:;edimienlO"S como flebografia. yemboliuci00e5. quedando 0010 !OH 

paciet11'" >i<:ndo ffiO"S externos y hoopilalindos. osi como ingresado. por admisión 

conti...,. con diagnóstico. frecuentes que nw>eja ..... urOdad OOopiuLvia como an<tIri""", 

=ebrol. con O sin hemom>gia ""h2racnoKlea. malformacione< lrtcrio,"ttl<><ti. <nfonntxt..d 

c.trotid ... 'cro<"'k:ro<.l. t1t!<, n.,d.d aonoiliaca y femoropoplólea. palologia '·ascol .. y 

'un ...... ol obdominal """" trombosis mesenlenco y CA renal. glolOO' =otóde<¡. v=:ulrti. 

=ebrtl Y perireria. hem.trtgionw y p. cinu .. sanos en proIocoIo de donador renal 

s.. ulili>.oróa equipos de Rx un Gene<tI EIOCIrit. are<> en Le y genendo1" ADV ATEX 

2000 y un Plrillip< PoIy DitgJ>OOl el con arco en ~11eI0(!10I'I0 y geoerodo< OCl. arnoo. 

con fIuoroocopi. y •• "'rtICCÍbn digilal. matriz 512(2) y velocidad de adquisición de imagen 

de JO cuadro. por "SUndo • intensificadm de i .... p. d. 911\1'J1S. dt diám<1ro. 

s.. utilizarón """ere< lrterialc< preformados. dt poIi",il...., calibre 4 . . 1. 6. Y 7 Fr. tilX'"' 

col. de cochi"". lIud l\unter l . IV. y v. Si""""",. 1. II Y 111. muhipro¡>Ósi'O"S y cobra. 

Ta"*",",, dilul dorM e introdUClore:< arteriales. OSIO"S uhimo. dt calib,. 4. 5. 6 . Y 7 Fr. 

cuerd •• guia. teflonsd., ~rg .. y con .... con puma rect. y en J de 0.032. 0.035 Y 0 .03& 

s.. empleó . si mismo equipo eJec,.-.'Oco ~. moriton!<> de .;gnos "i1ale> durante el 

, 

, 



P<O<edio"ó",~o 1..,... .............. se apIicaróoo "'""'" de ~ con -.,..aor 

"Iomoirioo~_ 

Se UliliutOft modios de CO<IIfUc no ~ (1""'01 de 210 rnglImI. k>pamidoI de 200. 

300. , 270 rngUml. o 1<>'o'tO"SOI .. 51% do 240 mal/mi y .. 6S% de J20 mgUmI. 

prev;''''''''''e caIet1lados • J7 GC Y dill>i6os ha$I. un 50',. de 5u con;;enlració" 

6. UNI VF..RSQ DE TRA8AJo. 

Se ,~ ........"..1Odoo los paclm:., ""'<:d .......... ., 1I.adidos ....... 1IIIIidod OCHO 

pmolo!l;ol de ori&en ..-...Iar o de tomP'O<'lÍfO .... ..,..,. por conouk. _oma. l<Imisióft 

eonu ..... y poocient.", hospiIaIindoo delll C C M. N Siglo XXI. de las especia.Iidades de 

n.:"mcjt\lgia. "...,.oIogia, ""!!iOIOgUO Y 81J1rocirugia. y <Xm dia¡¡""""'iro clinico do: 

))IloIogia de f<>ndo de coda eop<cia~dad. 

" 



1. CONsrOERAClONES r.rrCAs. 

I'n el pr ...... t. O$Iudio tolo se lIJIalizan \as complicaciones que p<est'1ltarÓII loo po.<:ientes 

oorncticIo; a totLKlios anPoiráli«>o por lo cual ,.., es rcr:eoario hoc ... una ~ 

0<Iici0n0r • los que lOe ... abIeatI en rdadiln a 1>'< :"diulic .. oo ~ al si, Y "" los 

cuales se oct.ierI, de ..., ~ y riesps del PO"",""ilÍaofO'" """" do .... 

bo .. focios, )'11 que es .... esturlóo invbvo reaIi7.odo por .... transf'c",onl. tIanSbraquaIoI y/o 

t"""!urrrbar. Se informa ti paciente y a ws f&miliares de los riesgos Y complicaciones 

¡"d"J"""l<> "" bcncticio. abrtnicnOO "" ~¡mOento Con dicho -..di" se pretondc 

obt ...... un bor.,r .. io paIlI " poótntc y una pusibiliob.d ~ica prtcisa, C<>II ello el 

mmr:jo t~ ..s...w'o • ., pw!.r· ..... "" dcr:t<::Udo 

Además de ..... el rin80 del pr........tirr .... "~. """ d ><r>icio tnoe ..... r-n 

cada un<> de los pKienleo. """ipar"""", los bencfióos que se """po los métucbs 

diagnóoticos pan el tratamiento adecuado dcptndimclo el factor to<ua.l 

La in{or ,,»ciórr q .... le obI'oenc es confidencial y se hizo ...,.,. en ., morntIrIo. los 

rnOdicos ~ dd manejo del 1*'imI •• 

" 

1 _________________________________________ , 



.. CARTA DE COSSEN"rwltrno. 

St i"fOlmo al ~Ie y • "" famili.are:l dd nludio progr.rrwIo. que es lo que le 

~ 
..................... _-.....:co. .. _,_ """"" 

.... ~ .......... ' 
...... ' ..... ~" ..... ....,.,.. "-"< .... 

[:::M(f 1---
tf'o"""",,"~ I ---

== §:'''':~E • , _u~ ... _ --..... --
. 

. 

~ ;;¡; ~ , _~:iE 

--""---- - .. I l -~---- .. ...... ,,,, .. _-=0--' --- -. 
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I -- -. 
---=.----
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9. DI:SCRLPCION DE LAS VARIABLES. 

VARIABLES IN'DEPENDIEN'TI:S. 

VARIABLE DEPENDIENn:. 

P,ocedimi ... tos • "giográFKX>S 

El indice y porcentaje ev. ) de complicaciones . los 

procedimitnl". 

VARIABlr.s DE OO.''irUSION. 

&I.d del paciente 

Titmpo de ","oluciim 

EnFermedade. ~1a/l1es 

TnnarrDrnto. recibid", ""'" .nft:rmtda.des 

conromiunt.,. 

Cirugía< previa, 

" 



10. 1) t:S(; RI I"CION Or r.K,HIV A. 

1) ... , .. " ... Iondo el ~~ alftjunlamenle con el __ ·icio. _~ en CUInIo 

o..,. ... ..:edmI .. do impo<uncia. clinicoo, ~ dolabonlorio. se ,-.Io<ví los pultos dt las 

cxtremidodes inreóorn p<e.·iamrnto ... eli;' d pul$O femor:al de mlyo< ;lIIensidad para 

taletcrilaci6oo ........ de prd"erencia .. ~ d ~"oI'-'óIoso .., ...... do Se 

m<dio de Cl>ftInSI~ ,aiduII Bajo lIIOIIÍtOI'eO ~ "1 !«loción .. raIiz:a ~ do lo 

p;.¡ de aml»s,ngle$. las c:uaIa deben ~u ~ ........ e """ tricocomio inguinal billlerol. 

con oIlI"" ~o ÓiIÓ<IfO.;....po isodine. Se coIo<:an cam¡>oI den"" para ~ 

lo Z<lftO de pulltÓÓli en el tnII1IIUIo de Scorpa. , ..... 1Iober .. ,~ oSOpsia de manos y 

'ICSIido con I>.otl y r;¡w>1a blrnfeo. 01 rAdiológo """""""" Lo. e<p!o<lCÍÓft siguM:ndo lo • 

........... .. u_ do asep!;iI Se dd>e tM11bicn ~ el a,uipo iiI$li'UmooItaI ... triI 

que hay ">b<c la ........ d. n""'" y ~I equipo do welerilación estenl ~andotot .;. ~"" 

Io..oguja. 11 JUlO Y el c:at .... que """. ",ilmrse ..... de <;afiI>n, ....." ...... y >jI.islen 

mullWTo<"11(C de modo 1XlfT«!O. 

·rrás ~ Ioan<ria lerno:nI de ocoeKi "1 ..... CflidltIi jiOSAAio, con los dedos iodice. 

medio Y .... 1 .... elige "" punio odcwado para la punción lI1eri1i1. 0Í!IIIdI a 2 ano, por 

~ <ldlipmtnto .inAl. emcguido .. procedo: a la i..r~~ 6e Iidocai .. al I ó 2% 

(_eoico kicII) • ........., .. produce UN pápull de poqudIo 11'- ... 11 piel Y Ioqo 

se infil,," "". profundamcme en dj,e-cción &nIffior pri ..... o y cIcs¡Iua I ambos lacIoo <Id 

$itio do punc:ión'" Lo. ......... por.<giI ....... ~ de S a 8 mi de Iidoc· ... 11 2""'- ... 

" 



pacientes obesos a ,'= se preci .. "tI> """,idad mayor lA! infiltración dclane"i<icu 

local debe de """,ui' un lra~ccto de caleterización OOIicua adecuada, desde l. picl k.". la 

.nefÍ. 1'O"'''''''' .. n'' """ la ru"'" d. , .. ,. "'''aja de biSlu,í se """" unO íncisión dc 5 mm<. 

en cl sitio del ru"'o d. mlr.>do, tril. p>lpar cl pu"" arteri&l po' encimo de .... nivel 

ojerciendo una firme presiótt ron Lt }'ema de dos O tres dedos, se introouce en la pid y 

lojido subculánoo ~ enfmm l. aguj.t de Sddinger fnnnando un :\ngulo de 45 graoo. 

En .... ehu ocaciones es posibie senI;" """'" el ~.,remo de la 19U)a enlra en conlOC1o ron 

l. pared . n'erior de la .nrn. ~ en CSle coso ~ focil purriomr y hacer que la aguj.t penelr. 

en la luz arterial. •• ""'" es preciso .J,c,fizat la aguja. IrO.,i< de ... s paredes ""'<rÍOr y 

PMlerior j' .'ra"esa,1a de yO> sola ".z. Cu.r>do t., aguja está a ni.d intruneria/. ... hase 

~J>"fimen" una pulueión const.nte osaOOmle y d."""ndente, po< el con,rario si la 

pulsación que mu"'ra la aguja es de ,ipo rOl.,orio. '''0 quiere deci, que eslá situad. lUero 

de la anrn. .., posición in,erna o '''erno CO<I re:\pe<1O • la aneria. lina vez que l. aguja 

est. intruneri.tl se reti", el mandril de la aguj.t y se ,-a """r>do ..... Im1MJIente ha,,> que 

la posición rotrcct. de la oguja ",'e' ni,'cl inl,une-n • .! ir>dicado por "" i"te"'" flujo 

pul .. ,il de .. ngre • trovi< de .na, si .1 flujo de ""gr. no es lo ~"". inlen>o. esl0 

quiere doci, que l . ...... 1. e:\á mal colocado y por t&nto hay q"" ,-01_ *",M ... posi<ió" 

,in .acor O inhoducir, se la,.,..li", " se asciende o deciende o se pa<a mtdio de ronlraS/e 

para ,'erifiev posi<;ión obsen--.ndose • l ra''i< de l. flu~., haSla que .1 ""jo de 

"'''!!''' .. Iga del. oguja con la fueT7 .. ",ficientc Uno vez conseguido esl0 se deprime un 

J>OCU lo hase de 1. tinola" .guj. y sc int""lu"" h.Jogo 00" .... ...;dad en la arteria la punta 

" 



flexible d. 1a)tUia. .. '" lIKe IVIIIZIl ..... o _ 20 0fI"I!,. acto stjUido. <:i=ict>do 

p<"OO" ..... dos " 1= dedos ...... el sitio de la punc;óft ... eriaI. ie I .. in la "8I'i0 y .. 

dc.!ua lU<l!o el intrl>du<mr """ el dilllodot '<lb,. la JlUia. nle úkimo,fe ...ciJ;l jun,o ron la 

guiI qu«Iando .010 d ;"mduocIoo Eo impon_o de QUt ,; .. noto ............. alov"""" 

de la JlUla de obmbr. una .'o.z ÓOIlno de la annia. no debt forzár>tlt. oino """'101ar por 

llIdiosc<lpia qué es In ..... cstlI.......n.ndo 1"", catn .... han de av~ ~ o ..... eI 

in""""ori.oI """. UN guia de 01."..,... cuylpun,a delantero ... fbible. La pOSición!in.al 

<Id dlr....., del ~t'I ....... dige por.".roI ~. Después, • raira la f!IIÍ" de 

oIImbr •. ie irrigo ti CIO,n.,. eon &.uero fuioIópco hep&n ..... MIo Y se prootdc I .Iu&r la 

in}-.:cci6n manual de ...... """"""" canridId de ....,.¡¡., de ronI.-e, P"'" e$Ur oeguros.. 

an, .. de Iu.c.,. u .... il!)'<"Cción O poe>ÍÓn. de .,... la puDlI <Id CIlél.,. se """"""re libre y en 

" 



11 . PIIOC!:: OIMI t;rrn·O. 

----- -.---~ 

" 

, 

A Punción oguja qu< at""''''' .,¡ V2${> C<)fI un i ngulo de 4~ gud". 

B Se !'<:Iú> ,,,,,,><iril. y se , .. ,ni,a.oo 1'"I!uja haM. obtrncr ~o lr<"iCO 

(" Se i"'rodu« la guí. mc:!';lic. 

E. Se , .. in a guia ...... ;iliQ, 

" 



11. RESULTADOS. 

s. crettu.arÓll en ,"'o! 1035 eotudi.,. angiognlr,co. en 2OJ~ pacien1.,. desde ~ 2 de F ...... 

de I99S al J I de Dici<~de 1?91 de los ""aJes 1981 fueron porvi. femoral. 27 por vi. 

b<aquial , y 21 po<";' Iraoslunhar. halli."..o.., pr<=mado un total de Sol (3 .1",0) 

hematoma., romo complicación prirx;ipal. ""l!I'Í<b de v."""~ en 9 (Q.4~~) pacientes 

y di~ d. la .. Ierí. en ~ (O ~.) paci"",~ , in embargo ",¡""" <>Ira< ~Oc&ciones 

la, cu&k; oc ro",""", .., la IIbla I 

C.be meocioo>ar que de lo. pro<odimi ... t o< , .. 1;,-"<100 • 1"" f'OCi<n,<s lItlbtJlalorios 1 .. 

cornplic. cioneo que se Prl'S"f1UJOO ClICfÓfl minimas. ~o 4 tt.m:I1OO12'! (O. 1%) Y do< 

pacicnlt< Con isquemia =ebral tranoj,oria 2 (O ,OS·~) en los J oi\os. pero ninguna 

dcfuoción 

" 

¡ 



T,\üL\ l. Mt:SULT,\OO& 

i\ÑO ,'" , ... "., TOTAL 

lI.mal ..... 1~ e2.S%) II (4.0% ) J1 (~ol%1 U ().1%1 

\'.....,,.,.- HI.1%) ~ (0.4%) 4 ("~"') '10..%) 

DN«;o. d. la 1(1.1% ) 1 (&.1%) ~(U%) , CD.2%) 
... ..n •. 

R'''''ÓOd .1 .. tIlio 2 (Gol%) 210.111%) 
d .... 1"""< 

KI' ... ·OZKiH del 1(1.1%) 1 CIl.~% ) 

",odio d< <;<MI ..... I. 

Isqut ... 1a ...... b"d '(D.1'1.) S (0..'1.) 4 (0.4%) IJ (O.!% ) 
... ~.j.oria. 

Vio bnq.iAI ralliob.. 1 (0. 1%) 1 (U%) 2(1.1%) 410.1%) 

1 ~.ur .. ;,. •• ;. • .. m" 1 (0.1 % ) 1 (OJI4%) 
og .. da. 

Hi,.... ...... _ .rterW 1 (0. 1%) 1(0.04%) 
$;'1 ....... 

D ..... loft ... pi ... d. 1 eO.I%1 1 (0.0"%) ., .......... 
r-r ... m ....... ~.K.Ia' 1, '.1%) 1 (O.~%) 
HI" ...... ""_ ... ,no .... ,;..,. 
Sr .'0 ........ ,n ... r J (O.J%) J(O.I%) 
.. rt,i,o td ro"". 

q .. ""''''''' 

Rc-tti60 ¡.Ib_loriI 1(0.1%) I (0.04%) 
~L 



I~. PIS("UCtON. 

La ~.fio """'" la cifugia. es una hlbilidad ... no poedo apomdt:o$O'" "" ...... de 

' .. ,o. Los pol)Cedimienlos pm ruli". 1"tI"'8'.rw .~ui.ren .'pericncia CO""derablt. 

hlbilidad '<a"oCII Y d """'" diroco. ~ y álCV. ~""os proood ....... os n.r-. 

un grado :ligrólicativo de riesso. los .odioIógos deben jugar "" po¡>d Klnto como 

_ko< dlniw ''''os. du.aflle y después cIeI proccdhnitfllo los radiológos dd>cn OSI •• 

otgU ....... el c.umon n" mb "P' i· jD ha ....... y ..... los bnod"otoodo> del 

p<oct<Iimiem" P"SIrin mb q .... 1os ric;gos "" o 'equiere ~ ínti .... t<>trt .. 

m6dictJ<dj, óod<dt;. .. pacim:. y el, odiol6t<> 

1 .. VÍSi,.¡;z....v.. de la IOftI 'o<áciea Y ..... , .. 111 ........ deuda _ diñcit ol pooblt,dO de 

..:<:no. perO tft 1929 Do< SofllOS y coIabondores ;m.odujcron la técnica sooprcnd ...... 

,.,...,. de: ..... ografil , ..................... ,ea.ica ... penme pet1IIIn<Ot ~e tft 

uSO Kluah,_ ... 

Sddir>Jer ÍIlIf(>dujo lea.ica de: .ttmplvo ... e>te1'" '*'" la imroducci6n pe<eU1 ...... de 

CIt~f;fes.n1oJ ..-..0$ sanguinlOS 

Es1. 1«<rica ~"'. un .u",",,!(, d.omá"ro en el ..... mero ... proccdimien1os 

anp:tgráficos y pool .... >"Irioedad ... ¡nd;".;;", .... y Jigue tiendo el "'"'oda llClual para 

ruli,. la JJ\a)'ori> de los ... t>diOS aagio¡¡rir.c... l1l<I. el """"",,,o i.oI .~os 

durante los u~itnO< 40 .!'IOS han <iClIrrido .., insllUmemación. .... odos de i""g.n y 

CMlm'e. asi attnC> Cl/01eres cid caIiI>te mas pequeo\ao. y suias que son ol ......., tieq>o 

""""'" trao .... tieas r COtIt.olableo L. im¡¡gcn dig;t./;11ta ,..,;00 un imP'oCCO mayo< tft la 

" 



~'" fII>K~" COIlIdioo ... rlpidos, c;ó¡nodos J _ <aro<. umbi<n ha 

facir;,ado nIChos proctdi...o-oo de ......... "'iaftosmo \-.scuIar. ind..so ~ Y 

"""""'" 
1 .. ~ir .... un pro::>edi~o in" .. ivo '1"" 11"". riessos los rldOológ"" juegan un 

plpell<:!ivo "".tIu. 1'do 01 pa<iort!C climcan>enlC y dclerminal'do.1 estudio más apropiad<> 

pi'" di"";""" ne.,.. Y Un d~ico ""aclo 1""" ..:quieI. una ~ioión do la hi"ori>, 

del ~e. o:umon r"""" y rC:!l.lltadoos de Iobooatorio .l.oJ ndio .... dcbao de discutir 

Y _ d ""50 p<nDnOImrm. c:on el midi<;() ' ...... e y obt""", ~o 

.... onnado del { ..... ¡;. y po.:i .. n 

Cien"" faaores de rieogo. como wo""bcoc;' .a ~ de CIIe!crizacióot. "'" 

1Me< .... .,. ... 1.0 ...,.¡i7.ociQn <Ir ... io'l!'.r .... micnrfU 0"00 1M: .dOáDnIn • lo rondkió<I 

médico gen" ... ] do un pa<ienI. especifICO. yl que un por«nIoje grande de pacien!es c:on 

""fennedld vl !(>lm que requ;.-ron ",'udio Ingíogrif"", ,ombitn ,tndró una listonl d • 

... r....,oe<Iad .lfdi.>ca 

lit imponlt>cil de la .... &ItiIci6D cIinicI del eslado \'Ual1ar del pac:ienI. p<e-j>focedimierllo 

1\0 puedo _"" po< arima. daodo...,-uif incklso • lo pr~" .......cia de pW-. 

lo ,omperaturtt ",paf""" Y coIo<aciOn .,,; ........ camboos ioqu«ni<os aóaicos o ..,.so. 

lit ",..a...c.¡", d",ic.o del ~ tanJI:,;n pamiI. lo op<ÍÓfI más lf"OjliIdI de ..... rula 

de ocoeoo "ucular pIfI OSI""". amque 11 0jlCi0n .. .-..y dcpendieft!. en la sit...aón 

.hriat especifICO. la rt\IyoriIdo los ongiologos prefiere el oce<c.ornÍon'n ~ cuando es 

fac!ible 

" 



Todos 1m paci""l .. a quienes "" dCCl.ari ongiogrofia doben tener una determinación 

¡>r~poroccdimie'llo de .... ""."" de l. coagulación. incluso PT. P1T Y """"la plaqueta';" 

y ,otonlo, qu< t. "oorbocilopenia es el prOOkma , .... OOnoun que cau .. tran""m<) do l. 

hemos,.si. 

Gene ... I,,,,,,,,. se e>ti de IKU<rdo q"" lo admini"r.>ciÓl'O del moo:ho de oonlra<!. Ib-. u" 

riesgo signif><:.1l1le "" paci""1C$ oon enferrne<bd renal pre..,~;stente y fuoción renal )" 

d.iIoda Ic'eaúni", mio. de I 8) 

Miffi" .. , el ~o d. sqni. O l. infección Ioeal es ,un,.,,, • .,,e baj. en procedimient05 

.ngjogrifioo. (O_OOJ~.) l. t<Cnic.o e.,~1 ."neta dcl>e de llevar"" acabo. aim mó. con el 

ad,""'¡mi<1>!o d. los tIesoo-<koes rdacKmados um el fllV, '" r=omienda p,eeaucioots.. 

jumo con protección ,on,o dcl p<'f'01I.1 como del pacierne mismo 

Hobri que 'e<:<>"dar q"" una punción atta arriesga l. emfllda oobre el ligamento in¡¡uiNl 

qut pu<:<k ",,"110' imporWlt. 1'0' una hemon-ag" fetmperitond por lo que .. ""ir.> el 

""'éter dcmosiado abIjo .. arriesga . "", perforación d. la, an";., femoral proflJl"" y/o 

"'(>Orlicial, y • • <le n',-eltiende. se. ""s OI"'OCSCk:r01i<;o y ma)'tlf riesgo do 

rompl~ Iocoles como lmrrbosis.. hema'oma. fistulas A·V. y formación de 

p<rudoatl<\ln ...... No es raro e"con1rar un" diferencia siglÚflCali .. en la fucr-z. de lo! 

""1"",, fem<tf3ie<, U" pulso au"""., o igualo pul .... temor.1e> bilol""""..nl • .., .. n'" 

Un pulso femoral ipsillteral débil indic.1o p ... """,i. d. enf.-rmtdad oignifi<:ativa en la 

>Qm. iliaca " l • ."en. femoral COfI1Ón 1.05 riesgo, incluyen disección o la p05ibi~dad 

que la presencia d. un ca,éter ro el lurnro .,,="" ",,<de att.,..- el flujo e incluyen 

" 



dJOCUIÓn o la p<l<'ibolodad _ 111 pr~ <lo un a''''''' ~ tllInnort estrecho puede ah ... 

ti Aujo 01 pu"'o <i<>n<k l. isq.",,'" o trombo';. podrÍ.ln ""u'n, Por esto razóo es siempre 

~ ",mplcmcntc vtoflU( ,lIIIlOdiatomonle el pubo remonJ debajo del sirio <lo lo 

.... rWo después <lo 111 ;,~raóoI del Clrtitn ..... ddnminar q.oe ti pullo todaw. está 

¡nsont~ sUr ambio .oi:ICIoUt htI ocurrido. dd><tr .,..,.,.,"" los sqIIICI>'<MjIj .. Y 

r ......... rnodianl~ ~ mattuaI <lo medio <lo conI' .... c y bo,ro oupcr.-iciOol 

fIuofos<opica p>-ra dr:rcrmina' el ,;tio óe lo ob"rucción 

L. c.o1r:rcriz.Jción vio ortcria •• i!Jr es má. dificil Y lleva urwo prOpOClón <le comphc.ocionc. 

dd>iOO .1 C1libre pcqocIIo del va ... y la po~ <lo ~ impoftonla <ladro del 

",;....,~o 

El hcmo'omoes \o ~ mis........, <Id ~O ~Iico yO<1lrn <ti 

t) 21>' • • 1) <13!'. <lo CI<O$ dtpr:'oIóendo del ';'io de l. _~ 

La fonnociOrr de pscudoIneun",,,, es un. comproc .. ó"" rara (O OW • • O 22%) Y puede 

uociorw potticul>nnente .... r..m..<>n>a> po<I-proccdimimo . ... pocientes 

..,oeuagulados y COII ~. pt"e'"IIl .,....s;,. ......... "''''' ... ... 

El oopaomo .ncriol pu«Io desan-orw.., 01 .., de muadI O ... " ......... ......, donde lo. 

rnanipuloaón se 1"11 ralindo, es «""'''' ... pocienI .. joveneo y COII mayur fm:utncia en el 

SbO remeninll 

LIt d;..",aoo d~ r. ¡nlima p...-de QC:tJm, .. un v"" "",mal O anormal debido gerter2lmeme 

oI1O .. ma por guias O 011<1_ por 1<> que nIl dd>en fOO7_ al inuoduci, dicho material 



i 

"er'ligo, dwo<" ... , nou~l, p;tIidez y poslerionneme dilmi....ción de la srn>ibiIid.d O 
• 

• , ...... I~ u. ". " 



15. CONCLUSIQN 

¡\~r de lo. ,ie,!!'" )' complieacioncs la ongJognifil '" "ha loicNca diágoos(i"", segura 

y eIku Y 1000 radiólogo q"" .. dedique .1 prooo:limicnlo logi<>gráfooo debera OOIlOC<'f 

.0=><11"'."" la 'ec""", de '><Jd inyr, .si como el """eri.1 Y su ""'nejo y que: esté sea el 

ad=Iado Y .. ~'" "" optimzs condicione:! y no 1Iescooosca 1 .. complicaciones y 

nt.sgo< pArO d.uks ",,"ciones o prevenirlas )'1 que "". debe d. estar .... ", I '" e$pefado 

• i~ado Y _n jugar un papel activo com<:> conSUhOT clínico on1"" durame y 

~'" del proee,hmenH, y comunicación eslmoho OOn el médico trotante r paciente. 

)" que 00 debe de d<>cOOO«:r ont«<denl.,. clirnco. del pac"nte y siempre oonl ... con 

estodio. prO'>'ios y r~~", de '.bonlooo 

I 



16. ANEXOS . 
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A,,~ ... r.a 
,...,.hrot. 

A.,.ri<>~ .. r.. 
T.S~\. 

Art .. ;""' .... r.. 
.... n.l. 

,\ 0 " "/: ........ <Od 

.;,~.I; .. <iOB • 
m .. .,b .... ,,",,'icos. 

Art<l"iogn.fi. d. 
....... m .... nl ... i<o •. 

TOTAl. Or. L~TllDlO: 

22S 

" 

'" 

'" 
'" 
'" 

". 
1'0 •• 1 d~ pro«<limioal .. l 935. 

'"' ,~ '"' 
VIA FEMORAL '" '" 
VIA BRAQUlAL " 

V lA TRAt;"SUIMBAR , 
" 

, 

TOTAl . Or. rS TUDlO 

" 

'"' 

,~ 

.. 
'" 

" 

TOTA l.. 

,~, 

" 
" 

TOTAL 
2015 
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