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Somos parte deti.

NEFROSTOMIA PERCUTANEA

Procedimiento Ambulatorio.
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Procedimiento realizado por radiélogo intervencionista que consiste en la colocacién de un
catéter en el interior de la pelvis renal mediante una puncién a través de la piel, guiada por
algin método de imagen (ultrasonido, tomografia computarizada o fluoroscopia). Las
principales indicaciones de la nefrostomia son: Uropatia obstructiva (85-90%), litiasis es la mds
frecuente, codgulos de sangre, fibrosis post-quirtrgica o enfermedad maligna como cdncer
cervicouterino, masas adenopadticas, cdncer de prostata.

Para solicitar la cita de su examen debe

contar con los siguientes requisitos:

Orden médica.

Autorizacion de servicio de su aseguradora, vigente.

Cancele copago o cuota moderadora si se requiere.

Si sospecha estar embarazada avise al personal de imagenologia, antes del
examen.

e Si estd tomando alguno de los siguientes anticoagulantes como: warfarina,
heparina, coumadin, clopidogrel, persantin, liquemine, ecotrin, plavix, clexane,
iscover, fraxiparine, aspirina, cardioaspirina, ticagrelor, brilinta, prasugrel, efient,
xarelto, apixaban, eliquis, edoxaban, clenox, rivaroxabdn; por favor, consulte con su
médico tratante el manejo que se le dard a su terapia de coagulacién, y debe
informarle al servicio de imagenes diagnodsticas, desde el momento de la
solicitud de la cita.

Preparacion y Recomendaciones.

Estbimado usuario, tome nota de las siguientes recomendaciones para llevarlas a
cabo:

¢ No suspenda Clopidogrel si lo toma.

e Suspenda los anticoagulantes, aspirina o sus derivados (Mejoral, Asawin, Alka-
Seltzer, entre otros) 5 dias antes del examen, Unicamente si su médico tratante
ya le ha hablado de la seguridad de hacerlo.

e Si usted toma algin medicamento homeopatico como, ginkgo biloba, St.
John'swort, suspender 5 dias antes del procedimiento.

?@.\EL DIA ANTERIOR:

e Debe tomarse pruebas de coagulacion (TP-TPT-INR) y hemograma el dia
anterior drenaje, en el caso de que se encuentren alterados informar al
radidlogo intervencionista de manera previa para la toma de decisién sobre la
realizacion del procedimiento.

¢ Si consume medicamentos hipertensivos NO suspender.

=
E EL DiA DEL EXAMEN:

¢ No ingiera alimentos 4 horas previas al procedimiento.

e Lleve el reporte de los examenes de laboratorio para el examen (TP-PTP-INR
y hemograma) que no superen los 5 dias.

¢ Asista con un acompanante adulto.

e Si cuenta con imagenes tomadas previamente, historia clinica previa y
presentarlos al radidlogo antes de la realizacién del procedimiento.

e Preséntese en Clinica Medilaser S.A.S., 30 minutos antes del examen, dirijase
a la oficina central de citas o recepcion, con la orden médica, autorizacion
vigente, copia de la historia clinica y valor del copago (si aplica).
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POSTERIOR AL EXAMEN:

¢ Inicie con dieta liquida, si la tolera avance a dieta blanda, y si tolera luego la
dieta habitual que esta acostumbrado a llevar.

Retire el apdsito del sitio puncionado a las 24 horas, no lo humedezca.

Evite realizar esfuerzos respiratorios durante 48 horas.

Si aparece dolor, tome analgésicos ordenados seguin orden médica.

Control de tension arterial cada 15 minutos por 2 horas.

El reporte del procedimiento sera entregado inmediatamente después de
terminarlo.
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NEFROSTOMIA PERCUTANEA

Procedimiento Hospitalario.

¢QuéesunaN stomia percutanea?

Procedimiento realizado por radiélogo intervencionista que consiste en la colocacién de un
catéter en el interior de la pelvis renal mediante una puncién a través de la piel, guiada por
algin método de imagen (ultrasonido, tomografia computarizada o fluoroscopia). Las
principales indicaciones de la nefrostomia son: Uropatia obstructiva (85-90%), litiasis es la mds
frecuente, codgulos de sangre, fibrosis post-quirtrgica o enfermedad maligna como cdncer
cervicouterino, masas adenopadticas, cdncer de prostata.
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g/ Para solicitar la realizaciéon del examen debe:

e Realizar la verificacion redundante de los datos del paciente.

o Verificar que el procedimiento se encuentre ordenado en la evolucion médica
de la historia clinica.

e Verificar que la orden se encuentra cargada en procedimiento no quirurgico de
la historia clinica.

e Solicite la realizacion de la nefrostomia percutdnea segin orden médica y
especificaciones redactadas en campo de observaciones.

RECOMENDACIONES PARA EL CUIDADO DEL PACIENTE

El equipo de Enfermeria antes del examen deben:

e Suspender anticoagulante, aspirina o sus derivados (Mejoral, Asawin, Alka-
Seltzer) 5 dias antes.
Tomar pruebas de coagulaciéon (TP - TPT- INR), hemograma el dia anterior a
la nefrostomia, en el caso de que se encuentren alterados informar al
radidlogo intervencionista de manera previa para la toma de decisién sobre
la realizacion del procedimiento.
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§_O EL DIA DEL EXAMEN:

e Enviar el paciente en camilla, con acompanante y camillero.
e Garantizar el ayuno de 4 horas previas al procedimiento.
e Enviar los siguientes insumos:
v 1 Catéter 8 Fr.

V' 2 Jeringas de 50 ml
V' 1 Par de guantes estériles talla 7 1/2.
V' 1 Equipo Macrogoteo

v 1 Cystoflo.

V' 1 Hoja de Bisturi N° 11.

v’ 1 Seda 2/0 con aguija recta.

POSTERIOR AL EXAMEN:
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Solicitar dieta segtin evolucién médica.

Retirar el apésito del sitio puncionado a las 24 horas, no humedecerlo.

Evitar realizar esfuerzos respiratorios durante 48 horas.

Si aparece dolor administrar analgésicos ordenados segtin orden médica.
Control de tension arterial cada 15 minutos por 2 horas.

El reporte del procedimiento serd entregado inmediatamente después de
terminarlo.




