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LABORATORIO

Dia

Hto
Hb
GB
PLAQ

Uremia

lonograma

Creat

Tropo Ul Sensible
Dimero D

EAB

AC lactivo

BNP

Ingreso
22/08/2023

45

15

10050
196000

44
139/4,6/101
1,5

592

9.83
7.31/31/53/16/85
3.10
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Escalas de gravedad de la embolia pulmonar original v simplificada

Parametro

Edad

Sexo masculing

Cancer

Insuficiencia cardiaca cronica
Enfermedad pulmonar cronica
Frecuencia cardiaca = 110 lpm
PA sistolica = 100 mmHg
Frecuencia respiratoria = 30 rpm
Temperatura < 36°C

Estado mental alterado

Saturacion arterial de oxihemoglobina = 90&

Version origina

Edad en afios

lZJI:-

+10 puntos

+30 puntos
+10 puntos

+10

Version simplificada™”

1 punto (para edad > 80 afios)

1 punto

1 punto

+20 puntos

1 punto

+30 puntos
+20
+20 puntos

+60 puntos

1 punto

+20 puntos

P

AD

B. VD dilatado con un cociente basal
VYDWVI = 1,0 y signo de McConnell
(flecha), plano de 4 camaras
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ACI 2023 | @& Angiotomografia con i
g . L protocolo para TEP 22/08:

Criterios TC de riesgo:
Localizacion central de trombos (tronco de arteria
pulimanar Yy ramas puimonares principales| - =
Relacion VDl =1

Aplanamiento septal. e - l .
Diameatro de AF >30mim , i »
Reflujo de contraste en V(I S.V. Konstantinides et al. 2020;73(6):497.e1-497.e58 |




CACI 2023

Sospecha de TEP Agudo

| ilniciar anticoagulacién de inmediato!

Poscarga del VD aumentada®

Dilatacien del VD

, Insuficiencia de la VT
N
\ Tension de la T
A\, pared del VD
Activacion
neurohormonal K

| Inflamacion
| miocirdica

/ Demanda de T
/' 03 del VD

/ Cortocircuito A-V
4 intrapulmonar

SHOCK OCULTO

“ Isquemia del VD, lesién

] ¢ hipéxica

.......

Taquicardia (2100lpm) persistente

Probabilidad clinica
para TEP

Taquipnea (>20cpm) / desaturacion

Sospecha de TEP de | (4] TAS <0mmHg +/-
alto riesgo Signos de Shock
¢Estable para

traslado?
Blsqueda de °

| (Sao2 <90% o Pa0O2 <60mmHg)
™~ persitente

ETT/DMI bedside

diagndsticos
alternativos

© ©

Activacién
PERT

Bulsqueda de
diagndsticos
alternativos

Angiografia
Pulmonar | Tto
endovascular

L)

Traomboliticas G
sistémicos

Cl para liticos o alto
riesgo de sangrado

Troponina

- ——
riesgo =

7 ™ .
| Criterios TC de riesgo:

+  Localizacion central de trombos (tranco de arteria
pulmonar y ramas pulmonares principales)
. Relacién VDVl >1
Aplanamiento septal,
+  Didmetro de AP >30mm
| *  Reflujo de contraste en VCI

=]
l = ..

Activacién .

PERT

indice de Shock (FC/TAS) >1

Blsqueda de
diagndsticos
alternativos

Alta carga trombética central

N\
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Arteriografia Pulmonar Diagnostica: e il i _.._-S. a s

B CT Pigtail
TroncoAP Pt
W 2
2 T 4
-

% %o, AP Izquierda
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Arteriografia Wee
Pulmonar

AP Derecha



[Pl ~r

CACI 20

XXXIII CONGRESO NACIONAL 5 sassts

Arteriografia
- Pulmonar

AP Izquierda
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Arteriografia inicial :

co guiado:

AP Derecha

03,44

fi.t.,
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AP Izquierda AP Izquierda
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5 aspiraciones de pulmén derecho
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4 aspiraciones de pulmén izquierdo

“i-a. Catéter T24

\ _"‘ Cuerda Amplatz,

AP Izquieraq_ 5 FlowSaver
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Arteria Pulmonar DCHA Arteria Pulmonar 1ZQ
POST-TROMBOASPIRACION POST-TROMBOASPIRACION
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'Cierre con dispositivo FlowStasis:
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arapia dlrecta con catéter esta mdlcada an pacie
‘ & atar el tromboemb
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