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¢ Esta realmente bien posicionado? Tomografia computarizada vs.
radiografia de térax en la evaluacién de catéteres de hemodialisis.

Favio Arturo Carrera Maigua ', Andrea Carolina Buenafio Nufez '
1.Servicio de Angiologia y Cirugia Vascular, Hospital Enrique Garces, Quito.

Introduccién: La posicion adecuada de la punta de los catéteres venosos centrales
para hemodialisis es fundamental para garantizar un flujo eficiente y reducir
complicaciones como disfuncién del acceso, trombosis, arritmias y perforacion
vascular. la radiografia de térax es el método mas utilizado para la verificacion
posprocedimiento; sin embargo, la tomografia computarizada (TC) ofrece una mayor
precision anatdomicay es considerada el estandar de referencia para la evaluacion de
la localizacion de la punta del catéter.

Materiales y métodos: Realizamos un estudio retrospectivo analitico de la base de
datos (n 185) de pacientes con diagndstico de ERC G5 en hemodialisis, en el periodo
enero 2025-junio 2026. Se presentan en 3 grupos: G1: Estenosis centrales (n
116/67%), G2: Agotamiento de los accesos vasculares (n 56/30,2%) y G3: Disfuncion
del catéter (n 13/7%) . EL G3 se someti¢ a TC para compararla con la Rx convencional
de control, realizada de forma rutinaria tras la colocacion del dispositivo. Se
analizaron las imagenes para determinar la localizacion de la punta del catéter en
conjunto con el especialista en radiologia. Se analiza el grupo 3.

Resultados: La edad de los pacientes estuvo entre los 30 y 83 afios (media de 62,6)
12 catéteres fueron tunelizados y 1 temporal, 9 ingresaron por via yugular y 4 por
femoral, en 6 se observo que la localizacion de la punta estaba fuera de la auricula, 2
se asentaban sobre estenosis de las iliacas primitivas, 1 en lailiaca primitiva izquierda
gue era cabalgada por la arteria iliaca comun (Sn. May Turner) 2 tenian acodadura, 1
en el trayecto y otra en la punta del catéter, 1 se localizé en la iliaca externay en 1 no
se encontrd la causa de la disfuncion. Atres pacientes se les reubicaron los catéteres,
retirandoles aproximadamente 3 cm. A 1 no se le realizd ningun procedimientoy a 8
se le colocd un nuevo catéter bajo guia fluoroscdpica con control angiografico.

Conclusién: La tomografia computarizada es mas precisa que la radiografia de térax
para determinar la posicion de la punta de los catéteres de hemodialisis y constituye
el método de referencia en los estudios de validacién. No obstante, su uso debe
reservarse para casos complejos o sospecha de malposicion.

Poster del VI Congreso de Nefrologia, Didlisis y Trasplante, 68
del 30 dejulio al 1 de agosto de 2026, Quito, Ecuador.


https://rev-sen.ec/index.php/revista

REV SEN

rev-sen.ec

&
OPEN | ACCESS i @

Certificates

Tabla 1: Caracteristicas de los pacientes.

63 M Cava superior-Tunelizado Acodadura de punta

79 M Cava superior-Tunelizado Fuera de la auricula

49 F Cava superior-Tunelizado Fuera de la auricula

46 F Cava inferior Acodadura

74 M Cava superior-Tunelizado Fuera de la auricula

68 M Cava superior-Tunelizado Fuera de la auricula

69 M Cava inferior-Tunelizado Sobre estenosis

30 F Cava inferior-Tunelizado Sobre estenosis

60 M Cava inferior-Tunelizado May Turner

63 F Cava superior-No tunelizado | Fuera de vena cava inferior / Iliaca primitiva
67 F Cava superior-Tunelizado Fuera de la auricula

83 F Cava superior-Tunelizado Fuera de la auricula

63 M Cava superior-Tunelizado No se encontro etiologia de la disfuncion

Figura 1: Rx de térax representativa
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Figura 2: Tomografia con acodamientode la punta.
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