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SECCEDUCA ¢Que me pasa?

El derrame pericardico

El derrame pericardico consiste en un acimulo de liquido excesivo alrededor del corazén, dentro del saco
pericardico. Este hecho puede no generar sintomas o ser sintomatico, debido a la compresiéon que ejerce
sobre el corazén. Esto provoca que no pueda cargar la suficiente cantidad de sangre para posteriormente
expulsarla, dando lugar a una situacion de congestién con hinchazén de piernas y abdomen, tensién arterial
baja que puede llegar a generar pérdida de conocimiento, sensacion de falta de aire con el esfuerzo, ahogo al
estar tumbado, etc.

La aparicién de sintomas estara en funcién de la velocidad con la que dicho liquido se acumula ya que,
pequefias cantidades acumuladas a lo largo del tiempo, permitiran que el saco pericardico se dilate para
aumentar su capacidad. Sin embargo, un rapido acumulo no sera bien tolerado, produciendo compresion del
corazén con baja cantidad y llevando a una situacion de colapso circulatorio conocida como taponamiento
cardiaco.

Las causas pueden ser multiples, pudiendo tener un diagnéstico de sospecha antes de la intervencion. En
otros casos, es precisamente el analisis del liquido y biopsia del pericardio los que precisamente permiten llegar
a un diagnéstico para iniciar un tratamiento y evitar la recurrencia del derrame.

Algunas de las causas por las que puede acumularse liquido alrededor del corazén en cantidad excesiva son:

- Inflamacion-infeccion: es la causa mas frecuente, derivada de diferentes factores como infecciones viricas,
traumatismos (como la propia manipulacién quirdrgica en cirugia previas), etc. Otros agentes infecciosos
relacionados con la pericarditis es la tuberculosis.

- Insuficiencia renal: diferentes agentes que no se depuran convenientemente en pacientes sometidos a
dialisis puede llevar a un tipo de inflamacion crénica del pericardio que favorece la acumulacién de liquido.

- Tumores: la extension metastasica al pericardio de tumores de ¢érganos vecinos (mama, pulmén, linfoma,
tiroides, etc.) puede generar acumulo de liquido.

La correccién del derrame exige su evacuacion,
ya sea por puncion y la introduccion de un i
catéter (pericardiocentesis) o por medio de la
creacion de un orificio (ventana pericardica)
para evacuarlo a su través. Este orificio /o
permitira evacuar el derrame y, en ocasiones /;

comunicarlo con la cavidad pleural, donde el )

derrame vertido puede ser mejor tolerado y Lo, 3
dado que la capacidad de reabsorcién de liquido =
de la pleura es muy superior a la del pericardio.
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Compresién del corazén por acumulo de liquido (o
“derrame”) en el saco pericardico. Evacuacion
mediante diferentes accesos de puncion o ventana
pericardica.

El portal del Paciente

CI RUG I AYCO RAZON K CO M de la Cirugia Cardiovascular

y Endovascular



