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SECCION URGENCIAS

Nueva Presentacion
Sospecha Clinica de Derrame Pleural

Neumonia diagnosticada
Fallo de tratamiento a las 48 h.

\

radiografia de térax /

v

)

¢cderrame pleural? ]

v

confirmar con US

\ 4

NO

¢cbandas fibrosas o loculaciones

OPCION MEDICA <=

A 4

importantes? E Sl
|

INGRESO** =P OPCION TORACOSCOPIA PRECOZ

toracocentesis diagndstica. *

microbiologia, citologia y bioquimica

ESTUDIO L.PLEURAL
:microbiologia, citologia
y bioquimica

no |-

antibioterapia
intravenosa

*UCIP o Cirugia segun disponibilidad.
**|c Enfermedades Infecciosas

\ 4
PH menor de 7.2 Si
compromiso respiratorio = '
DglrL:;;SeavZﬁ,OangéiL ¢ Esta el paciente mejor?
€ : (liquido pleural drenado
y mejora de estado
colodcar tu_bi) de |*— general?
renaje
‘ |
Si no
aumento de ecogenicidad o
loculacion en US?
¢liquido pleural denso? - T -
) IC Cirugia
- 1 Retirar el tubo Considerar TC
I

Fibrinoliticos
intrapleurales

Suspender antibidticos IV
Antibibticos orales 1-2 S
Alta y seguimiento.




