Nefrostomia percutanea

La nefrostomia percutdnea es un procedimiento en el cual le colocan un pequeiio tubo
(sonda) a través de la piel en el rifidn para drenar la orina. El procedimiento esta a cargo de
un médico especialmente capacitado llamado radidlogo intervencionista.

Razon para llevar a cabo una nefrostomia percutanea

La nefrostomia percutdnea puede ser necesaria cuando se obstruye el rifion o el uréter que
se extiende del rifidn a la vejiga. Esto puede deberse a calculos en los rifiones, tumores u
otras causas. La obstruccion puede provocar una acumulacion de orina en el rifion. Este
procedimiento se realiza para eliminar el dolor, la infeccion y el dafio renal.
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Riesgos de una nefrostomia percutanea

Todos los procedimientos conllevan algunos riesgos. Entre los riesgos se encuentran los
siguientes:

e Hemorragia del rifion.

¢ Obstruccién de la sonda.

¢ Infeccion en la sangre (sepsis).
¢ Infeccion renal.

e Problemas por el medio de contraste (tinte para radiografia). Por ejemplo, una
reaccion alérgica o dafo renal.
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Infeccion en la piel cerca del sitio de la sonda.

Es probable que se necesite cambiar la sonda si se la utiliza durante mucho tiempo.
Se realiza el mismo procedimiento.

Pérdida de orina.

e Exposicion a la radiacion de la radiografia, que se considera segura y de bajo riesgo.

Como prepararse para el procedimiento

Informe a su proveedor de atencion médica si algo de lo siguiente corresponde a su caso:
¢ Tiene alergia al medio de contraste u otros medicamentos.
e Esta amamantando.
e Esta embarazada o sospecha que puede estarlo.

Informe a su proveedor de atencion médica sobre cualquier enfermedad reciente, todas sus
afecciones médicas y todos los medicamentos que usa. Quiza tenga que dejar de usar
algunos de estos medicamentos (o todos) antes del procedimiento. Entre ellos, se incluyen
los siguientes:

¢ Todos los medicamentos recetados
¢ Cualquier droga ilegal, si consume alguna
e Hierbas, vitaminas, y otros suplementos

e Medicamentos de venta libre que no necesitan receta, como la aspirina y el
ibuprofeno

También asegurese de lo siguiente:

¢ Siga todas las indicaciones que le den sobre no comer ni beber nada antes del
procedimiento.

¢ Siga todas las demas instrucciones que recibe de su proveedor de atencion médica.

e Coordine con algiin amigo o familiar para que lo lleve a su casa después del
procedimiento. Usted no podra conducir.

Durante el procedimiento

¢ Se le pedird que se ponga una bata de hospital.

e Le colocaran una via intravenosa en la mano o el brazo para administrarle liquidos y
medicamentos. Luego, usted se recostard boca abajo en una mesa para radiografias.
Es posible que le den medicamentos que lo ayudaran a relajarse y lo adormeceran.

¢ Le inyectaran anestesia local para adormecer la piel de la parte baja de la espalda
(zona lumbar).

¢ Con la guia de imagenes de tomografia computarizada, ecografia o fluoroscopia, el
radidlogo le insertara una aguja a través de la region lumbar hasta llegar al rifion. Es
posible que se le inyecte medio de contraste en el rifidon a través de esta aguja. Este
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liquido permite visualizar el rifion con mayor facilidad en las radiografias, las cuales
pueden mostrar exactamente donde se encuentra la obstruccion del rifion o el uréter.

e Luego, la aguja se reemplaza por un tubo delgado llamado sonda de drenaje. La
sonda se conecta a una bolsa de drenaje. Esta bolsa recoge la orina que se vacia del
rifion. Se puede fijar la sonda a la piel con puntos (sutura) o cinta para asegurarla
mejor y evitar que se mueva.

e Todo el procedimiento dura entre 1 y 2 horas. Permanecera en la sala de
recuperacion hasta que se despierte y esté listo para irse a casa.

Después del procedimiento

Se mantendra la sonda en su lugar hasta que se trate el problema que provoco la
acumulacion de orina. Esto puede durar desde un dia hasta varias semanas o meses. La
bolsa se fijara a la pierna con una cinta adhesiva para que pueda caminar. Mientras tenga la
sonda colocada:

e Mantenga limpia y seca la piel alrededor de la sonda.

e Tenga cuidado de no mover ni quitar la sonda. Cercidrese de que la bolsa de drenaje
esté fijamente adherida a la pierna.

e Vacie la bolsa de drenaje con frecuencia. De esta manera evitara que el peso de la
bolsa tire de la sonda.

¢ Su proveedor de atenciéon médica le dara instrucciones detalladas sobre coémo cuidar
la sonda y la bolsa de drenaje.

Cuando llamar a su proveedor de atencion médica

Llame a su proveedor de atencion médica si la orina se torna turbia o huele mal, o si
presenta fiebre o escalofrios. Siga todas las instrucciones que le dé el proveedor de
atencion médica.
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