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DEFINICION

El Drenaje Ventricular es la insercién de un catéter en el
ventriculo lateral cerebral con salida hacia el exterior para el
control de la presion intracraneal y/o drenaje de liquido
cefalorraquideo (LCR).

La presion intracraneal (PIC) es de 10-15 mmHg.
Se considera Hipertension craneal cuando es > 20 mmHg.

INDICACIONES

La utilizacion del catéter intraventricular esta indicada

tant h ienta di Osti t dutica. .
anto como herramienta diagnostica como terapedtica CUIDADOS ESPECIFICOS EN EL PACIENTE CON DRENAJE

1. Monitorizacién de la PIC mediante la conexion de un VENTRICULAR EXTERNO
trasductor a un monitor
) ) ) ) ) Vigilancia neurolégica estrecha.
2. Drenaje de LCR en hidrocefalia e hipertension
intracraneal para drenar el exceso de LCR Posicion del paciente: decubito supino con cabecero entre 25-30°, excepto

. . ; o contraindicacioén por fracturas vertebrales
3. Administracion de farmacos (antibioticos y ) L _ _ 3
anticoagulantes) Mantener el drenaje cerrado durante la movilizacion del paciente y/o la manipulacion

del catéter.
Asepsia previa a su manipulacién: lavado de manos y guantes estériles.

Manipular el drenaje lo menos posible para evitar el riesgo de infeccion manteniendo
cura oclusiva mediante técnica estéril.

Mantener la entrada del depdsito colector unos 10 cm por encima del conducto
: ' auditivo externo (CAE), excepto prescripcion facultativa.

| Vigilar la permeabilidad del sistema (acodamientos, presencia de fibrina, etc).
e ‘Lr. Registrar el_volumen, a_specto y color del LCR, diariamente, avisando al neurocirujano
ﬂ_ ] £ ante cualquier eventualidad.
i Vaciado de bolsa colectora cuando ocupe las tres cuartas partes de la misma.
. ) J- Educacion sanitaria al paciente y familia respecto al cuidado del drenaje y la

A movilizacion del paciente, para evitar infecciones, colapsos ventriculares por cambios
bruscos de presién, desconexiones espontaneas, etc

POSIBLES COMPLICACIONES DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA

Infeccion 00049 Capacidad adaptativa intracraneal disminuida r/c aumento desproporcionado

. de la PIC m/p alteraciones neurolégicas
Hemorragia

. . 00004 Riesgo de infeccién r/c técnicas invasivas
Desplazamiento del catéter .

\ PROBLEM:AS DE COL}éBORACION
bo Dolor agudo r/c los cambios de PIC m/p cefalea)
s
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