


Objetivos de
aprendizaje
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Reconocer la morfologia normal de la vejiga y valorar el contenido

8l ADDER Determinar el volumen :Lntralum}gal\'

Comprobar la correcta posicidn de Feley' ;

-



Ind:cac:ones

¥y » e

POCUS VESIGAL e

-

Obstruccion posrenal ° Y i
Posicion del catéter urmarlo 5, 9

Volumen de la vejiga .~ « % . .+

Patologia de la vejiga o urlnana

Consejo
La deteccion ecograf ca de
hidronefrosis siempre debe
incluir una exploracién de la .
vejiga.
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TRANSDUCTOR: CURVILINEO
PREAJUSTE DE ULTRASONIDO: ABDOMINAL

ORIENTACIOoN ABDOMINAL: MARCA DE iNDICE HACIA EL LADO
DERECHO (TRANSVERSAL) DEL PACIENTE 0 CRANEAL (LONGITUDINAL).

PROFUNDIDAD CRANEAL: 10-15 CM
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Coloque el transductor con el indicador apuntando
hacia la cabeza del
paciente en la linea media del paciente, justo encima de la sinfisis pubica.
- Mueva la sonda de modo que apunte hacia la cavidad pélvica.

Sacrum Sacrum
Bladder
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‘ ‘— Prostate

Pubic Bone
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Identifique la vejiga, los gases intestinales, el utero (mujeres),
la prostata (hombres) y el recto.
Observe los bordes laterales de la vejiga inclinando/moviendo
la sonda hacia la izquierda y la derecha.

Bladder
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Centre la vejiga y gire el transductor 90 grados en sentido contrario a las agujas del relo;j.
El indicador debe apuntar ahora hacia el lado derecho del paciente.
Asegurese de inclinar la sonda de ultrasonido para que escanee la cavidad pélvica.
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Identifique la vejiga, el utero (mujeres), la prostata (hombres) y el recto.
Incline o abanique la sonda para examinar toda la vejiga, de superior a inferior.




POCUS VESICAL En adultos sanos,

. . el volumen total de

| la vejiga debe ser
e [ g )= J_":'./|/ [ ey [ | ‘[J inferior a 300-400 ml
I t=d L ) - y el volumen residual
d < [ ¢ Ji=l [ / / / ; posmiccional < 50-100 ml.




Prismg .triangular: 0,66
Bladder Volume = Width x Depth x Height x 0.7* Cilindro: 0,81

Esférico: 0,52
Cuboides: 0,89

Transverse View Longitudinal View

W = Width
D = Depth

*0.7 is the correction coefficient. This value depends on the shape of the bladder
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Un catéter urinario
correctamente colocado

dara como resultado una 4 Bladder
vejiga vacia o una vejiga no % oo
distendida con un balon > of the fol

intraluminal.
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Si el balén esta rodeado
de liquido hipoecogénicc
la foley puede estar obstruie
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Si el balén esta rodeado ]
de liquido hipoecogénico,
la foley puede @8tar obstruido.
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Los uréteres se insertan en el trigono de la vejiga.

Al escanear la pared posterior de la

vejiga con Doppler y en orientacion

transversal, se pueden identificar los
chorros ureterales.

La presencia de chorros indica flujo
permeable a través de los uréteres.

La ausencia de chorros ureterales nos
indica una obstruccion.

Posterior4——p Anterior

~*-.  Ureteral Jet

_."‘.Trigone

Urethra
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LHURRUS U ETS URETNERAL

Los uréteres se insertan en el trigono de la vejiga.

. 27 Apr 2018 / 16:01
Al escanear la pared posterior de la

vejiga con Doppler y en orientacion
transversal, se pueden identificar los
chorros ureterales. 18

La presencia de chorros indica flujo
permeable a través de los uréteres. -
. cm/s
La ausencia de chorros ureterales nos
indica una obstruccion.
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