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Recuperacion percutanea de catéter A PORT dislocado centralmente

Percutaneous Retrieval of a Centrally Disloged Port-A-CATH

CESAR A. HERNANDEZ', JULIAN M. ARISTIZABAL?, JORGE A. ARROYAVE?

DESCRIPCION

Hombre de 26 anos, con diagnéstico de cancer de
colon. Remitido al servicio de hemodinamica para la
extraccién de un catéter A PORT dislocado central-
mente.

Seis meses antes del evento, el paciente recibia
su primer ciclo de tratamiento quimioterapéutico
a través del catéter. Dos meses después, se realiza
control con rayos x de térax evidenciandose el des-
acoplamiento del catéter central (Figura 1).

Mediante la utilizaciéon de una guia de asa, creada
para el retiro del catéter (Figura 2), se realiza extrac-

cion exitosa del cuerpo extrano sin complicaciones
asociadas al procedimiento. (Figuras 3y 4).

La recuperacion percutanea de catéteres centra-
les dislocados o rotos es una técnica cada vez mas
utilizada, con excelentes resultados y bajas tasas de
complicaciones.
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