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Resumen

Objetivos:Describir el uso del catéter pleural tunelizado (PleurX®) en pacientes con derrame pleural maligno
o benigno persistente. Valorar las complicaciones asociadas a su uso.

Material y métodos:Análisis retrospectivo de 145 pacientes consecutivos a los que se colocó un PleurX® en
nuestro centro.

Resultados:La mayoría de procedimientos se realizaron en pacientes con derrame pleural maligno (128,
88%), debido a adenocarcinoma de pulmón 61 (48%), mama 18 (14%), gastrointestinal 11 (9%) o linfoma 9
(7%). Entre los derrames benignos, 10 fueron secundarios a hidrotórax hepático, 4 a insuficiencia cardiaca, y
3 a otras causas (síndrome inflamatorio sistémico, uremia y síndrome posbypass coronario). Se pudieron
retirar debido a pleurodesis espontánea 57 (39%) PleurX®, después de una mediana de 51 días (IC95% 29-73
días); mientras que 71 pacientes fallecieron mientras portaban el catéter. La complicación más frecuente fue
la obstrucción del PleurX® en 34 pacientes (23%), aunque todas se resolvieron con la administración de
urokinasa intrapleural. Se objetivaron 7 (5%) infecciones del catéter, que se resolvieron con tratamiento
antibiótico y retirada del mismo. Un paciente presentó metástasis en el trayecto del catéter y otro una salida
accidental del mismo. Sólo dos pacientes precisaron de un procedimiento pleural ulterior a la retirada del
PleurX®.

Discusión:El porcentaje de infecciones de PleurX® es similar a otras series presentadas en la literatura entre
2 y 10%. El 40% de los pacientes presentan pleurodesis espontánea.

Conclusiones:El catéter pleural tunelizado es un procedimiento seguro y eficaz en pacientes con derrame
pleural persistente.
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