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RESUMEN

El sistema vascular estd compuesto por una red de vasos sanguineos conocidos como: arterias, venas y vasos capilares. En medicina,
la hemorragia esté referida al escape de sangre de vasos sanguineos afectados, pudiendo originarse tanto interna como externamente,
y es comun que implique abundante sangrado en un corto lapso. Las hemorragias, fundamentalmente se originan por lesiones o algunas
enfermedades, y consisten en la pérdida de sangre de los vasos sanguineos del sistema vascular. El objetivo del presente estudio se
centra en la revision de contenidos actualmente disponibles en torno a las causas, sintomas y tratamiento de una hemorragia vascular.
En los resultados se evidencia mediante las referencias algunos criterios y opiniones de expertos que se encontraron para exponer sobre
las causas, sintomas y tratamiento hemorragia vascular, ademas de otros aspectos vinculados. Se concluyo que, en cualquier tipo de
hemorragia, interviene el sistema vascular o aparato circulatorio, que esta constituido de una red de vasos sanguineos conocidos como:
arterias, venas y vasos capilares. Por consiguiente, la hemorragia vascular se asocia con el sangrado a cualquier nivel de dicho sistema,
pudiendo ésta originarse luego de un traumatismo o derivada de alguna enfermedad; de alli sus causas. Los sintomas y tratamiento de
esta condiciéon generalmente estaran relacionados con la naturaleza, el origen y gravedad del desangramiento.

Palabras clave: Extravasacion, Endotelio, Permeabilidad Vascular, Diatesis, Trastorno Hemorragico.
ABSTRACT

The vascular system is made up of a network of blood vessels known as: arteries, veins, and capillaries. In medicine, hemorrhage refers
to the escape of blood from affected blood vessels, and can originate both internally and externally, and it is common to involve abundant
bleeding in a short period of time. The hemorrhages, fundamentally originate from injuries or some diseases, and consist of the loss of
blood from the blood vessels of the vascular system. The objective of this study is to review the content currently available on the causes,
symptoms and treatment of vascular hemorrhage. The results evidenced by means of the references some criteria and expert opinions
that were found to expose on the causes, symptoms and treatment of vascular hemorrhage, in addition to other related aspects. It was
concluded that, in any type of hemorrhage, the vascular system or circulatory system intervenes, which is made up of a network of blood
vessels known as: arteries, veins and capillaries. Consequently, vascular hemorrhage is associated with bleeding at any level of said sys-
tem, which may originate after trauma or derived from any disease; hence its causes. The symptoms and treatment of this condition will
generally be related to the nature, origin and severity of the exsanguination.

Keywords: Extravasation, Endothelium, Vascular Permeability, Diathesis, Bleeding Disorder.
RESUMO

O sistema vascular é constituido por uma rede de vasos sanguineos conhecida como: artérias, veias e capilares. Na medicina, a hemor-
ragia refere-se a fuga de sangue dos vasos sanguineos afectados, e pode ter origem tanto interna como externamente, sendo comum
envolver hemorragias abundantes num curto periodo de tempo. As hemorragias, fundamentalmente originadas por lesées ou algumas
doengas, consistem na perda de sangue dos vasos sanguineos do sistema vascular. O objectivo deste estudo é rever o conteudo actual-
mente disponivel sobre as causas, sintomas e tratamento da hemorragia vascular. Os resultados evidenciados através das referéncias,
alguns critérios e pareceres de peritos que se verificou terem sido expostos sobre as causas, sintomas e tratamento da hemorragia
vascular, para além de outros aspectos relacionados. Concluiu-se que, em qualquer tipo de hemorragia, intervém o sistema vascular ou
sistema circulatério, que é constituido por uma rede de vasos sanguineos conhecida como: artérias, veias e capilares. Consequentemen-
te, a hemorragia vascular esté associada a hemorragia a qualquer nivel do referido sistema, que pode ter origem apds trauma ou derivar
de qualquer doenga; daf as suas causas. Os sintomas e o tratamento desta condi¢do estardo geralmente relacionados com a natureza,
origem e gravidade da exsanguinagao.

Palavras-chave: Extravasamento, Endotelium, Permeabilidade Vascular, Diatese, Perturbacédo Sangrenta.



CAUSAS, SINTOMAS Y TRATAMIENTO DE UNA HEMORRAGIA VASCULAR

Introduccion

Dos de los mas importantes y extraordi-
narios sistemas en el cuerpo humano es
el venoso y arterial. Estas Ultimas llevan la
sangre rica en oxigeno del corazon a todo
el cuerpo, mientras que las venas la devuel-
ven nuevamente al corazén y los pulmones
para completar el ciclo con la obtenciéon de
oxigeno otra vez. (Society for Vascular Sur-
gery - SVS, 2018)

El sistema vascular esta compuesto por una
red de vasos sanguineos conocidos como:
arterias, venas y vasos capilares. Las arte-
rias se encargan de transportar la sangre
rica en oxigeno desde el corazdn a los te-
jidos u 6rganos; las venas, son las que de-
vuelven la sangre y los productos de dese-
cho al corazdén; y los capilares; conforman
una red de pequefios vasos sanguineos
que conectan las arteriolas (arterias peque-
flas) con las vénulas (venas pequefas). Las
paredes de los capilares son muy delgadas
y permiten el intercambio de sustancias en-
tre los tejidos y la sangre.

Conforme al Instituto Nacional del Cancer
(NCI, por sus siglas en inglés) de los Insti-
tutos Nacionales de la Salud (NHI, por sus
siglas en inglés) de los Estados Unidos de
Norteamérica, en medicina, la hemorragia
estéa referida al escape de sangre de vasos
sanguineos afectados, pudiendo originarse
tanto interna como externamente, y es co-
mun que implique abundante sangrado en
un corto lapso (NCI - NHI, 2021).

Betancourt, Bohérquez, & Grunauer (2002)
precisan que “Hemorragia es el escape de
sangre del sistema vascular a través de una
solucion de continuidad que se produce a
cualquier nivel del mismo, esto es corazon,
arterias, venas vy territorio capilar”

De lo anterior debe quedar claro que, en
toda hemorragia interviene el menciona-
do sistema vascular o aparato circulatorio,
como también es denominado. Entonces,
cuando se habla de hemorragia vascular,
se hace referencia al sangrado en general,
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pudiendo originarse por medio de un trau-
matismo o asociado a alguna patologia. De
hecho, Sanchez, Mird, & Coll-Vinent (2000)
en esto sentido precisaron que:

La hemorragia es un trastorno caracteriza-
do por la extravasacion de sangre del le-
cho vascular. El sistema hemostatico es el
encargado de evitar esta pérdida hematica
a través de precisas interacciones entre
componentes de la pared vascular, plaque-
tas circulantes y proteinas plasmaticas. Sin
embargo, cuando enfermedad o traumatis-
mo son lo suficientemente graves o intensos
COMO para lesionar arterias o venas se pro-
duce una hemorragia, aun en presencia de
una hemostasia normal (trastornos hemo-
rragicos secundarios). Con menor frecuen-
cia, la existencia de trastornos hereditarios
0 adquiridos del propio sistema hemostati-
co da lugar a la aparicion de hemorragias
mas o menos difusas, de forma espontanea
O provocadas por traumatismos cuya im-
portancia no siempre guarda relacion con
la intensidad de la hemorragia que sigue al
golpe (trastornos hemorragicos primarios).

El objetivo del presente estudio se centra en
la revision de contenidos actualmente dis-
ponibles en torno a las causas, sintomas vy
tratamiento de una hemorragia vascular. No
obstante, teniendo presente que su desa-
rrollo puede facilmente alcanzar una exten-
sion que no es propia de éste tipo de inves-
tigaciones, entonces se procurara abordar
solo los aspectos mas importantes que se
encuentren respecto a dicha tematica.

A continuacion, se describe la metodologia
investigativa aplicada, para asi proseguir
con los resultados obtenidos tras ésta. En
ese apartado se referiran como evidencia
los criterios y opiniones expertos encon-
trados, con los cuales se expondra sobre
hemorragia vascular y aspectos vinculados,
tales como: acepciones, clasificacion, cau-
sas, sintomas y tratamiento. Al final se pre-
sentan las correspondientes conclusiones
derivadas del andlisis interpretativo de las
fuentes consultadas.
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Materiales y Métodos

"l' El presente estudio puede definirse, con-
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forme a las fuentes a consultar, como una
investigacion bibliografica; y conforme a
la naturaleza del objetivo, como un estudio
descriptivo. La metodologia aplicada se
centra en la revision de contenidos y fuen-
tes informativas cientificas y académicas
vigentes, en base a las cuales poder efec-
tuar una exposicion respecto a: causas,
sintomas y tratamiento de una hemorragia
vascular.

A mediados de noviembre pasado, se pro-
cedid a explorar varios tipos de fuentes in-
formativas, recurriendo principalmente al
uso de ordenadores personales e institucio-
nales con conexion a internet, sin embargo,
también se investigd en bibliotecas publi-
cas y privadas.

En todos los casos, se procurd extraer evi-
dencia de: libros, secciones de libros (capi-
tulos y tomos); e-books; articulos originales
(papers) en revistas cientificas y académi-
cas; boletines, noticias o0 resimenes infor-
mativos de estudios cientificos; estudios
clinicos en humanos o animales, ensayos
controlados aleatorizados, estudios de ca-
S0s y controles, series de casos, estudios de
cohortes, estudios prospectivos de cohor-
tes, reportes de casos, material de confe-
rencias o ponencias; tesis o trabajos inves-
tigativos de grado, posgrado y doctorado;
guias, manuales o protocolos de practica
clinica; instructivos, folletos 0 monografias
de expertos de organismos reconocidos o
acreditados en el area de medicina humana
o ciencias de la salud; y cualquier otro do-
cumento o tipo de fuentes o recurso formal
gue mostrase informacion de interés con
fundamento cientifico. También se conside-
ro la aportacion que se pudiera obtener me-
diante intercambios interlocutorios directos
o0 materiales audiovisuales.

La mayor cantidad de recursos y fuentes
informativas se consiguié por medio de la
consulta realizada en varias plataformas
digitales, entre ellas: buscadores especia-
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lizados, repositorios institucionales, y sitios
web. Entre éstos, mejores resultados se ob-
tuvieron con la consulta hecha en la base
de datos del portal de la Biblioteca Virtual
de la Salud (BVS), MEDLINE (PubMed), EI-
sevier (ScienceDirect), SciELO, Dialnet vy
Medigraphic; sin embargo, en menor pro-
porcion también se pudo recabar informa-
cion por medio de otros sitios web.

La busqueda se experimentd en base a for-
mulaciones o ecuaciones de busqueda de
elaboracion propia, elaboradas mediante la
ordenacion y conjugacion de palabras cla-
ves, términos medico clinicos y operadores
l6gicos 0 booleanos. Las siguientes, fueron
las expresiones con las que se pudo colec-
tar la mayoria de los recursos y fuentes aqui
citadas:

1. hemorragia vascular +sintomas +cau-
sas +tratamiento

2. “hemorragia vascular”
3. hemorrgias.

La suma de resultados obtenidos por cada
intento, se considerod suficiente para alcan-
zar el objetivo propuesto, no obstante, por
su diversidad, fue necesario aplicar otros
criterios de refinamiento adicionales, con-
forme estuvieran disponibles en cada pla-
taforma de busqueda. Esto se hizo con la
finalidad de seleccionar de manera mas
precisa las fuentes que no solamente se
correlacionaran con la tematica y objetivo
planteado, sino que, en lo posible, facili-
taran el discernimiento y la exposicion de
las ideas consensuadas. Algunos de filtros
aplicados correspondieron a parametros de
periodos de publicacion, dentro de los ulti-
mos 10 afos; de idioma, espanol e inglés;
tipo de acceso, completo (preferiblemen-
te); area investigativa, Medicina Humana vy
Ciencias de la Salud; y tipos de material bi-
bliografico comprendidos dentro de la lista
antes referida

Antes de terminar éste apartado, es impor-
tante sefalar que se descartd tanto aquel
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CAUSAS, SINTOMAS Y TRATAMIENTO DE UNA HEMORRAGIA VASCULAR

contenido que resultd estar repetido (dupli-
cado) por haberse encontrado en un pro-
ceso de busqueda previo, como también el
que se distinguié como editoriales o cartas
editoriales, anotaciones académicas y otros
tipos de materiales bibliograficos de escaso
valor cientifico, con bajo nivel de evidencia
0 aportado por tratadistas sin acreditacion
en el area de ciencias de la salud o medi-
cina humana, o que no fundamentasen su
aporte en fuentes cientifico académicas.

Resultados

Las hemorragias, fundamentalmente se ori-
ginan por lesiones o algunas enfermeda-
des, y consisten en la péerdida de sangre de
los vasos sanguineos del aparato circulato-
rio (o sistema vascular) (ver Figura 1.), a tra-
vés de una extravasacion arterial, venosa,
capilar o cardiaca. (Buyo & Arribas, 2008;
Tito & Mamani, 2013) Estos mismos autores
explican tres mecanismos patogénicos por
los cuales suceden las hemorragias: por
rexis, por diapédesis y por trastorno de la
hemostasia, descritos a continuacion:

1. Hemorragia por rexis: de origen arterial,
venoso o cardiaco, donde la ruptura se pro-
duce por debilidad de la pared vascular
que es incapaz de resistir la presion sangui-
nea, como ocurre en casos de hipertension
arterial.

De esta forma la ruptura de paredes vascu-
lares puede ser de origen:

a) Traumatico: como ocurre en la sec-
cion vascular accidental o voluntaria.

b) Necro lesivo: donde la lesion pre-
existente, engloba un vaso sanguineo,
como ocurre en las ulceras gastroduo-
denales, o las cavernas tuberculosas

c) Corrosién: en un proceso extravas-
cular donde comprometa vasos cerca-
nos adyacentes.

d) Degenerativo: que disminuyen la re-
sistencia de la pared, por lo tanto las
alteraciones en estructura de la pared

RECIMAUC VOL. 5 N4 (2021)

vascular son el resultado de displasias
locales.

2. Hemorragia por diapédesis: Producida
en la microcirculacion vascular, de prefe-
rencia en capilares sanguineos, por lesion
de la pared del endotelio o de la membrana
basal, pudiendo afectar de igual manera a
vénulas y meta-arteriolas.

La lesion endotelial asi provocada, genera-
ra diversas alteraciones paratréficas, mani-
festadas como necrosis 0 desprendimiento
del endotelio, y alteracion de la membrana
basal por lo que se produce un aumento de
la permeabilidad vascular que puede ser
de gran magnitud, lo que permite una via
pasiva de los elementos hematicos.

Los factores que causan mayor frecuencia
de lesion endotelial con hemorragias ca-
pilares son: la hipoxia, los toxicos medica-
mentosos 0 ambientales y algunas inflama-
ciones, asf como la avitaminosis C.

3. Hemorragias por trastorno de la hemos-
tasia: Se manifiestan en forma de petequias
o hemorragias profusas y se producen por
alteraciones en las plaguetas, o los meca-
nismos de la coagulacion, como es el caso
de la hemofilia. (Tito & Mamani, 2013, pags.
1863-4)

Causas de hemorragia vascular

En vista de que la etiologia de una hemorra-
gia vascular varia en razén de sus tipos, se
considera importante referir la clasificacion
en que basicamente pueden diferenciarse.

Las hemorragias pueden catalogarse en
funcion de su naturaleza, al tipo de vaso
sanguineo afectado (origen) o su gravedad,
como se indica a continuacion.

Segun la naturaleza de la hemorragia, pue-
de ser:

® |Interna no exteriorizada; ocasionada por
la rotura de vasos sanguineos del interior
del cuerpo sin que el contenido sangui-
neo pueda brotar hacia fuera del mismo.
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Interna exteriorizada; ocurrida igual que
el tipo anterior, pero con la diferencia de
que en ésta si se da el flujo de sangre
al exterior del cuerpo humano por medio
de sus orificios naturales (oido, boca,
nariz, 0jos, recto, uretra u otros).

Externa; referida a la pérdida de sangre
por heridas abiertas. (lraola, 2012; Tito
& Mamani, 2013; Hospital del trabajador,
2019)

Segun su origen (vaso sanguineo afectado)
puede ser:

Capilar; de caudal discontinuo y a baja
presion (la mas comun y poco grave).

Venosa; caracterizada por un caudal
continuo, de baja presion y sangre de
color rojo oscuro.

Arterial; de alto caudal y presion, con
sangre de color rojo claro. (La mas gra-
ve) (Iraola, 2012; Tito & Mamani, 2013;
Hospital del trabajador, 2019)

Por su parte, Buyo & Arribas (2008) indican
que, también segun el origen, las hemorra-
gias pueden ser por:
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Apoplejia, cuando son de origen cere-
bral

Epistaxis, origen nasal

Melena, en segmento digestivo bajo, se
pone de manifiesto con las heces (depo-
sicion negruzca)

Hematemesis, si tiene origen digestivo
alto y se manifiesta con el vomito

Rectorragias: hemorragia anal con san-
gre fresca y de origen distal

Hemopericardio, de origen cardiaco
Hemartros, si es articular

Hemoperitoneo, si se produce en cavi-
dad peritoneal

Hematocolpa, origen vaginal

Hematocele, si se producen en la albu-
ginea testicular

Hemoptisis, de origen broncopulmonar,
sale al exterior por medio del esputo

Hematuria: sangre en orina

Menorragia: hemorragia de origen uteri-
no dentro del periodo menstrual

Hemorragias en Piel:

e Petequia: hemorragia puntiforme
(pequefias hemorragias discoidales
0 anulares de hasta 2 mm de diame-
tro)

e Pdrpura: hemorragia entre petequia
y equimosis

e Equimosis: hemorragia extensa en
superficie corporal

e Sufusion: hemorragia que infiltra los
tejidos.

e Hematoma: coleccion de sangre en
tejido celular subcutaneo u otros teji-
dos. (pag.98)

Segun la gravedad:

Leves: Cuando existe una perdida he-
morragica menor a 500 cc.

Moderadas: Cuando la pérdida de san-
gre es entre 500 y 1000 cc., perdiéndose
el 10 al 15% de la volemia sin presentar
sintomas generales.

Graves: cuando la pérdida supera los
1000 cc , y se pierde el 15 a 30% de
la volemia. En este caso, el paciente
puede presentar shock hipovolémico.
La gravedad del cuadro dependera de
la velocidad de la pérdida, y si la fuente
fuese de origen es arterial, sobreviene la
muerte.

Muy graves: cuya pérdida se encuentra
entre 1500 y 3000 cc., y corresponde al
30 - 60% de la volemia, caracterizando-
se la presencia de shock hipovolémico.

RECIMAUC VOL. 5 N 4 (2021)



CAUSAS, SINTOMAS Y TRATAMIENTO DE UNA HEMORRAGIA VASCULAR

¢ Masiva — Mortal: donde el sangrado su-
pera los 3000 cc., y se pierde mas del
60 — 100% de la volemia, con la muer-
te del paciente. (Tito & Mamani, 2013,
pags. 1864-5)

Aunque en Buyo & Arribas (2008) igualmen-
te se hayan claras coincidencias en cuanto
a las mencionadas formas de clasificar las
hemorragias, llama la atenciéon que, en el
mismo aspecto, han incluido la clasificacion
de la hemorragia segun la causa desenca-
denante, las cueles pueden ser:

e Traumaticas, son las mas frecuentes,
bien por traumatismo directo o indirecto.

e |nflamatorias (infecciones), como ocurre
en las neumonias, vasculitis, sifilis.

e Agentes quimicos (toxicos): arsénico,
mercurio, plomo, otros.

e Tumoral, las neoplasias producen inva-
sion de la pared de los vasos con la con-
siguiente hemorragia, que puede ser la
causa de la muerte.

e Diatesis hemorragica, fragilidad congé-
nita en los capilares.

¢ Asociadas a trastornos inmunolégicos

e Asociadas a alteraciones de los compo-
nentes sanguineos:

e Fibrinopenia (congénita/adquirida)
e Fibrinolisis

e Hipoproteinemia (déficit de vitamina K o
hepatopatias)

e Trombopatias
e (Oclusion brusca por embolia
e Trombopenias:

e Pdrpura trombotica trombocitopéni-
ca

e Pdrpura trombdtica idiopatica

e Hiperesplenismo

RECIMAUC VOL. 5 N2 4 (2021)

e Drogas

e Aplasia de médula ¢sea. (Buyo &
Arribas, 2008, pag. 97)|

Los trastornos hemorragicos vasculares se
deben a defectos de los vasos sanguineos
que, en general, causan petequias, purpura
y hematomas, pero, a excepcion de la te-
langiectasia hemorragica hereditaria, po-
cas veces provocan hemorragia grave. La
hemorragia puede deberse a deficiencias
de colageno vascular y perivascular en el
sindrome de Ehlers-Danlos y en otros tras-
tornos hereditarios raros del tejido conecti-
VO (p. €]., seudoxantoma elastico, osteogé-
nesis imperfecta, sindrome de Marfan). La
hemorragia puede ser una manifestacion
prominente del escorbuto o de vasculitis
asociada a inmunoglobulina A, una vascu-
litis por hipersensibilidad comun durante la
infancia. (Kuter, 2020)

Aparte, se considera importante dejar claro
que, las hemorragias que ocurren dentro de
la piel, surgen igualmente a partir de vasos
sanguineos rotos que forman petequias (di-
minutos puntos rojos), purpura (sangre acu-
mulada en zonas planas mas grandes) o
equimosis (zona con hematomas grandes).
(Enciclopedia médica A.D.A.M., 2021)

Aparato Circulatorio,
Arterial y Venosa

Artorial Venosa

Cuadro 1. Sistema Vascular o Aparato
Circulatorio

Fuente: Descripcion general del sistema
vascular. Brigham and Women's Hospital
(2021).
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Algunas causas de las hemorragias inter-
nas pueden deberse a: cancer (leucemia),
cirrosis, polipos de colon, complicaciones
gastricas, hemofilia o coagulacion sangui-
nea defectuosa, aneurismas y otros trastor-
nos vasculares, traumatismos, entre otros.
Las causas de las hemorragias externas
podrian derivar de: lesiones o heridas abier-
tas, traumatismos severos, sangrado nasal,
fracturas expuestas, hematomas y otras.
(Hospital del trabajador, 2019)

Sintomas de hemorragia vascular

Los sintomas también pueden asociarse de
acuerdo con tipo de hemorragia. En las he-
morragias internas la sintomatologia puede
estar representada por: ansiedad, mareos,
pupilas dilatadas, piel fria y pegajosa, pa-
lidez, respiracion cortada y rapida, hincha-
z6n del abdomen, falta de aire y anemia se-
vera; mientras que en la hemorragia externa
puede tratarse de: estado de shock, con-
fusion o pérdida de la lucidez mental, piel
fria y humedecida, vértigo o mareo luego de
sufrir la lesion, hipotension, palidez, taqui-
cardia, otros. (Hospital del trabajador, 2019)

Tratamiento de hemorragia vascular

Conforme a Sanchez, Mir6, & Coll-Vinent
(2000) explican que, en casos de los tras-
tornos hemorragicos primarios, por lo ge-
neral, es necesario el soporte de un centro
hospitalario con servicio de hemoterapia.
En consecuencia, de persistir la sospecha
clinica o se confirma un trastorno hemorra-
gico primario sintomatico mediante pruebas
diagndsticas de laboratorio, es conveniente
el trasladado del paciente a un servicio de
urgencias de un hospital proveido de he-
moderivados, siempre y cuando se hayan
comenzado los primeros controles terapéu-
ticos como si tratara de un trastorno hemo-
rragico secundario.

Respecto al tratamiento de los trastornos
hemorragicos secundarios, es decir, debido
a problemas circulatorios (enfermedades
vasculares) poseedores de un agente cau-
sal hemorragico ajeno al propio lecho vas-
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cular, incluso ante un sistema hemostatico
ileso; tales como: aneurisma, arterioesclero-
sis, coagulos sanguineos, Tea, enfermedad
de las arterias coronarias y enfermedades
de las arterias carotidas, Enfermedad de
Raynaud, accidente cerebrovascular, vari-
ces, vasculitis (MedlinePlus - Biblioteca Na-
cional de Medicina de EE. UU., 2020); es-
tos mismos tratadistas han explicado que,
ya sea que en estos casos se exteriorice 0
no la hemorragia, la gravedad del proceso
dependera del sitio y cantidad de la hemo-
rragia. “La actuacion ante una hemorragia
comprende: valoracion de la magnitud de
la pérdida hematica, mantener una correcta
ventilacion y estabilizar hemodinamicamen-
te al paciente y tratamiento especifico se-
gun la localizacion de la hemorragia.” (San-
chez, Mir6, & Coll-Vinent, 2000, parr.28)

En este mismo sentido Tito & Mamani (2013)
han precisado que:

En hemorragias externas. Se debe operar
mediante una presion directa sobre la he-
rida para bloquear la salida de sangre o
mediante la utilizacion de una compresa, 0
cualquier trapo o tela limpia que se tenga
a la mano. En caso de que un objeto per-
manezca enterrado se debe evitar retirarlo
de la lesion para no dafar la zona afectada,
debiéndose ejercer presion en los puntos
de control de las principales arterias o ve-
nas.

Si el sangrado no se detiene después de
15 min de aplicar presion directa, se debe-
ra aplicar presion con fuerza en uno de los
puntos vasculares de acceso ubicados en-
tre la herida y el corazon.

En hemorragias internas. La maniobra de
emergencia es mantener acostado al pa-
ciente, voltear la cabeza de lado para que
pueda respirar o levantarla ligeramente, co-
locando una almohada debajo de ella.

Se recomienda asegurar la permeabilidad
de las vias aéreas, asi como valorar la res-
piracion y circulacion. Se debe obtener una
via venosa por donde se puedan adminis-
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trar liquidos o sangre, dependiendo de la
severidad del cuadro, evitando en lo posi-
ble la presencia de shock hipovolémico.

Una vez estabilizadas las constantes vitales
se debe trasladar urgentemente a un cen-
tro hospitalario, en posicion anti-shock, vi-
gilando los signos vitales y evitar la pérdida
de calor en la victima. Cuando se llega al
centro hospitalario el tratamiento quirdrgico
se realizara en funcion del érgano compro-
metido.

En hemorragias agudas: El torniquete es
una maniobra dirigida a aminorar una he-
morragia aguda que no puede ser conteni-
da por el sistema convencional, mediante la
compresion de los vasos sanguineos, para
ello no deben emplearse cuerdas, alambres
y otros objetos finos que puedan cortar el
tejido o la circulacion. Al comprimir, o usual
es utilizar un panuelo triangular plegado o
algo similar con suficiente anchura (5 cm.
aproximadamente), por encima de la region
sangrante.

El torniquete, es un método util en ampu-
taciones traumaticas de las extremidades,
aplastamientos prolongados o en el fracaso
de las medidas convencionales de manejo
de sangrados profusos, pero implica ries-
gos como la gangrena o muerte por au-
tointoxicacion. Para su uso, se recomienda
reflejar en un papel grande la hora y locali-
zacion del torniquete, el cual estara sujeto a
la ropa de la victima o colado directamente
en la piel, de preferencia en la frente, aun-
que el sudor puede borrar algunas tintas,
esta instruccion debe estar en un lugar visi-
ble faciimente. (Tito & Mamani, 2013, pags.
1865-6)

En el mismo orden de ideas se ha encontra-
do el criterio del Colegio de Enfermeria de
Navarra (2017). y al respecto explican que:

Ante una hemorragia externa: hay que rea-
lizar una compresion directa, aplicando
gasas sobre la herida y haciendo presion
fuerte. La presion directa se puede sustituir
por un vendaje cuando la herida pare de

RECIMAUC VOL. 5 N4 (2021)

sangrar, cuando la superficie sea amplia o
si hay mas heridos para atender.

Si la hemorragia se produce en las extre-
midades, se debe elevar la parte lesionada
por encima del corazon, disminuyendo la
presion de la sangre en el lugar de la he-
rida y haciendo, en cambio, presion direc-
ta sobre la arteria correspondiente, segun
sean brazos o piernas, comprimiendo con
la yema de los dedos el vaso sanguineo
contra el hueso situado debajo de la arteria.

Si sangran los miembros superiores, hare-
mos presion con la palma de la mano sobre
la arteria braquial o humeral (situada en el
brazo; hay que presionar a la altura de la
flexura o parte delantera del codo).

Si el sangrado se produce en los miembros
inferiores, presionaremos con el talon de la
mano en la ingle, sobre la arteria femoral,
que recorre la pierna desde el muslo hasta
la parte posterior de la rodilla.

Ante una hemorragia interna: si es capilar,
basta aplicar frio local sobre la piel (prote-
giéndola con un pafio 0 una gasa), ya que
el frio contrae los vasos sanguineos vy re-
duce el hematoma. Si es venosa o arterial,
tendremos que vigilar si el abdomen esta
sensible o rigido, si hay sensacion de ma-
reo o0 desvanecimiento, palidez extrema,
pulso débil o imperceptible, o si aparecen
hematomas, sangre en vomito o sangre por
recto o vagina.

Ante una hemorragia exteriorizada: existen
diversos tipos y formas de proceder:

e Otorragia (hemorragia en el oido): es la
Unica que no hay que intentar detener,
puesto que, si no dejamos que salga la
sangre, ésta se acumula en el interior
del craneo y puede ocasionar graves
lesiones. Hay que tumbar al afectado
del lado por el que se produce la hemo-
rragia, colocar una gasa que empape y
trasladarlo al hospital.

e Epistaxis (hemorragia nasal): colocar a
la persona sentada y con la cabeza in-
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clinada hacia delante; tranquilizarle vy
comprimir con dos dedos las fosas na-
sales durante al menos cinco minutos. Si
al levantar la compresion, la hemorragia
no ha cesado, sera necesario reanudar
la compresion. Cuando la hemorragia
es importante, se utiliza el taponamiento
con gasa enrollada y mojada en vaselina
0 agua oxigenada mientras se traslada a
la persona un centro sanitario.

e Hemoptisis (hemorragia proveniente de
bronquios o pulmones): colocar al afec-
tado semisentado (sentado con la espal-
dareclinada hacia atras en un angulo de
unos 45 grados), aplicarle hielo en el t6-
rax, conservar la materia expulsada tras
los golpes de tos y acudir a un centro
sanitario.

e Hematemesis (sangre que sale por la
boca proveniente de vias digestivas):
colocar a la persona afectada en posi-
cion decubito supino (acostada boca
arriba en el suefio) y aplicar hielo en el
abdomen.

e Hemorragia del ano: si son rectorragias,
la sangre es de color rojo intenso, y ha-
bria que aplicar un apoésito absorbente.
Si son las llamadas melenas, las heces
son de color negro y malolientes, lo que
requiere un traslado urgente al hospi-
tal. (Colegio de Enfermeria de Navarra,
2017)

e Hemorragias vaginales: si el sangrado
es abundante, consultar con un profe-
sional sanitario.

e Hematuria (sangre en la orina): hay que
acudir a un centro sanitario.

De lo anterior se debe entender que, también
el tratamiento de una hemorragia cambia se-
gun el tipo de hemorragia. Por ello, el proce-
dimiento en las hemorragias internas incluye:
cirugia, transfusion; mientras que las hemorra-
gias externas pueden ser tratadas con com-
presion local en el punto que sangra, vendaje
y torniquetes. (Hospital del trabajador, 2019)
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Por otra parte, Szuba, Jiménez, Argote, &
Capitan (2019), al realizar un estudio sobre
las maniobras que deben realizarse para
un correcto control de la hemorragia en ci-
rugia de urgencias han resaltado la hemo-
rragia masiva como una causa importante
de muerte en pacientes politraumatizados
0 en pacientes con complicaciones intra o
postoperatorias y como una condicion de
vital emergencia. Es por ello que tambiéen
indican la importancia que representa el
tratamiento adecuado de la hemorragia, el
cual debe comprender: su estabilizacion, la
identificacion, la reparacion de la lesion vy
recuperacion de la perfusion de los tejidos.
(pag.135)

Conclusion

Sobre la base de las fuentes de datos uti-
lizadas en este estudio se puede concluir
que, en cualquier tipo de hemorragia, in-
terviene el sistema vascular o aparato cir-
culatorio, que esta constituido de una red
de vasos sanguineos conocidos como: ar-
terias, venas y vasos capilares. Por consi-
guiente, la hemorragia vascular se asocia
con el sangrado a cualquier nivel de dicho
sistema, pudiendo ésta originarse luego de
un traumatismo o derivada de alguna enfer-
medad; de alli sus causas. Los sintomas y
tratamiento de esta condicion, generalmen-
te, estaran relacionados con la naturaleza,
origen y gravedad del desangramiento, no
obstante, en el tratamiento de hemorragias
muy severas, es ideal que se consideren
aspectos como: la estabilizacion, la identifi-
cacion, la reparacion de la lesion y recupe-
racion de la perfusion de los tejidos.
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