@ Memorial Sloan Kettering
Cancer Center
EDUCACION PARA PACIENTES Y CUIDADORES

Informacion sobre la toracentesis
con anestesia local y sedacion

En esta informacion, se describe el procedimiento de
toracentesis con anestesia local y sedacion.

e Laanestesialocal es un medicamento que adormece
una zona del cuerpo.

e Sieste es el caso, recibira un sedante. Este medicamento
sirve para que esté relajado durante su procedimiento.

Este recurso esta destinado a las personas que vana
recibir sedacion. Si no van a administrarle sedacion,
mejor lea Informacion sobre la toracentesis con
anestesia local (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/about-your-thoracentesis-
with-local-anesthesia).

Informacion sobre la toracentesis

La toracentesis es un procedimiento mediante el cual se
extrae liquido del espacio situado entre la pared toracicay
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el pulmon. Este espacio se llama cavidad pleural.

El procedimiento se realiza para aliviar los problemas
respiratorios que causa la acumulacion de liquido.
También puede hacerse para tomar una muestra de liquido
para su evaluacion, si su proveedor de cuidados de la salud
asi lo solicita.

Queé hacer antes de su toracentesis

Hable con su equipo de atencidn y elaboren un plan de
cuidado

Usted y su equipo de atencidon médica trabajaran juntos a
fin de prepararse para el procedimiento. Ayudenos a
mantenerle a salvo. Diganos si alguna de estas cosas
corresponde a su caso, incluso si no esta seguro.

e Tomo un medicamento recetado. Un medicamento con
receta es aquel que solo puede obtener presentando
una receta de un proveedor de cuidados de la salud.
Algunos ejemplos son:

o Medicamentos que se tragan.
o Medicamentos que se inyectan (pinchazo).
o Medicamentos que se inhalan (se toman por la nariz).

o Medicamentos que se aplican sobre la piel en forma
de parches o cremas.

e Tomo medicamentos sin receta, incluso parchesy
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cremas. Un medicamento sin receta es aquel que puede

obtener sin una receta.

Tomo suplementos
alimenticios, como hierbas,
vitaminas, minerales o remedios
naturales o caseros.

Tengo un marcapasos, un
desfibrilador cardioversor
implantable automatico (AICD)
u otro aparato para el corazon.

He tenido problemas conla
anestesia en el pasado. La
anestesia es un medicamento
que hace que se duerma
durante una cirugia o
procedimiento.

e Soy alérgico a ciertos
medicamentos o materiales,
entre ellos el latex.

No estoy dispuesto a recibir una
transfusion de sangre.

Uso drogas recreativas, como la
marihuana.

Asegurese siempre
de que sus
proveedores de
cuidados de la
salud conozcan
todos los
medicamentosy
suplementos que
esta tomando.

Es posible que
tenga que seguir
instrucciones
especiales antes de
su procedimiento
segun los
medicamentosy
suplementos que
tome. Sino sigue
esas instrucciones,
su procedimiento
puede retrasarse o
cancelarse.

Acerca del consumo de bebidas alcoholicas
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Es importante que hable con su proveedor de cuidados de
la salud en cuanto a la cantidad de alcohol que beba. Esto
nos ayudara a planificar su atencion.

Si usted bebe alcohol de forma regular, podria correr el
riesgo de sufrir complicaciones durante y después de su
procedimiento. Entre ellas, se encuentran las hemorragias,
las infecciones y los problemas cardiacos.

Sibebe alcohol con regularidad y deja de hacerlo de forma
repentina, esto puede causarle convulsiones, delirio y |a
muerte. Si sabemos que corre el riesgo de tener estos
problemas, podemos recetarle medicamentos para ayudar
a prevenirlos.

Estas son algunas cosas que puede hacer antes del
procedimiento para evitar problemas.

e Sea honesto con nosotros sobre la cantidad de alcohol
que consume.

e Trate de dejar de beber alcohol en cuanto se planee el
procedimiento. Avisenos de inmediato si le sucede lo
siguiente:

o Siente dolor de cabeza.

o Siente nauseas (sensacion de que va a vomitar).

o Siente mas ansiedad (nerviosismo o preocupacion)
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que de costumbre.
o No puede dormir.

Todos ellos son los primeros sintomas del sindrome de
abstinencia, el cual se puede tratar.

e Sino puede dejar de beber, avisenoslo.

e Haganos cualquier pregunta que tenga en cuanto al
consumo de alcohol y los procedimientos. Como
siempre, mantendremos toda su informacion médica en
privado.

Acerca del fumar

Las personas que fuman o que utilizan un dispositivo
electronico para fumar pueden llegar a sufrir problemas
respiratorios si se someten a un procedimiento. Los
vaporizadores y los cigarrillos electronicos son ejemplos
de dispositivos electronicos para fumar. Dejar de fumar
incluso unos dias antes de su procedimiento puede ayudar
a prevenir problemas respiratorios durante y después de su
procedimiento.

Si fuma, su proveedor de cuidados de la salud le derivara al
Programa de Tratamiento del Tabaquismo. También
puede llamar al programa al 212-610-0507.

Acerca de la apnea del sueio
La apnea del suefo es un problema respiratorio comun. La
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persona que tiene apnea del sueno deja de respirar
durante breves periodos de tiempo mientras duerme. El
tipo mas comun es la apnea obstructiva del sueino (OSA),
Conla OSA, las vias respiratorias se bloquean por
completo mientras duerme.

Este tipo de apnea puede causar problemas graves
durante un procedimiento y después del mismo. Le
pedimos que nos informe si tiene o cree que podria tener
apnea del sueino. Si utiliza un respirador, como una
maquina CPAP, llévelo con usted el dia de su
procedimiento.

Pregunte sobre los medicamentos que toma

Tal vez deba dejar de tomar alguno de sus medicamentos
habituales antes de su procedimiento. O, es posible que
deba tomar una dosis (cantidad) diferente de la habitual.
Hable con su proveedor de cuidados de la salud sobre
como tomar sus medicamentos antes de su
procedimiento. No cambie la forma en que toma los
medicamentos sin hablar con un proveedor de cuidados
de la salud.

En esta seccidn, se enumeran algunos ejemplos de
medicamentos, pero hay muchos otros. Asegurese de que
su equipo de atencion sepa qué medicamentos de venta
con receta, medicamentos sin receta y suplementos
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alimenticios esta tomando. Un medicamento con receta es
aquel que solo puede obtener presentando unareceta de
un proveedor de cuidados de la salud. Un medicamento sin
receta es aquel que puede obtener sin una receta.

Es muy importante que tome sus medicamentosy
suplementos de la forma correcta los dias antes
de su procedimiento. Sino lo hace, podriamos
tener que reprogramar su procedimiento.

Anticoagulantes

Un anticoagulante es un medicamento que cambia la
forma en que coagulala sangre. Los anticoagulantes
suelen recetarse para ayudar a prevenir ataques cardiacos,
accidentes cerebrovasculares u otros problemas causados
por coagulos de sangre.

Sitoma algun anticoagulante, preguntele al proveedor de
cuidados de la salud que realizara el procedimiento lo que
debe hacer antes de su procedimiento. Es posible que le
indique que deje de tomar el medicamento cierta cantidad
de dias antes de su procedimiento. Esto dependera del
tipo de procedimiento al que se someta y el motivo por el
cual toma el anticoagulante.

A continuacion se incluyen algunos ejemplos de
anticoagulantes. Existen otros, asi que asegurese de que el
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equipo de atencion esté al tanto de todos los
medicamentos que usted toma. No deje de tomar el
anticoagulante sin antes hablar con unintegrante de su
equipo de atencion.

Apixaban (Eliquis®)
Aspirin

Celecoxib (Celebrex®)
Cilostazol (Pletal®)
Clopidogrel (Plavix®)
Dabigatran (Pradaxa®)
Dalteparin (Fragmin®)
Dipyridamole (Persantine®)
Edoxaban (Savaysa®)
Enoxaparin (Lovenox®)
Fondaparinux (Arixtra®)
Inyeccion (pinchazo) de
Heparin

Meloxicam (Mobic®)
Medicamentos
antiinflamatorios no
esteroideos (NSAID), como
ibuprofen (Advil®, Motrin®) y
naproxen (Aleve®)
Pentoxifylline (Trental®)
Prasugrel (Effient®)
Rivaroxaban (Xarelto®)
Sulfasalazine (Azulfidine®,
Sulfazine®)

Ticagrelor (Brilinta®)
Tinzaparin (Innohep®)
Warfarin (Jantoven®,
Coumadin®)

Otros medicamentos o suplementos podrian modificar la
forma en que coagulala sangre. Algunos ejemplos sonla
vitamina E, el aceite de pescado y los medicamentos
antiinflamatorios no esteroideos (NSAID). Ibuprofen
(Advil®, Motrin®) y naproxen (Aleve®) son ejemplos de
NSAID, pero existen muchos otros.

Lea Como comprobar si un medicamento o suplemento
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contiene aspirin, otros NSAID, vitamina E o aceite de
pescado (www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-
education/common-medications-containing-aspirin-and-
other-nonsteroidal-anti-inflammatory-drugs-nsaids). Le
ayudara a saber qué medicamentos y suplementos debera
evitar antes de su procedimiento.

Medicamentos para la diabetes

Sitoma insulina u otros medicamentos para la diabetes,
hable con su proveedor de cuidados de la salud de MSK 'y
con el proveedor de cuidados de salud que se los receta.
Preguntele qué debe hacer antes de su procedimiento. Es
posible que deba dejar de tomarlos o que deba tomar una
dosis (cantidad) diferente de la habitual. También es
posible que le den instrucciones diferentes sobre qué
comer y beber antes de su procedimiento. Siga las
instrucciones de su proveedor de cuidados de la salud.

Su equipo de atencion puede controlarle el nivel de azucar
en la sangre antes y después de su procedimiento.

Medicamentos GLP-1para la pérdida de peso

Es importante informar a su proveedor de cuidados de la
salud si toma un medicamento GLP-1. Tendra que seguir
instrucciones especiales sobre qué comer y beber antes de
su cirugia o procedimiento. Es muy importante que siga
estas instrucciones. Si no las sigue, es posible que su cirugia
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o procedimiento se retrase o cancele.

e Siga una dieta de liquidos claros el dia antes de su cirugia
o procedimiento. No coma ningun alimento soélido. Lea
Dieta de liquidos claros (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/clear-liquid-diet) para obtener
mas informacion.

e Deje de beber 8 horas antes de la hora de llegada. No
coma ni tome nada después de esa hora, ni siquiera
liquidos claros. Puede tomar pequenos tragos de agua
con sus medicamentos.

Para obtener mas informacion, lea Qué comer y beber
antes de su cirugia o procedimiento si toma medicamentos
GLP-1 (www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-
education/eating-and-drinking-before-your-surgery-or-
procedure-when-taking-glp-1-medicines).

Estos son algunos ejemplos de medicamentos GLP-1.
Existen otros, asi que asegurese de que el equipo de
atencion esté al tanto de todos los medicamentos que
usted toma. A veces, se recetan para ayudar a controlar la
diabetes y otras enfermedades. Otras veces, se recetan
para bajar de peso.
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e Semaglutide (Wegovy®, e Tirzepatide
Ozempic®, Rybelsus®) (Zepbound®, Mounjaro®)
e Dulaglutide (Trulicity®) e Liraglutide (Saxenda®,
Victoza®)
Diuréticos

Un diurético es un medicamento que controla los liquidos
acumulados en el cuerpo. Los diuréticos suelen recetarse
para ayudar a tratar la hipertension arterial (presion arterial
elevada) o edema (hinchazoén). También suelen recetarse
para tratar ciertos problemas de corazén o rifnon.

Sitoma algun diurético, preguntele al proveedor de
cuidados de la salud que realizara el procedimiento lo que
debe hacer antes de su procedimiento. Tal vez deba dejar
de tomarlo el dia de su procedimiento.

Hemos incluido algunos ejemplos de diuréticos a
continuacion. Existen otros, asi que asegurese de que el
equipo de atencion esté al tanto de todos los
medicamentos que usted toma.

e Bumetanide (Bumex®) e Hydrochlorothiazide
e Furosemide (Lasix®) (Microzide®)
e Spironolactone (Aldactone®)

Pidale una carta al médico, de ser necesario
Si tiene un desfibrilador cardioversor implantable
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automatico (AICD), consulte con su cardiélogo (médico
especialista en el corazon) sobre su procedimiento. Es
posible que deba pedirle una carta de autorizacion antes
de su procedimiento. Se trata de un documento que dice
que es seguro que usted se someta al procedimiento. Siga
las instrucciones de su equipo de atencion.

Organice que alguien lo lleve a casa

Debe contar con una persona responsable que le lleve a
casa después de su procedimiento. Una persona
responsable es alguien que le ayude a llegar bien a casa.
También debe poder comunicarse con su equipo de
cuidados de la salud en caso de tener inquietudes. Haga
los arreglos necesarios antes del dia de su procedimiento.

Sino tiene una persona responsable que le lleve a casa,
entonces llame a una de las agencias que se indican a
continuacion. Ellas se encargaran de enviar a alguien que le
lleve a casa. Este servicio se cobra y usted tendra que
proporcionar el transporte. Puede tomar un taxi o un
servicio de auto pero, aun asi, debe contar con un cuidador
responsable para que le acompane.

Agencias de Nueva York Agencias de Nueva Jersey
Caring People: 877-227-

VNS Health: 888-735-8913 4649
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Caring People: 877-227-
4649
Qué hacer el dia antes de su toracentesis

Fijese en la hora del procedimiento

Unintegrante del personal le lamara después de las2 p. m.
del dia antes de su procedimiento. Si el procedimiento esta
programado para un lunes, entonces recibira la llamada el
viernes anterior. Si paralas 7:00 p. m. no ha recibido una
llamada, llame al 212-639-5014.

Elintegrante del personal le dira a qué hora debe llegar al
hospital para su procedimiento. También le recordara a
dondeiir.

Visite www.msk.org/parking para obtener informacion
sobre dénde estacionar y como llegar a todos los centros
de MSK.

Instrucciones sobre lo que debe comer
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Importante: si toma un medicamento GLP-1, no siga
estas instrucciones. En su lugar, siga las instrucciones en
Qué comer y beber antes de su cirugia o procedimiento si
toma medicamentos GLP-1 (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/eating-and-drinking-before-
your-surgery-or-procedure-when-taking-glp-1-
medicines).

Deje de comer a medianoche (12 a. m.) lanoche
antes de su cirugia o procedimiento. Esto
incluye caramelos y chicles.

Es posible que su proveedor de cuidados de la salud le
haya dado instrucciones diferentes sobre cuando debe
dejar de comer. Si es asi, siga sus instrucciones. Algunas
personas necesitan ayunar (no comer) durante mas tiempo
antes de su cirugia o procedimiento.

Qué hacer el dia de su toracentesis

Instrucciones sobre lo que debe beber
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Importante: si toma un medicamento GLP-1para bajar
de peso, no siga estas instrucciones. En su lugar, siga las
instrucciones en Qué comer y beber antes de su cirugia o
procedimiento si toma medicamentos GLP-1
(www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-
education/eating-and-drinking-before-your-surgery-
or-procedure-when-taking-glp-1-medicines).

Entre la medianoche (12a.m.) y 2 horas antes de la hora de
su llegada, beba unicamente los liquidos de la siguiente
lista. No coma ni beba nada mas. Deje de beber 2 horas
antes de la hora de llegada.

e Agua.

e Jugo de manzana claro, jugo de uva claro o jugo de
arandanos claro.

e Gatorade o Powerade.

o Café negro o té. Se puede anadir azucar. No anada nada
mas.
o No afada ninguna cantidad de ningun tipo de leche o
crema. Esto incluye las leches y cremas vegetales.

o No anada miel.

o No afada jarabe aromatizado.
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Si tiene diabetes, preste atencién a la cantidad de azucar
que contienen las bebidas que toma. Sera mas facil
controlar sus niveles de azucar en la sangre si incluye
versiones de estas bebidas sin azucar, bajas en azucar o sin
azucares anadidos.

Es util mantenerse hidratado antes de los procedimientos,
asi que beba liquido si tiene sed. No beba mas de lo
necesario. Es posible que reciba liquidos por via
intravenosa (IV) durante su procedimiento.

Deje de beber liquidos 2 horas antes de la hora
de llegada. Esto incluye agua.

Es posible que su proveedor de cuidados de la
salud le haya dado instrucciones diferentes sobre cuando
debe dejar de beber. Si es asi, siga sus instrucciones.

Algunos aspectos para tener en cuenta

e Siga las instrucciones de su proveedor de cuidados de la
salud para tomar los medicamentos la manana de su
procedimiento. Puede tomarlos con unos pequenos
sorbos de agua.

e Pongase ropa comoda que le quede holgada.
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e Siusalentes de contacto, quiteselos y mejor pongase
anteojos. Usar lentes de contacto durante su
procedimiento le podria danar los ojos. Si no tiene
anteojos, lleve un estuche para los lentes de contacto.

e No use locion, crema, desodorante, maquillaje, talco,
perfume ni colonia.

e No lleve ningun objeto de metal. Quitese todas las joyas,
incluso las que tenga en las perforaciones que se haya
hecho en el cuerpo. Las herramientas utilizadas durante
su procedimiento pueden causar quemaduras si tocan
metal.

e Deje los objetos de valor en casa si no los necesita.
Algunos ejemplos son tarjetas de crédito adicionales,
dinero en efectivo extray joyas.

¢ Si esta menstruando (tiene su periodo mensual), use una
toalla sanitaria, no un tampon. Recibira ropa interior
desechable y una toalla sanitaria, si es necesario.

Qué esperar a su llegada

Muchos integrantes del personal le pediran que diga 'y
deletree su nombre y fecha de nacimiento. Esto se hace
por su seguridad. Es posible que haya personas con el
mismo nombre o con nombres parecidos que vayan a
hacerse procedimientos el mismo dia.

17/25



Cuando llegue el momento de cambiarse para el
procedimiento, le daremos una bata de hospital. También
podriamos darle calcetines antideslizantes y una cofia.
Debera quitarse los anteojos o los lentes de contacto, los
aparatos para sordera, las dentaduras postizas, las
protesis, las pelucas y los articulos religiosos.

Reunase con un enfermero

Antes de su procedimiento se reunira con un enfermero.
Digale la dosis de los medicamentos que haya tomado
después de la medianoche (12a. m.) y la hora en que los
tomo. Asegurese de incluir los medicamentos recetados y
sin receta, parches y cremas.

Es posible que el enfermero le ponga una via intravenosa
(IV) enuna de las venas, generalmente en el brazo o la
mano. Si su enfermero no le colocalavialV, el
anestesiologo lo hara en la sala del procedimiento.

La via IV se usara para administrarle el sedante. También es
posible que se le administren liquidos por esta via durante
su procedimiento.

Reunase con un anestesidlogo

También se reunira con un anestesidologo antes de su
procedimiento. Un anestesiologo es un médico con
capacitacion especial en sedacion. Le administrara el
sedante durante su procedimiento. Ademas:
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e Examinara su historia clinica con usted.

e Le preguntarasien el pasado la sedacion le ha causado
algun problema. Esto incluye dolor o nauseas (sensacion
de que va a vomitar).

e Le hablara acerca de sucomodidad y seguridad durante
el procedimiento.

e Ledira qué tipo de sedacion recibira.

e Respondera las preguntas que usted tenga acerca de la
sedacion.

Relnase con sumédico
Antes de su procedimiento hablara con su médico. Este le
explicara el procedimiento y respondera a sus preguntas.

Qué esperar durante su toracentesis

Al llegar la hora de su procedimiento, se le llevara a la sala
donde se lo realizaran. Un integrante de su equipo de
atencion le ayudara a subirse a la mesa de exploracion. Se
acostara de costado.

La bata de hospital quedara abierta por la espalda. Su
proveedor de cuidados de la salud utilizara imagenologia
de ultrasonido en su espalda para identificar en qué parte
de la cavidad pleural se encuentra el liquido. Un
ultrasonido es una exploracion de imagenologia que utiliza
ondas de sonido para crear imagenes del interior del
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cuerpo.

Una vez que haya encontrado el liquido, su proveedor de
cuidados de la salud le administrara el sedante a través de
la via IV. El sedante le ayudara a relajarse durante el
procedimiento.

Su proveedor de cuidados de la salud le limpiara la piel de
la espalda con solucidon antiséptica. Este es un liquido que
elimina las bacterias y otros gérmenes. Luego, le
administraran anestesia local para entumecer el area
desde donde drenaran el liquido. Recibira la anestesia en
forma de inyeccion.

Una vez que la zona esté entumecida, su proveedor de
cuidados de la salud comenzara con el procedimiento. Le
colocara una aguja a través del area entumecidayenla
cavidad pleural. Es posible que le pidan que exhale o que
aguante la respiracion en diferentes momentos del
procedimiento. Puede que sienta ganas de toser, pero
intente no moverse mientras tenga la aguja colocada.

Una vez que la aguja llegue al liquido de la cavidad pleural,
su proveedor de cuidados de la salud introducira un
catéter a través de la aguja. Un catéter es una sonda
delgaday flexible. Luego sacara la aguja, y asi un extremo
del catéter quedara colocado donde esta el liquido. El otro
extremo quedara fuera del cuerpo, conectado auna
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botella al vacio o botella de succidon. A través de la succion,
se extrae el liquido de la cavidad pleural hacia la botella.

Es posible que sienta molestias en el hombro o en el sitio
de insercion (el lugar donde se coloco la aguja). Esto puede
ocurrir hacia el final del procedimiento. Las molestias
deberian desaparecer una vez finalizado el procedimiento.
Sisiente dolor durante el procedimiento, digaselo a su
proveedor de cuidados de la salud.

Cuando su proveedor de cuidados de la salud considere
que ya se drend suficiente liquido, le quitara el catéter.
Usted no se ira a casa con el catéter colocado.

Una vez que haya terminado el procedimiento, su
proveedor de cuidados de la salud le colocara una tirita
(Band-Aid®) sobre el sitio de insercion.

Qué esperar después de su toracentesis

Después de su procedimiento, un miembro de su equipo
de atencion le trasladara a la sala de recuperacion.

Es posible que tenga tos durante algun tiempo después de
su procedimiento. Esto es normal. La tos ayuda a que el
pulmon pueda volver a expandirse, ahora que ya se extrajo
el liquido.

Luego de un tiempo, un miembro del personal le llevara
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desde la sala de recuperacion hacia otra sala para hacerle
una radiografia. El objetivo de la radiografia es asegurarse
de que ya no quede liquido y de que el pulmon esté
funcionando como deberia. Después de la radiografia,
podrairse a casa.

Puede retomar sus actividades normales después de su
procedimiento.

Cuidados en el hogar
Después de su procedimiento, es posible que se presenten
algunos efectos secundarios, como los siguientes:

e Tos.

e Molestias en el sitio de insercion. Llame a su proveedor
de cuidados de la salud si el malestar empeora o si siente
dolor en el sitio de insercion.

e Presion en el pecho. Llame a su proveedor de cuidados
de la salud sila presion en el pecho empeora. Si tiene
dolor de pecho, llame al 911 o vaya a la sala de
emergencias mas cercana.

Pérdida de liquido del sitio de insercion.
Sino sale liquido del sitio de insercion 24 horas (1 dia)
después de su procedimiento, puede quitarse la tirita.

Si, en cambio, si sale liquido del sitio de insercion, cambie
la tirita. No se deje una tirita humeda colocada. Esto puede
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irritar la piel y causarle dolor. Una vez que se haya
cambiado la tirita, cubrala con gasa. Luego, coloque otra
tirita sobre la gasa.

Sisale liquido del sitio de insercion durante mas de 2 dias,
llame a su proveedor de cuidados de la salud.

Resultados de laboratorio

Es posible que manden a evaluar en el laboratorio el
liquido que se extrajo de la cavidad pleural. La mayoria de
las personas puede obtener sus resultados de 5 a 7 dias
habiles (de lunes a viernes) después del procedimiento. El
proveedor de cuidados de la salud que le ordend la
toracentesis revisara los resultados con usted.

Si tiene una cuenta de MSK MyChart, podra ver los
resultados tan pronto como estén disponibles. Es posible
que los vea antes que su proveedor de cuidados de la
salud. Mientras que algunos resultados son faciles de
entender, otros pueden ser confusos o preocupantes.
Puede optar por ver los resultados, pero le recomendamos
que espere hasta que su proveedor de cuidados de la salud
se comunique con usted. El radidlogo le podra explicar lo
que significan los resultados.

Sino tiene una cuenta de MSK MyChart, puede registrarse
en mskmychart.mskcc.org. También puede pediraun
miembro de su equipo de atencion que le envie una
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invitacion.

Si necesita ayuda con su cuenta, llame al servicio de ayuda
de MSK MyChart al 646-227-2593. El servicio esta
disponible de lunes a viernes,de9a.m.a5p. m.

Cuando llamar al proveedor de cuidados de |la
salud

Llame al proveedor de cuidados de la salud si tiene:

Temperatura de 101 °F (38.3 °C) o superior.
Escalofrios (temblores).

Dificultad para respirar. Si tiene dificultad para respirar,
llame al 911 o vaya a la sala de emergencias mas cercana.

Presion en el pecho que no desaparece. Si tiene dolor de
pecho, llame al 911 0 vaya a la sala de emergencias mas
cercana.

Dolor o enrojecimiento en el sitio de insercidn que
empeora.

Liquido que drena del sitio de insercidon durante mas de
2 dias.
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tel:+1-646-227-2593

If you have questions or concerns, contact your
healthcare provider. A member of your care team will
answer Monday through Friday from 9 a.m.to 5 p.m.
Outside those hours, you can leave a message or talk
with another MSK provider. There is always a doctor or
nurse on call. If you’re not sure how to reach your
healthcare provider, call 212-639-2000.

Para obtener mas recursos, visite www.mskcc.org/pey
busque en nuestra biblioteca virtual.

About Your Thoracentesis With Local Anesthesia and Sedation -
Last updated on March 26,2026

Todos los derechos son propiedad y se reservan a favor de
Memorial Sloan Kettering Cancer Center
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