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RESUMEN

En las Unidades de Cuidados Intensivos es necesario un continuo control hemodinámico del paciente crítico. La 
cateterización arterial, que es el segundo procedimiento más realizado en UCI, nos permite tener un control continuo 
de la presión arterial (PA) y un acceso permanente para muestras gasométricas. La canalización de un catéter arterial 
radial y su correcta monitorización es una técnica enfermera desarrollada a diario por las enfermeras de UCI. Por ello 
es importante que estén bien instruidas en esta técnica, con lo que conseguiremos minimizar los posibles riesgos y 
complicaciones para el paciente derivados de este procedimiento.
Palabras clave: catéter arterial radial; monitorización hemodinámica; paciente crítico; técnica Seldinger.

Radial arterial catheter: insertion and monitoring technique

ABSTRACT

In the Intensive Care Units, continuous hemodynamic control is necessary in critically ill patients. Arterial catheter-
ization, which is the second most performed procedure in the ICU, allows us to have continuous blood pressure (BP) 
control and permanent access for gasometric samples. The radial arterial catheter cannulation and its correct moni-
toring is a nurse technique developed daily by ICU nurses. That is why it is important that they will be well instruct-
ed in this technique, which will achieve minimize possible risks and complications for the patient arising from this 
procedure.
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Introducción

La cateterización arterial es el segundo procedi-
miento más realizado en las Unidades de Cuida-
dos Intensivos. Estos dispositivos son esenciales 
para el manejo de los pacientes hemodinámica-
mente inestables o en los que la valoración de los 
parámetros gasométricos se deba realizar de una 
manera regular.

Objetivo

Instruir al personal de enfermería en la canaliza-
ción de un catéter arterial radial y su correcta mo-
nitorización.

Metodología

Revisión bibliográfica: PubMed, Scielo, Cochra-
ne, protocolos implantados en UCI.

Palabras clave: Catéter arterial radial, monitoriza-
ción hemodinámica, paciente crítico, técnica Sel-
dinger.

4. Material

• Manguito presión 300 mmHg
• Transductor presión arterial
• 500 ml suero fisilógico
• Heparina 1%
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• Soporte transductor
• Gorro y mascarilla
• Bata y guantes estériles
• Clorhexidina alcohólica 2%
• Anestésico tópico
• Empapador
• Campo estéril
• Catéter corto radial
• Apósito estéril 
• Sistema de fijación
• Gasas estériles

Técnica de inserción

1. Seleccionar arteria mediante palpación y rea-
lizar maniobra de Allen: Comprimir arteria 
radial y cubital simultáneamente hasta que 
aparezca palidez en la palma de la mano. Al des-
comprimir una de las arterias, debe aparecer ru-
bor en la palma. 

2. Aplicar anestésico tópico local. 
3. Gorro, mascarilla, lavado quirúrgico de manos, 

bata y guantes estériles. 
4. Colocar campo estéril que cubra completa-

mente al paciente dejando la zona de la arteria a 
canalizar expuesta. 

5. Antisepsia de la zona de punción con clorhexi-
dina alcohólica al 2%. 

6. Localizar por palpación el pulso arterial y cana-
lizar la arteria con técnica Seldinger: Puncionar 
arteria con la aguja – Introducir guía – Retirar 
aguja – Introducir el catéter – Retirar la guía. 

7. Conectar el extremo distal del sistema trans-
ductor y fijar el catéter a piel con sistema de fi-
jación. 

8. Limpiar y desinfectar la zona de inserción cu-
briéndola con apósito estéril. 

Monitorización

1. Heparinizar suero fisiológico (SF) con 2cc he-
parina sódica 1%.

2. Conectar sistema al SF y purgar evitando bur-
bujas de aire.

3. Inflar presurizador a 300mm Hg. 
4. Conectar cable de conexión al monitor. 
5. Colocar el transductor a nivel de la aurícula de-

recha y hacer cero en el monitor para calibrar 
abriendo el transductor a la atmosfera.

6. Comprobar onda de presión arterial en el mo-
nitor. 

7. Establecer límites de alarmas en el monitor.

Conclusión

El conocimiento por parte del personal de enfer-
mería de una adecuada técnica de canalización de 
un catéter arterial radial y su posterior monitori-
zación minimiza los posibles riesgos y complica-
ciones para el paciente derivados de este procedi-
miento.

Figura 1. Material para la cateterización radial.

Figura 2. Monitorización de la cateterización radial.
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