
OBTENCIÓN DE MÉDULA ÓSEA



Aspirado de Médula Ósea

o La exploración de la Médula 
Ósea es obligatoria ante 
cualquier trastorno de origen 
desconocido que altere el 
número de células, presente 
alteraciones morfológicas; 
además de ser importante en la 
evolución de los tratamientos 
(especialmente los 
hematológicos). 

o Las pruebas que son incluidas 
en la Medula Ósea son: 
Citometría de flujo, Aspirado de 
Médula y /o biopsia de Médula 



Material necesario

 Aguja de punción y de biopsia 
y 
líquido de transporte de 
biopsia (formol al 10%).

 Portas limpios y secos.
 Jeringas de 10. c.c. y de 20. 

c.c. 
 Agujas subcutánea e 

intramuscular.
 Guantes estériles y de un solo 

uso.
 Paño, apósitos y gasas 

estériles.
 Anestésico local (scandinibsa 

al 2%).
 Betadine.
 Hojas de bisturí.
 Documentos:

 Hoja de Consentimiento 
informado.

 Hoja de datos del aspirado de 
Médula Ósea.

 Carro de transporte de portas.



Metodología

¿El paciente?

 Explicarle el procedimiento.

 Verificar que lo entiende 
adaptándonos a su nivel cultural.

 Tranquilizarle en todo momento, 
antes y durante el proceso.

 Al final del aspirado explicarle las 
recomendaciones correspondientes 
en relación a la prueba.



¿El paciente?

 Paciente de 
traumatología.

 Con fiebre de origen 
desconocido.

 Temor a la prueba.



Hoja de consentimiento



Preparación del paciente

 En primer lugar 
colocamos al paciente en 
decúbito prono, luego se 
localiza la zona donde se 
va a realizar la punción.

 Una vez localizada la 
zona de punción 
preparamos al paciente 
para la prueba.



Preparación del Aspirado

 Se desinfecta la 
zona con yodo y 
una vez seca se 
coloca un paño 
estéril al que se le 
incorpora todo el 
material que se va 
a necesitar para el 
aspirado.



Preparación del Aspirado

 Se aplica anestesia 
en la zona donde 
se va a realizar la 
extracción de 
médula.



Extracción de la médula

 Una vez 
anestesiado y 
localizado el 
lugar se 
procede a la 
extracción de 
la médula



Realización de los frotis

 A continuación se 
realizan con el 
material obtenido 
varios frotis de la 
médula ósea.



Biopsia de Médula Ósea

 Una vez terminado 
el aspirado se 
procede si fuese 
necesario a la 
extracción de la 
biopsia.

 Se localiza, se 
mide y se extrae.



Recogida de la muestra de Biopsia

 La muestra de biopsia 
se recoge y es rotada 
entre dos portas para 
su posterior tinción y 
análisis. 

 Se introduce en 
un recipiente en 
una solución de 
formol al 10%



Final de la extracción

 Después de haber 
hecho presión 
durante un tiempo 
sobre la zona de la 
punción, se coloca 
un apósito de 
forma que 
comprima toda el 
área afectada. 



 A continuación el 
material usado es 
desechado en el 
contenedor de 
biorriesgo. 

Final de la extracción



Hoja de Estudio de Médula Ósea



Llegada al laboratorio

 Una vez en el 
laboratorio se 
marcan las 
extensiones con 
un lápiz de grafito 
o diamante para 
poder identificar 
todas las muestras 
que se han 
realizado.



Tinción y lectura

 Se tiñen con el 
método May 
Grunwal-Giemsa

 Y finalmente se ven 
al microscopio. 



Muchas Gracias


