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Los pacientes adultos con enfermedades graves que se encuentran en
la unidad de cuidados intensivos (UCI) tienen mayor riesgo de
desnutricién debido a que el cuerpo responde a dichas enfermedades o

lesiones mediante el aumento de la tasa metabdlica. Ademas, la rutina
en la UCI . o : : :
de alimentacién del paciente puede estar alterada debido a que estan
inconscientes o demasiado enfermos para alimentarse o comer de
forma normal.

Alimentacion
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Alimentacién enteral (a través de una sonda colocada en el
estbmago o el intestino delgado, es una técnica eficaz y sencilla, de

facil manejo y con escasas complicaciones.

Los pacientes candidatos a la nutricién enteral por sonda son los
gue no pueden, no deben o no quieren comer y tienen el tracto
gastrointestinal anatémica y funcionalmente Gtil y de facil acceso.

Tipos de Los pacientes pueden

Alimentacion recibir nutricion artificial
de 2 maneras:

Alimentacion parenteral (a través de una sonda insertada en una
vena mediante la cual los nutrientes ingresan a la sangre
directamente), no pasa por el aparato digestivo.
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Este tipo de alimentacion se administra a una persona que no es el

capaz de absorber nutrientes en el intestino debido a vémito -
persistente, diarrea grave o enfermedad intestinal. A veces,
también se administra a personas que reciben dosis altas de
auimioterapia, radioterapia o un trasplante de médula 6sea.

ASPIRINA:
Salvo contraindicacién absoluta se administraran 300 mg de AAS via oral %b z.\.
al ingreso, cuanto antes mejor, seguidos de 100 mg/ 24 horas. ] 3
Contraindicaciones para AAS: 4cido acetilsalicilico
Tabletas
& Alergia documentada. 300 mg
Efervescentes

« Antecedentes de HDA inducida por Aines.
# Ulcera péptico
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. e Es heparina de bajo peso molecular es empleado como anti
Medicacion de la UCI ol P . IndustiaFrancesa
coagulante, se administrara 1mgr/Kg. Cada 12 horas por via S.C. y se Ven}hbaio‘r«%z 2
mantendra hasta el alta hospitalario o la revascularizacién coronaria Solucion inyectable subcutdnea
si se practica, durante un méaximo de 7 dias. 10 Jeringas prellenadas

Enoxaparina sadica.

Su dosificacion es de: 4.000 Ul (40 mg) una vez al dia via SC.

El AGRASTAT:

Est4 destinado a ser usado con &cido acetil salicilico y heparina no
fraccionada. Mecanismo de accion Es un antiagregante plaquetario IV.
Presentaciéon Solucién para perfusion E.V. de 250 ml con una
Medicacion en concentracion de 0.5 mg/ml. e

la UCI o - Aot o
Dosificacion:

% Infusion inicial de 0,4 mcg/kg/min durante 30 minutos.
& Infusién de mantenimiento de 0,1 mcg/kg/min.

Amilodipino (Norvas):

K3 Norvas

Se utiliza para tratar la hipertension y enfermedades coronarias.

5mg AMLODIPINO
o a2 q A TABLETAS
Dosificacion: 4 mg oral cada 12 horas, siempre asociado a Betabloqueantes o a . o macors:
otro Antagonistas del Calcio, alternando el horario de administracién (3 horas e Amtoago
cbp 1 tableta

minimo entre ellos). o
Caja con 10 Tabletas

TIROFIBAN:
AGF o e

7 . . .z . . . 10an,
Esté indicado para la prevencion del infarto al miocardio (IM). ————— ¥
Solo debe administrarse por via intravenosa y puede ad mi n istrarse con 12.5mg /50
heparina no fraccionada a través del mismo tubo de I '
perfusiébn. Se recomienda administrar Tirofiban con un equipo de : six a?gauﬁm:fsroa:
perfusion calibrado utilizando material esteril. SO,f,cié,,

L o . o : Parenteral 4
Dosificacion: se administra intravenosamente. El régimen de tratamiento g No HIESS) 3

3

recomendado es de 0.4 pg/kg/min i.v. durante 30 minutos seguidos de 3
2
3

una infusion i.v. de 0.1 pg/kg/min, lo que ocasiona unas concentraciones "'M;,m 6
plasmaticas constantes.
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Factores de Conversion y Regla de 3 en
Medicamentos




/ Es el primer paso en el calculo de un problema de dosificacion.
La administracion de la dosis precisa, en ocasiones, necesita cambios en la escala de
. - medida, por lo que se deben conocer sus abreviaturas y equivalencias, tanto en las
FEIBUED (B G medidas de peso y volumen més utilizadas, como en las medidas de volumen domésticas.
y Las equivalencias son validas, siempre que el prospecto o el cartonaje del medicamento
i no especifiquen una equivalencia diferente.

( UNIDAD ABREVIATURA UNIDAD ABREVIATURA
@
1 Kilogramo 1Kg = 1000 Gramos 1000 g
PESO =
1 Gramo 1G = 1000 Miligramos 1000 Mg
1 Miligramo 1 Mg = 1000 Microgramos 1000 Mcg
Ejemplos de Conversidn
1 Litro 1L = 1000 Mililitros 1000 M
VOLUMEN 1Litro 1L e 190_0 Centimetros 1000 Cc/Cm3
cubicos
Factores de 1 Mililitro 1Ml = 1 Centimetro clbico 1 Cc/ Cm3
Conversion y Regla de 1 Mililitro 1Ml = 1000 Micro litros 1000 pl
3 en Medicamentos NS

Procedimiento que se realiza para obtener la dosificacion indicada en forma exacta, ain en
cantidades muy pequefias, y asi evitar reacciones adversas por concentracion del farmaco.

< e Primero, debes calcular de forma exacta y precisa la dilucién del farmaco prescrito.
Regla de 3 e Segundo, obtener la dosis exacta en gramos (g), miligramos (mg) y microgramos (g).
e Y, por ultimo, debes obtener la accion farmacolégica efectiva mediante una diluciéon Calculo de dosis por
adecuada. lade 3
reglade
'ﬂH"’lCEw{erww *
A--B oy DD
C """ X A

Ejemplo: Vial de Gentamicina de 80mg con diluyente de 2 ml. Indicacion Médica: 20 mg cada
8 horas IV.

S S e Primer paso: Dividir los 20 mg entre 80 mg 20 mg / 80 mg = 0.25.

e Segundo paso: Multiplicar el 0.25 por los 2 ml 0.25 x 2ml = 0.5 ml.
e En este caso, se administraran 0.5 ml de Gentamicina.
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