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FLUIDO TERAPIA

.

Es la técnica de administracion de liquidos a través de una
via venosa, para mantener el equilibrio hidroelectrolitico.

.

Tipos de fluidos

v
Cristaloides.

Expanden el
volumen
intravascular 'y
porta energia

|

Hipertdnicas.

Déficit calérico,
desnutricion, coma
hipoglicemico. Edema
pulmonar y cerebral

Nutricién parenteral,
hipercalcemia, coma
hipoglicemico, edema
cerebral y pulmonar.

Nutricion parenteral,
coma hipoglicemico,
edema cerebral vy
pulmona¢

Isotonicas

Deshidratacion
hipernatremia,

vomito, diarrea,
hemorragias, aporta
energia.

Contraindicada: con
hemotransfusiones y
shock hipovolémico,
causada hemolisis.
Exceso: edema
cerebral

Deshidratacion, shock
hipovolémico 22 E.
hiponatremia,

guemaduras extensas

Shock hipovolémico,
quemaduras
extensas.
Contraindicada:
hemotransfusiones,

hipercalcemia, ins.
Renal terminal.
Exceso: edema

periférico- pulmonar,
hipercalcemia.

- Suero terapia

Expande el Las principales
volumen  mas complicaciones
rapido que los debidos al volumen
cristaloides vy perfundido en Ila
mejoran el flujo fluidoterapia son:
sanguineo insuficiencia cardiaca,
l edema agudo de
pulmén vy edema
cerebral.
Naturales L

- Monitorizacion en

. fluido terapia
Quemaduras mas de

40%, shock El empleo de
hipovolémico soluciones

hemorragico. Se intravenosas implica
distribuye en los riesgos importantes,
compartimentos por lo que se requiere
intravascular 40% e una continua
intersticial 60% evoluciéon de la

situacion

_ hemodinamica del
Hipo perfusion sin paciente,  valorado
respuestas con especialmente la
cristaloides, con aparicién de signos y
hemorragiis. sobre adaptaciéon de

e . agua o electrolitos.
Artificiales

Diuresis osmgdtica.
Reduccion de la
presion intracraneal.
Reduccion de |la
presion intraocular.
Facilitar la eliminacion
de medicamentos y
toxinas.

Insuficiencia renal
aguda. Hipertension
intracraneal. Trauma
craneoencefalico.

Hipotdnicas

- » Dextrosa2.5%

Deshidratacion post-
operatorio

hipernatremia
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