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Métodos de oxigenoterapiay técnicas

Las técnicas que se emplean en la actualidad permiten aumentar la concentracion de
oxigeno y la presion del gas inspirado. Los sistemas de administracion estéan clasificados
como de bajo o de alto flujo. Un sistema de bajo flujo es aquel en el que s6lo una porcion
del volumen total inspirado por el paciente en un minuto es reemplazada por el sistema, por
lo que se debe complementar el volumen total con el aire ambiente, modificando la FIO2.

Por su parte, un sistema de alto flujo es aquel en el cual el volumen del aire inspirado por
minuto es suministrado por el propio mecanismo, el cual cubre la totalidad de los
requerimientos del paciente y brinda concentraciones mas precisas de oxigeno.

Sistemas de bajo flujo:

Canulas nasales: consiste en una extension con dos puntas que siguen la curvatura de las
fosas nasales. ideal para la terapia de oxigeno a largo plazo, en pacientes que requieren
bajos rangos de FIO. Técnica: Pedirle al paciente que se suene la nariz. Colocar la canula
de manera que las dos sondas se ajusten en su respectiva fosa nasal. Introducir las dos
sondas de la canula cada una en su fosa nasal. Pasar los tubos por encima de las orejas
del paciente hacia la barbilla y ajustarlos bajo esta con el pasador. Comprobar que no
producen presiones ni molestias.

Mascara facial simple: El flujo establecido para esta mascara es de 6-10 Lt./min.;
proporciona una FIO2 maxima hasta del 60%. No tiene valvulas ni bolsas de
almacenamiento. Ejerce presion sobre la nariz para evitar la pérdida de oxigeno y se ajusta
alrededor de la cabeza del paciente. Técnica: Situar la mascara sobre la nariz, la boca y el
gueso del paciente. Pasar la cinta elastica por detras de la cabeza. Adaptar la mascara a la
cara del paciente segun las instrucciones del fabricante. Dejarla ajustada a la cara, pero sin
hacer presion.

Méscara de reinhalacién parcial: El flujo para este tipo de mascara es hasta de 15 Lt./min.
0 mas. La concentracion de oxigeno obtenida es alrededor de un 60%. Esta indicada para
procesos de hipoxia moderada. Técnica:

Méscara de no-reinhalacién: El flujo utilizado para esta mascara es hasta de 15 Lt./min.
Asi, se obtienen concentraciones de oxigeno aproximadamente del 90%. Es usada en
pacientes en estado critico con hipoxia grave.

Sistemas de alto flujo:

Mascarilla Venturi: sistema basado que un flujo de oxigeno pasa a través de un
conducto estrecho con unas aberturas laterales, por las que permite el ingreso del
aire ambiente en la cantidad necesaria 18 / Documentos de Investigacion. Facultad
de Rehabilitacién y Desarrollo Humano para obtener la dilucion deseada, y un
orifico jet, que entrega dicha mezcla al paciente. Técnica: Colocar igual que la
anterior. Seleccionar en el dispositivo de regulacién de la concentracion de O2 la
FiO2 que se desea administrar. En este mismo dispositivo aparece indicado el flujo de O2
gue se tiene que seleccionar en el caudalimetro para conseguir la FiO2 deseada.

Tienda de traqueostomia o Tubo en T: dispositivo plastico que se ajusta alrededor del
cuello de los pacientes con traqueostomia. Técnica: Colocar el dispositivo de
administracién de oxigeno para la traqueotomia y evitar la traccién en la tragueotomia.
La mascara debe limpiarse cada 4 horas con agua porque las secreciones
acumuladas pueden producir infecciones en el estbmago.

Oxihood o Campana de oxigeno: dispositivo de plastico con el que se cubre la cabeza del
lactante y posee una entrada posterior para la conexién a la fuente de oxigeno. Es una de
las formas mas comunes de proporcionar y controlar la concentracion de oxigeno
inspirado, la temperatura y la humedad. Técnica: Colocar la carpa cubriendo la cabeza
del nifio y evitando decubitos en la cara y en los hombros del paciente. Colocar el
extremo del tubo de oxigeno dentro de la carpa y fijarlo a esta con esparadrapo, con

el fin de evitar que el flujo vaya directamente a los ojos del nifio. Abrir ligeramente las ey

ventanas de la carpa para evitar la acumulacion de CO2. Vigilar la aparicion de
humedad en la ropa del nifio y cambiarla cuando sea preciso.
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