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ALGORITMO DEL MANEJO —I EMODI NA/V\ICO
- \ Indice cardiaco < 2,5 (I/min/m)
OBJETIVOS PRIMARIOS:
1.1IC>25
2. VPP% f 15% Test Elevacion MMII o
3. dP/dT =0,8-17 Infusion de 250 ml volumen
4. PAM:>60 ;Aumenta el IC > 10%?
5.5VRI 1.500-2.500
N Y, |
PRECARGA m
SiVM y Vt > 8ml/kg: | |
VPP% >15%7
Si VE + Valsalva: _— [ Responde a volumen ] [No responde a volumen]
VPP%>50%"7 ‘ ‘
CONTRACTILIDAD [ Normal j [ Alterado ] [ Normal j [ Alterado ]
| | | |
dcpéf [ 0,8-17 J [ <07 ] [ 0,8-17 J [ <07 ]
Realizar ECOCARDIO “0.5-05 <03 0,505 <03
N . s N N
POSTCARGA @)isminuidas) éumentadas @)lsmmwdasj éumentadag Disminuidas éumentadas
y, N\ Y, Y,

N\ 4 I N\
PAM <60/<20% <60/<20% <60/<20% <60/<20% <60/<20% <60/<20%
SVRI <1.500 >2.500 <1.500 >2.500 <1.500 ) >2.500
MANEJO HEMODINAMICO
Infusion
de volumen VASOP INOT VASOP INOT
Fluidoterapia
F. Vasoactivos I I
Uifusien Infusion Restriccion de volumen
cuidadosa cuidadosa VASOP INOT

de volumen

de volumen

y/o diuréticos

VM: ventilacion mecanica

VE: ventilacion espontanea

IC: indice cardiaco

MMII: miembros inferiores

VPP: variacion de la presion del pulso
dP/dT: derivada presion/tiempo

CCE: ciclo de eficiencia cardiaca

PAM: presion arterial media

SVRI: resistencias vasculares periféricas
VASOP: vasopresores

INOT: inotropicos
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Monitorizacion hemodinamica no invasiva o
minimamente invasiva en el paciente critico en
los servicios de urgencias y emergencias.



