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MONITORIZACION HEMODINAMICA

" [a monitorizacion hemodinamica (MH), resultan imprescindibles para
lograr una terapia hidrica y un soporte vasopresor e inotropico racional
y dirigido a metas terapeuticas especificas

" |[a MH ideal deberia ser poco invasiva, fiable, precisa, facil de realizar,
continua y a pie de cama.

= Es usual la monitorizacion de parametros hemodinamicos simples como
la frecuencia cardiaca, la presion arterial, la presion venosa central, el
indice de shock y la presion del pulso.



MONITORIZACION HEMODINAMICA Y FLUIDOTERAPIA
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Figura 1 Curva de funcion ventricular o de Frank-5Starling.



VARIABLES HEMODINAMICAS BASICAS

* Precarga: grado de
estiramiento maximo o
tension de las fibras
miocardicas antes  del
inicio de la contraccion
ventricular - T

-

WS Volumen sistalico

Volumen sistdlico
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Figura 2 Diferentes respuestas ante un incremento de la pre-
carga dependiendo de la curva de funcion ventricular.



VARIABLES HEMODINAMICAS BASICAS
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VARIABLES HEMODINAMICAS BASICAS

* Poscarga: es la tension e la pared del ventriculo izquierdo requerida
para superar la resistencia a la eyeccion de la sangre durante la sistole



Contractibilidad/

Precarga Poscarga ., )
& & Funcion cardiaca

am |V TDG, VS|, VVL IC, FEG, IFC, IVL




PRESION VENOSA CENTRAL




METODOS DE MONITORIZACION HEMODINAMICA

Estos se dividen en tres categorias segun el estrés que ejercen
sobre el organismo. Pueden ser invasivos, medianamente invasivos
O NO Invasivos.



METODOS INVASIVOS: CATETER DE SWAN-GANZ

* Determinacion del gasto
cardiaco,

 Oximetria mediante la
saturacion venosa de
oxigeno

* Presiones a diferentes
niveles (AD,VD, PAP, POAP)

* Evaluar respuesta a
fluidoterapia
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METODOS INVASIVOS: CATETER DE SWAN-GANZ

Desfase temporal
Poco confiable ante regurgitacion tricuspidea

Operador dependiente
Asociado a heumotorax, arritmias, infecciones, lesiones valvulares,

ruptura de la arteria pulmonar



METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS: SISTEMA PICCO

* Emplea la termodilucion transpulmonar
* Requiere una via venosa y una arterial
* GC basado en el analisis de la onda de pulso




METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS: SISTEMA PICCO

RICCO Module setup configuration

Injectate temperature sensor housing
PV4046 (included in PV8115)

PULSION

oot o = O PHK 206

M1646A  (Philips)*
PC80109 (PULSION)*

_Temperature interface cable M1643A

PULSION Disposable pressure transducer
DPT Monitoring Kit PV8115

Arterial thermodilution catheter
e.g. PV2015L20

* Cables are identical and only intended for use with the injectate temperatur sensor housing PV4046 for room tempered and iced injectate



METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS: SISTEMA PICCO

=

* PiCCO (Pulse Induced Contour Cardiac Output)

* Por analisis del contorno del
* Por termodilucion: pulso:

Gasto Cardiaco
Agua Pulmonar Extravascular

Volumen al final de diastole

Volumen Sanguineo Intratoracico

Indice de Funcion Cardiaca

Fraccion Eyeccion Global

International Anestesiology Clinics Vol 48 No 12010



METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS: SISTEMA LIDCO

* Emplea la litiodilucion transpulmonar

* Requiere una via venosa y una arterial

* Gasto cardiaco

* Variacion de volumen latido

* Variacion de la presion de pulso

* Puede usarse por periodos prolongados
* Costo menor que el CAP



METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS: SISTEMA LIDCO

Limitaciones

Pacientes con regurgitacion aortica

Despueés de reconstruccion aortica

Pacientes con balon intraaortico

Pacientes con vasoconstriccion arterial periférica pronunciada
Relajantes musculares interfieren en la medicion



METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS: SISTEMA VIGILEO

Flo Trac conectado a catéter arterial

Calcula presion de pulso

No necesita un acceso venoso ni calibracion externa

Se limita en ritmos irregulares o inestabilidad hemodinamica

»

B Ectwards Liesciences™




METODOS MINIMAMENTE INVASIVOS

* SistemaVolume View (Edwards LifeScience)
* Sistema Mostcare
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METODOS NO INVASIVOS: SISTEMA NICOM DE BIORREACTANCIA

ELECTRICA TORACICA

* Analiza cambios de la amplitud y frecuencia de impulsos eléctricos que
pasan por el torax
* Determina GC,VS y contractibilidad cardiaca




METODOS NO INVASIVOS: ECOGRAFIA

e Point of Care Ultrasound: una
extension de la exploracion del
paciente

* Indice de vena cava inferior

* Doppler permite medir el VS

* IVCI poco util en derrame pleural
derecho, hipertension pulmonar
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