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 BLOQUE 7: UNIDAD DE CUIDADOS RESPIRATORIOS INTERMEDIOS
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2) adecuados para las demandas del metabolismo1. Se 

2

hipercapnia (PaCO2

Etiología

2

Tabla 1.

Tabla 1. Etiología de la IR aguda hipercápnica.

2

Gradiente alveoloarterial O2 normal 
(Afectación extrapulmonar)

•  Depresión del centro respiratorio:
    Fármacos, TCE, infecciones SNC, ictus

•  Enfermedades neuromusculares:
    ELA, síndrome de Guillain Barré, botulismo, 
    miastenia gravis, tétanos

•  Obstrucción vía aérea superior:
    Cuerpo extraño, edema de glotis, parálisis de 
    cuerdas vocales, absceso retrofaríngeo

Gradiente alveoloarterial O2 elevado
(Enfermedad pulmonar)

•  Cualquier causa de IRA parcial prolongada o tan 
    grave que produzca fatiga muscular

•  Cualquier causa de IRA global con alteraciones 
    pulmonares graves asociadas (EPOC grave y EPID 
    con alteración de la V/Q, asociando fracaso 
    ventilatorio por fatiga diafragmática)

•  ICC y EAP (alteración V/Q)
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3

 

PaCO2 3) normales o ligeramente bajos.

 

2 3

Tratamiento

4.

5

(spontaneous/timed)

6.
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2O, 

2O).

 

 » 2

 » 2

 » Rampa corta si hay trabajo respiratorio intenso y frecuencia respiratoria 

consciencia.

 » Frecuencia respiratoria de rescate de 12 a 14 rpm.

 »

 »

 » Valorar la tolerancia.

 

 
(Figura 1).

 

Retirada de la VMNI
Plantearemos la retirada del SRNI bien sea por fracaso de ella (ausencia de res-

7

2). La reti-
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dad de VMNI domiciliaria.

Es importante recordar que la VMNI no debe ser causa de retraso de una intuba-

Presión
(cmH2O)

IPAP

PS

EPAP EPAP

IPAP

PS

Inspiración Espiración

Tiempo

Inspiración Espiración

0

controlado (iniciada por el respirador).

et al. ABC de la VMNI. En: 

Flujo
l/min

Inspiración Espiración

Tiempo

Inspiración Espiración
0

inspiratorio inspiratorio

espiratorio espiratorio
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RECORDAR QUE

2 

 Debemos tratar la causa desencadenante de la hipercapnia.

 

 

 

QUÉ NO HACER
 Dar SRNI a pacientes en parada cardiorrespiratoria, inestabilidad 

 

 
mientras tenga VMNI.

Resumen
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