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Ayuda del experto



Lavado Gastrico

& Irrigacion de la cavidad gastrica para remover material recientemente ingerido.

Utiliza: Sonda Orogastrica (36-40 F / 22-28 F)




Indicaciones Contraindicaciones

En la exposicion esta implicado sélo un
xenobiotico que cuenta con un antidoto o
antagonista altamente eficaz.

El xenobiotico ingerido es potencialmente
toxico.

El tiempo entre la ingesta y la llegada a la
unidad hospitalaria no supera las dos | Ingesta de causticos.
horas."

El xenobidtico no es adsorbible por el
carbén activado o lo supera en una | Ingesta de hidrocarburos volatiles.
relacion mayor a 1:10.**

Via aérea protegida (en caso de paciente | Deterioro neurologico sin proteccion de la
con deterioro del estado de alerta). via aérea.

Cirugia gastrointestinal reciente, riesgo de
perforacion o sangrado gastrointestinal.

El beneficio es mayor que el riesgo.

No existe un tratamiento alternativo mas
seguro 0 mas efectivo.
No existen contraindicaciones para
_realizar lavado gastrico. _ =
*Considerar xenobioticos que retrasen el vaciamiento gastrico como anticolinérgicos, opioides o aquellos que
forman concreciones, en cuyo caso puede realizarse tardiamente; **En gramos, la relacion mayor a 1:10

(xenobidtico/carbon activado) supera la capacidad adsortiva del carbon activado.




Lavado Gastrico

& Colocar al paciente en decubito lateral izquierdo para favorecer el
desplazamiento del contenido gastrico al fondo y no al piloro.

® Trendelemburg a 15° para reducir riesgo de broncoaspiracion.

1. Decubito lateral izquierdo

2. H,0 tibia
(5 mikg)

4. Aspirador potente preparado
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Lavado Gastrico

& Administrar el liguidos en pequenos volumenes. (200-250ml en adulto
y de 10-15ml/kg en nifos)

® Obtener el efluente por gravedad (NO INSUFLAR NI ASPIRAR)

Suero de irrigacion =

Bolsa de drenaje
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SALVA LA VIDA
DE TUMASCOTA@




& Se obtiene de pulverizar cascaras de coco, aserrin y otros materiales organicos
expuestos a temperaturas de 600-900°C.

& Altamente adsorbente (800-1200m2 por cada gramo de carbdon) — Fuerzas de Van
Der Waals.

& Disrupcion de la circulacion enterohepatica.
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Relacion Tiempo-Efectividad
® 30min — Adsorcion de un 47-51%
® 60min — 38-40%
La primera hora es el tiempo ideal
® 4-24 hrs.

Edad Dosis (g/Kg)
10-25g * 0.5-1g/Kg

25-50g * 0.5-1g/Kg

25-100g * 0.5-1g/Kg



Técnica
®Via Oral

®Sonda Naso u Orogastrica

®Administrar con un catartico (manitol 25%), con una

relacion 1:4



COMPLICACIONES

® Nauseas, vomito, colicos.

® Malestar gastrointestinal.

® Neumonitis por aspiracion.

® Oclusion intestinal.



NO EXISTE FUNCIONALIDAD

®Metales

®Sales

&®Alcohol




Xenobioticos en los que puede realizarse
GASTRODIALISIS

Antidepresivos Ciclicos, Aspirina,
Amanitas, Aminofilinay
Antipaludicos

Barbituricos

Carbamazepina y Ciclosporina

Digitalicos y Dapsona




CASO

® Masculino de 18 anos de edad que es llevado a urgencias al
ser encontrado en su habitacion con pérdida del estado de
alerta.




ECG: 10Pts
TA: 150/90mmHg, FC:98Ipm, Temp:37.3°C
FR: 18rpm

& Los familiares refieren encontrar en su habitacion varias botellas de
vodka y cajas de medicamento vacias. Al interrogatorio dirigido
mencionan haberlo visto bien hace 2hrs aproximadamente,
perdiendo posteriormente contacto hasta encontrarlo en su cuarto.
Entre sus antecedentes destaca trastorno limitrofe de Ia
personalidad y consumo ocasional de marihuana y cocaina.



La familia presenta las siguientes cajas de medicamentos que
fueron encontradas en la habitacion del paciente:
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¢Y AHORA?




¢Como se indica la
preparacion de
carbon activado en
este paciente?
Peso: 75Kg
Talla: 1.67cm
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Cel: (+52) 5585808814
Dra. Leslie Moranchel Garcia E-mail: leslie_morgar@hotmail.com

Centro Toxicolégico Puebla
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