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Ma dove ‘“vanno’ 1

Fluidi ?



L’acqua corporea totale

costltulsce il 60% dei




Distribuzione dei liquidi in % del totale

Comparti

Intra cel
M |ntra v




Intra-cellulare LIC




Extra-vascolare




Intra-cellulare




SOLUZIONE GLUCOSATA

COMPARTO COMPARTO
EXTRACELLULARE INTRACELLULARE

Stessa distribuzione nei comparti

Invariata la loro proporzione

Edema scarso o assente

Comparti




-
2l

Si distribuiscono solo
SOLUZIONI DI CRISTALLOIC

nel comparti Intra —vasc e Interstiz.

Causano edema In misura

proporzionale all’accumulo di sodio

COMPARTO COMPARTO SOLUZIONI DI CRISTALLOIDI

EXTRACELLULARE INTRACELLULARE

COMPARTO COMPARTO
EXTRACELLULARE INTRACELLULARE




SOLUZIONI DI COLLOIDI

Cosa fanno i
Colloidi ?

COMPARTO COMPARTO
EXTRACELLULARE INTRACELLULARE

SOLUZIONI DI COLLOIDI

COMPARTO COMPARTO
EXTRACELLULARE INTRACELLULARE




SOLUZIONI IPERTONICHE

COMPARTO COMPARTO
EXTRACELLULARE INTRACELLULARE

SOLUZIONI IPERTONICHE

COMPARTO COMPARTO

EXTRACELLULARE INTRACELLULARE




- Sodio (Na¥)




Distribuzione del Sodio nell’organismo:




Quanto sodio “libero” c¢’¢ nell’organismo ?

.000 meq (400gr) i

)0 meq ( 48 gr) B

0.000 meq (LSUgH




Volume di distribuzione di Na* e CI’

=+ 1S L




“Patrimonio” di Na*e CI" ?
Na™ 140 X 15L = 2100 meq

Cl" 100 X 15L =1500 meq
\

Extra-vascolare

. > = 35% dell’H2O corporea

=+ 15 LL




Sodio

Fabbisogno giornaliero di Na* : 0.7-3gr

= 30 meg

1 meg/L = 0,023 mg/L
1L elettrolitica = 140 meg = 3,2 gr

Enterale (1 gr/L) =45 meq/L === 90 meq /2L
Parenterale 60 meqg/L =) 120 meq /2L



Impatto dei fluidi esogeni

EE 1L Na* 154 meg/L ® + 7,3%
Cl 154 meg/L # +10,3%

\

Na* 2100 meg
Cl~ 1500 meg

.




Impatto di 3 L di SF
Edema-++

25606 1 + 22
Na*

= a7
1l



Impatto di 8 L di cristalloidi




SE FOSSE STATO VUOTO.....,‘



Azotemia/Creatining










In emergenza:

ristalloidi, mai colloidi !







Nella fase successiva;

2.

itiamo I’eccessivo apporte
di sodio:










