ANAFILAXIA: Administracion de

ADRENALINA IM en ambito sanitario

BLOQUE CLINICO Y LOCALIZACION PRIORITARIA
DOSIFICACION (Musculo Vasto Lateral)

¢Qué es la Anafilaxia? Zona de Eleccion: Muslo ADVERTENCIA CRITICA:
PROHIBICION DEL GLUTEQ

ADVERTENCIA CRITICA
Y ALTERNATIVA

Reaccion sistémica
grave, aguda y
potencialmente letal,
causada por la
liberacién masiva de
mediadores quimicos
de mastocitos,
baséfilos y otras

v células inflamatorias.

Se manifiesta en los
sistemas cutaneo,
respiratorio,
cardiovascular r
gastrointestina

El uso de la regidn glitea esta
contraindicado segtin la ficha técnica.

4 Razones Clinicas para
EVITAR el Gluteo

@ 1. Absorcion excesivamente lenta

= 2. Tejido adiposo impide llegar al
L mdsculo

% 3. Riesgo de lesidn del nervio ciatico
ﬁé:) 4. Retraso inaceptable del tratamiento.

El Shock Anafilactico

Riesgo Critico de
Gangrena Gaseosa

La vasoconstriccion disminuye

Es la maxima manifestacion D_ Puncion a 90° presion de oxigeno en tejido,
de |a anafilaxia, producida favoreciendo multiplicacion de

cuando ocurre una caida de O Zona prioritaria para Clostridium welchii (anaerobio).
|a tension arterial. rapida absorcion

Material para Adultos (Vasto) ~ Brazo (Musculo Deltmdes)
Tratamiento de eleccion:

m Ll n

Jeringade Ampollade Aguja Verde
m tuberculina adrenalina (21Gx11/2)

Puncién a 90°.
NO utilizar en
niios < 3 anos.
Tmg/ml

Material para Adultos (Deltoides)

Material para Nifios (Vasto)
Dosis estandar Rt ﬂ

Adultos: Joingade  Ampolnde A Az
0,3mg a 0,5mg Agzgig ﬁ')"

Material para Niiios (Deltoides)

Ninos:
0'01 mg por Cada .Ierlnga de Ampolla de =
3 tuberculina adrenalina Agl.qa Naranja %
kilogramo de peso. Img/ml (256 x 5/8 corta) Ag..,a Naranla
sequn edad y Jeringade Ampollade (256 x 5/8)
peso. tuberculina adrenalina sequn edad y peso
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