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Ventilación	mecánica	

	
Proceso	entrada	y	salida	de	
aire	de	los	pulmones	por	medio	
de	un	ventilador	mecanico	

	

Cuando	ventilar:	
	
Caída	Glasgow.		
Hipoxemia	–	Colapso	Pulmonar.	
Shock.	
Cirugías	(protectora)		

Ventilación	mecánica	

Conclusión:	
N:	861	
Vt	6ml/k	->	mortalidad	31%	
Vt	12ml/k	->	mortalidad	39%	

Como	ventilar?	
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Ventilación	mecánica	

Volumenes	 Presiones		

Conceptos	en	base	a:	

Ventilación	mecánica	

Volumenes	

Flujo	inspiratorio	(Lts):	Velocidad	entrada	volumen	
gas			

Tiempo	inspiratorio:	Dado	por	la	duracion	flujo	
ispiratorio		

Relacion	I-E	
Flujo	–	Frecuencia-	Pausa		
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Ventilación	mecánica	

Volumenes	

Relacion	I-E	
Flujo	–	Frecuencia-	Pausa		

Ventilación	mecánica	

Volumenes	

Tablas	volumen	corriente	(Vt)		
En	relacion	peso	ideal		

Peso	ideal		

Hombres	
50	+	0.91(altura	cm	–	152,4)	

Mujeres	
45,5	+	0,91(altura	cm	–	152,4)	

¿CON	CUENTO	INFLO	LOS	PULMONES?	
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Ventilación	mecánica	

Ventilación	mecánica	

Volumenes	 Volumen	control		
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Ventilación	mecánica	

Presiones		

Gatillo	/trigger	
Frecuencia-tiempo	
Presion:	Descenso	valor	programado	activa		
Flujo:	Deteccion	flujo	activa	gatillado	
	
	
Gatillo	/	Trigger	
Espontaneo	
	

		

Ventilación	mecánica	

Presiones		

	
Presión	Control	
Limitar	presiones	vía	aérea	al	ventilar	
Limita	volumen	corriente	
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Ventilación	mecánica	

Presiones		

	
Presión	soporte	
Asistencia	esfuerzo	inspiratorio	

		

Ventilación	mecánica	

Presiones		

Complacencia	pumonar	
Distensibilidad	pulmorar	

	
Presión	plateau	o	meseta	
Estabilización	pulmonar	en	inspiración	
		

Pausa	inspiratoria	–	Pulmón	lleno		

Presion	pico/presion	insp.	maxima	(Pim)		
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Ventilación	mecánica	

Presion	pico/presion	insp.	maxima	(Pim)		

Ventilación	mecánica	

Presiones		

Presión	media		vía	aérea	(promedio	en	varias	
respiraciones	)	

Presión	positiva	al	final	espiración	(PEEP)		

Barotrauma	-	Atelectrauma		

Presión	distención	0		driving	pressure	
Mayor		15	–20		sobredistencion			
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Ventilación	mecánica	

Presiones		

Presión	media		vía	aérea	(promedio	en	varias	
respiraciones	)	

PVAmedia	=	PEEP	+	[(Pmeseta	-	PEEP)	x	Tinsp]	

Ventilación	mecánica	

Presiones		

C-PAP:	Ventilar	con	presión	positiva	de	modalidad	
espontanea	

C-PAP:	Presión	positiva	continua	en	la	vía	aérea	
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Metas	ventilacion	
mecanica				

		Drive	pressure	menor	20	ideal	
menor	15	

		Peep	entre	5	a	10	cm	agua	

		Volumen	corriente		
Vt	=	6	a	8	ml/k	peso	

		Presiones	meseta	bajo	30	cm	
agua	

		Comienzo	weaning	al	
momento	intubacion	

	Evite	daño	

Cuidados	de	Enfermería	

	
Aseos	bucales	con	clorhexidina	
Prevencion	úlceras	por	estrés	(fijacion	tubos	oro	traqueales	
y	traqueostomias)	
Suspension	sedacion	matinal	
Decubito	dorsal	45	grados		

	

Revision	alarmas	Ventilador	mecanico	
Permeabilizar	via	aerea	
Ajustes	Vm	v/s	gasometria	
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Conclusiones				

Disminucion	vt	–	única	medida	eficaz	en	reducción	de	la	mortalidad	
asociada	a	ventilacion	mecanica					

La	mejor	manera	de	ventilar	pacientes	,	la	que	mejor	maneje.	

Idioma	comun	(conceptos	generales)	muchas	maneras	ventilar	
pacientes	

Correlacione	parametros	ventilador	v/s	gasometria				

Cuidados	enfermeria	-	Prevenga	complicaciones			
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