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Introduccion

Este documento ha sido elaborado con la finalidad de ofrecer
consideraciones generales y detalladas para llevar a cabo el calculo de
una solucion hiperténica o hiperosmolar. Al abordar este proceso, se
busca proporcionar un enfoque exhaustivo que permita una
comprension de los elementos clave involucrados en la formulacion de
dichas soluciones. En este sentido, se abordardn aspectos
fundamentales, desde la seleccibn de los componentes hasta la
evaluacion de las propiedades osmolares, con el propdsito de brindar
una guia integral que facilite la implementacién efectiva de soluciones
con caracteristicas hipertonicas o hiperosmolares.
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Solucion
Hipertonica o
Hiperosmolar

Mecanismo de accidon

e Rehidrata, mejorando el clearence mucociliar.

e Reduce repulsion de cargas, mejorando compactacion de macromoléculas
del moco.

e Rompe enlaces, reduciendo la viscosidad de las secreciones.

e Estimula reflejo tusigeno.

e Mejora la efectividad para realizar Kinesiterapia respiratoria.

Materiales

e Sueroal 10 % de Na Cl.
e H20 al 0% (es aceptable también Agua bidestilada).
e Nebulizador tipo jet Hudson Il (ideal Pari Plus ultrasonico).

Si en su centro de salud no se encuentra o no tiene disponible una solucion
salina al 10 %No es posible utilizar suero fisiologico del 0.9 % , ya que no
cumple con el principio Hiperosmolaridad minimo.

Wallis C. (2001). Mucolytic therapy in cystic fibrosis. Journal of the Royal Society of Medicine, 94 Suppl 40(Suppl 40), 17-24.

httpS://dOi.Org/1 0.1177/014107680109440s06
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Calculo de la solucion
hiperosmolar o
hipertonica.

Recomendaciones generales para la concentracion

Podemos realizar la nebulizacion a varios porcentajes, siendo los mas
frecuentemente empleados: 3%, 5%, 7%, y 14% de NaCl, que corresponden a
dosis terapéuticas. No obstante, las concentraciones mas comunmente
utilizadas suelen ser del 5% y 7%, variando la cantidad total de mililitros de la
solucion.

e |os agentes hiperosmolares tienen el potencial de alterar las propiedades
fisicas del mucus y facilitar su limpieza incrementando el agua en el lumen
de la VAy reduciendo la cohesion en la red de mucina.

e Se prepara con 2/3 de solucion de NaCl al 10% diluida con 1/3 de agua
bidestilada. De la solucidon resultante, nebulizar 4 ml 2 veces al dia. En
lactantes nebulizar al 5% (mitad de NaCl al 10% y mitad de agua destilada)
por 2 veces al dia y si es bien tolerada se debe subir la concentracion al 7%.

e Se puede usar sola o alternada con DNasa (desoxiribonucleasa). Tiene un
efecto complementario de fluidificar secreciones.

e Ffectos adversos transitorios: Broncoconstriccion, faringitis, irritacion de los

0jOS y Mucosas.

e Recuerde que la cantidad de ml a nebulizar depende del tiempo que desee
realizar esta.
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¢, Cuanto es el
porcentaje Salino que
puedo nebulizar?

Secuencia de administracion de terapia inhalatoria

En los pacientes que usan mas de un farmaco por via inhalatoria la
administracion debe ser cada 12 hy en el siguiente orden:

1.Agonista Beta 2 adrenérgico de accion corta.
2.DNasa o solucion hipertonica,7%.
3.Kinesioterapia respiratoria.

4. Antibiotico nebulizado o polvo.
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¢, Cuanto es el
porcentaje Salino que
puedo nebulizar?

Ejemplo de nebulizacion al 5% de Na Cl

o X[IONaCl] =4ml[5%NaCl]

100 H20 100 H20
9 10X =20 miNadl
100 H20 100 H20

9 X = 20mINaCl = 2mINaCl

%%

2 ml Na Cl - 4 ml (solucién total) = 2 ml H20
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¢, Cuanto es el
porcentaje Salino que
puedo nebulizar?

Ejemplo de tarea para nebulizacion al 7% de Na Cl

o X[1ONaCl] =4ml[7% NaCl]

100 H20 100 H20
9 10X = miNadl

100 H20 100 H20
9 X=_ miNaCl=__ miNadCl

) /
___miNaCl -4 ml (solucién total) =__mlH20
Kineed
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