Algoritmo de diagnéstico y tratamiento de antidiuresis inadecuada

Categoria: 1 tema en 1 minuto
Publicado: Lunes, 08 Enero 2024 12:32
Escrito por: Sofia

Visitas: 3212

Algoritmo de diagnA3stico y tratamiento de antidiuresis inadecuada
A

AdroguA© H & Madias N. N Engl J Med 389, 2023

A

Puntos clAnicos claves:

A

al ¢ La hiponatremia es la anomalAa electrolAtica mA;s comA°n. La
afecciA3n suele ser causada por un exceso de agua en relaciBA3n con el
contenido de sodio y potasio.

dl ¢ En el SIAD, una causa frecuente de hiponatremia, el aumento de la
secreciA3n de hormona antidiurA®@tica en ausencia de estAmulos
osmA3ticos y hemodinAimicos provoca retenciA3n de agua por parte de
los riAtones y exceso de agua.

dl ¢ Las manifestaciones de SIAD dependen de la rapidez del desarrollo
y de la gravedad y duraciA3n de la afecciBA3n. Los sAntomas varAan
desde leves e inespecAficos (p. ej., debilidad y dolor de cabeza)
hasta graves y potencialmente mortales (p. ej., convulsiones y coma).

al ¢ Las causas del SIAD incluyen cAjncer, medicamentos, afecciones
pulmonares, trastornos del sistema nervioso central, estado
posoperatorio, nAjuseas intensas y estrA©s; frecuentemente la causa es
indeterminada.

al ¢ E1 SIAD gravemente sintomA;tico requiere tratamiento de emergencia
con cloruro de sodio al 3% para revertir el edema cerebral. Se
justifica la consulta con un especialista.

A

al ¢ Las estrategias de manejo del SIAD incluyen la reversilA3n o mejora
del trastorno subyacente cuando sea posible; restricciA3n de lAquidos;
suplementaciA3n con cloruro de sodio, a menudo con furosemida; y
tratamiento con urea o tolvaptA;n.all
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T

HIPONATREMIA

Obtener historia clinica y realizar examen fisi
Confirmar hiponatremia hipotdnica por
exclusion de hiperglucemia y otras causas de
hiponatremia no-hipoténica

HIPONATREMIA HIPOTONICA

Evaluar clinicamente el estado del volumen del
paciente como euvolémico, excluyendo la
hipovolemia y la hipervolemia

HIPONATREMIA HIPOTONICA EUVOLEMICA

Establecer la presencia de natriuresis (Nau
=30 mmol/I) ¥ concentracién inapropiada de
orina (osmolaridad >100 mOsm/kg de agua,
densidad =1003

Descartar insuficiencia suprarrenal
secundaria(cortisol sérico matinal normal. Si
dudoso, test de Synacten) e hipotiroidismo
severo (TSH normal)

DIAGNOSTICO DE SIAD

a

Adrogué H & Madias M. N Engl J Med 3892, 2023

Hiponatremia ne hipotdnica incluye:

-Hiponatremia hiperténica: hiperglucemia o retencion de
manitel hiperténico

-Hiponatremia isoténica: retencién de liquidos isotdnicos que
no contienen sodio (P. Ej solucién irriganta)
-Pseudohiponatremia: un artificio de laboratorio que puede
ser observado con hiperproteinemia severa o
hipertrigliceridemnia extrema.

La diferenciacidn entre hipovolemia y euvolemia puede ser
dificil, especialmente en afiosos

Valores bajos o normal-bajos de urea y creatinina; y de la
relacién entre urea/creatinina, v bajos niveles de acido Urico
orientan a euvolemia
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ALGORITMO TRATAMIENTO DE SINDROME DE ANTIDIURESIS INADECUADA

e

{Sintomas severos, o moderados a severos y alto
riesgo de progresién o de enfermedad intracraneal?

Restriccién de liquid
Si ién responsable,

!

Hipanatremia corregida

EHipenatremia corregida?
|

(falla en alcanzar el objetive)

Objetivo:
4-5mmol/l dentro de 1-2 horas

Limites de correccidn:

o de 24hs

No hay mas Tratamiento de
tratamientos SIAD crénica
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