FLUXOGRAMA

DE TRATAMENTO

DO CHOQUE SEPTICO
EM CRIANCAS

'Diis. TILAS

Dia Mundial da Sepse Instituto Latino-Americano de Sepse

PENSE.
'PODE SER
SEPSEY’

*  Aumento da necessidade
de oxigénio,
‘aumento do esforco /
trabalho respiratério,
hepatomegalia

NAO
ESQUECA:

1. Implementar uma estratégia
de triagem sistematica para
reconhecimento da sepse

2. Monitorizar paciente
3. Fornecer O (saturagéo >92%)
4. Obter acesso IV /10 rapidamente
5. Coletar kit sepse pediatrico:
gasometria e lactato, hemograma
completo, creatinina, bilirrubina,

coagulograma, hemoculturas e
culturas de sitios suspeitos.

** Concentragao para uso
de droga vasoativa por
acesso venoso periférico:
4 meg/mL.

6. Iniciar terapia antimicrobiana
empirica (até a 1% hora ap6s suspeita
diagnéstica)

7. Corrigir disturbios metabélicos
e de eletrélitos para niveis
fisiologicos - atengao para
hipoglicemia e hipocalemia

8. Caso o acesso venoso central nao
esteja disponivel rapidamente, na
pratica clinica, usamos a droga
vasoativa inicial via veia periférica.
Preferencialmente em uma veia
proximal a fossa antecubital,
utilizando uma concentragao diluida
e por curto periodo de tempo.
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