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golpe de calor en adultos

. MANEJO DE GOLPE DE CALOR

PROMOCION

Recomendacién Clave

Se recomienda se mantengan estrategias de difusién constante de las ondas de calor en
diferentes medios, ya que las ondas de calor son el principal factor de riesgo para presentar B
golpe de calor

Se recomienda incrementar las medidas preventivas para evitar el golpe de calor en los
meses de junio a agosto

PREVENCION

Recomendacion Clave GR*

Se recomienda informar de los principales factores de riesgo para el desarrollo de golpe de
calor en adultos, que son: sobrepeso y obesidad, bajo nivel de condicion fisica, falta de
aclimatacion al calor, deshidratacion, antecedentes de golpe de calor, disfuncién de las
glandulas sudoriparas, quemaduras solares, enfermedades virales, diarrea.

Se recomienda evaluar el estado fisico y clinico de las personas antes de ser sometidas a
actividades fisicas en altas temperaturas ambientales, considerar el indice de masa corporal B
para la graduacién y tiempo de exposicién a climas célidos.

DIAGNOSTICO

Recomendacion Clave GR*

Se recomienda utilizar los criterios clinicos de Bouchama para el diagndstico clinico de golpe
de calor. En todos los pacientes con antecedentes de estar expuesto a termperaturas
ambientales mayores a 32°C y que presenten temperatura corporal central mayor de 40°C,
alteraciones en el sistema nervioso o disfunciones organicas.

Se recomienda clasificar la enfermedad asociada al calor en 3 estadios, sugeridos por la
AJMA, los cuales se relacionan de acuerdo con la gravedad en la manifestacién de los B
sintomas, y es (til en la toma de decisiones para la referencia y traslado

*Grado de Recomendacion
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TRATAMIENTO

Recomendacién Clave GR*

Se recomienda el siguiente orden de atencién ante la sospecha de que un paciente tenga
golpe de calor

Acueste a la victima en un ambiente fresco o en la sombra

Afloje y quite la ropa excesiva

Humedezca la piel con un pafio himedo o atomizador

Refresque con empleo de abanico

Ministre agua para beber si estd completamente consciente, ministre liquido de B
electrolitos con 3 a 8% de carbohidratos para el tratamiento de la deshidratacion
relacionada con el esfuerzo, si no se dispone de liquido de electrolito de carbohidratos,
el agua es una alternativa aceptable

6. Llame a una ambulancia si no mejora rapidamente

7. Humedezca la piel con un pafio humedo o con atomizador y abanique varias veces

8. Aplique compresas de hielo envueltas en el cuello, la ingle y las axilas

arwnNpE

Se recomienda colocar a la victima en una barrera aislante, como una almohadilla para dormir
0 una bolsa de dormir, esto disminuye la conduccién del calor desde el suelo, afloje o quitar
cualquier ropa ajustada para optimizar la circulaciéon de aire en el intercambio de calor por
conveccion

Se recomienda trasladar de manera inmediata a los pacientes con signos de gravedad B

Se recomienda mantener los siguientes objetivos durante el traslado:

1. Bajar la temperatura corporal central lo mas rapido posible

2. Apoyar la funcién del sistema de érganos, ya que los pacientes pueden desarrollar
insuficiencia organica multiple con estado de choque, insuficiencia respiratoria aguda,
lesién renal aguda, coagulopatia intravascular diseminada e isquemia intestinal

3. Elapoyo hospitalario dependera del estado clinico del paciente, el cual puede ir desde
oxigeno suplementario, realizar intubacién y ventilacion mecéanica, establecer un
acceso intravascular adecuado, restaurar el volumen intravascular con una solucién
cristaloide isotdnica intravenosa, colocar un catéter vesical para controlar la salida
de orina e iniciar vasopresores para apoyar la sangre

Se recomienda utilizar soluciones isotdnicas durante la reanimacion de pacientes con golpe
de calor (hartmann o solucion salina al 0.9%), basado en metas para evitar sobrecarga de B
fluidos y mantener una adecuada perfusién de la microcirculacion

*Grado de Recomendacion
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INTERVENCIONES DE ENFERMERIA

Recomendacién Clave GR*

Las intervenciones para el inicio oportuno de tratamiento son:

Monitorizacion de los signos vitales

Colocacién de oxigeno suplementario

Canalizacion de 2 vias intravenosas para fluidoterapia B
Reposicion de liquidos IV o VO

Aplicacion de medidas fisicas de enfriamiento

Colocacién de sonda vesical

oakwbdpE
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2. CUADROS O FIGURAS

Cuadro 1. Manejo médico y estrategia de referencia hospitalaria en los pacientes con golpe de
calor.

Paciente con datos clinicos de golpe de calor

Criterios de traslado urgente:

«  Edades extremo Manejo pre hospitalario
+  Golpe de calor con datos de gravedad — A) Retire el paciente de la fuente de calor.
*  Factores cardiovasculares pre existentes B) Coloque a la sombra, preferentemente <20 GC. )
* Factores intrinsecos que eviten la disipaciéon de ) C) Inicie hidratacién oral o intravenosa: 1 -2 Litros solucién
temperatura. isoténica
* Medicamentos que incrementen el riesgo de D) Inicie mecanismos no invasivos de control de
deterioro clinico. temperatura

v

Manejo pre hospitalario

Manejo hospitalario <

1. Baje la temperatura corporal central lo mas rapido posible. _ .
1. Enfriamiento por evaporacién

Emplee métodos invasivos: 2. Inmersién en agua helada

L 3. Envasado de hielo en todo el cuerpo
1. Lavado gastrico 4 de hiel (-
2. Lavado peritoneal . Empaque de hielo estratégico
3. Infusién intravenosa de fluidos frios. 5. Refrigeracion por aire por conveccion
4. Uso de catéteres de refrigeracion

2. Apoyo multiorganico: O2 suplementario en VMNI o VMI dependiendo
estado de alerta, catéter central, liquidos cristaloides IV isotonicos, evitar
desequilibrio hidroelectrolitico y acido base.
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