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SINDROME VASOPLÉJICO

- Manifestación clínica de una respuesta inflamatoria.

Características: Hipotensión refractaria a volumen y drogas vasoactivas 

- Sin evidencia de foco séptico o deterioro severo de la función 
miocárdica, posterior a la cirugía cardíaca. 

DEFINICIÓN

(SÍNTOMA o CONSECUENCIA)

(CAUSA)

respuesta inflamatoria
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 - Sepsis severa - Anafilaxia - Intoxicaciones - Pancreatitis - Distintos estados de shock  
- Con frecuencia en el perioperatorio de cirugía cardíaca

Deben compartir mecanismos fisiopatológicos… 



SINDROME VASOPLÉJICO

Dr. Héctor Daniel Dini. 2023

INCIDENCIA

5 - 25% de las Cx´s Cardíacas

Vasodilatación refractaria > de las 6 hs

> 36-48 hs eleva mortalidad 16 - 27%

Aumenta ARM y/o estadía en UTI

2 - 3 % en Cx sin CEC
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DIAGNÓSTICO



¿Dónde está lo poco 
que monitorizamos?

¿Dónde están las grandes 
cosas que suceden?
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ÓXIDO NÍTRICO
(NO·): producido por la oxidación de la arginina a citrulina, una reacción catalizada por las enzimas 
óxido nítrico sintetasas (NOS). 
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ENDOTELIO. Función

Vasodilatación: Óxido Nítrico. Prostaciclina.

Vasoconstricción: Endotelina, Tromboxano A2, Anión Superóxido (-OH)

Antitrombótico: Heparán Sulfato, Peptidoglicano, Trombomodulina. 

Regula Fibrinólisis: Activador e Inhibidor del Plasminógeno tisular. 

Regulación del Crecimiento (diversos factores derivados de otros sitios-células-plaquetas)

Óxido Nítrico (NO). Vasodilatación. Shear Stress
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ENDOTELIO… ¿era todo lo que se sabía?

¿Dónde está lo poco 
que monitorizamos?

¿Dónde están las grandes 
cosas que suceden?
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GLICOCÁLIX. Estructura y Ubicación 

J Biochem Mol Toxicol. 2020 
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GLICOCÁLIX. Funciones
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GLICOCÁLIX. Lesión
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GLICOCÁLIX. Enfermedades Sistémicas

Diabetes

Inflamación asociada a los desórdenes vasculares 
(Hiperglucemia, aterosclerosis, I/R Injuria, Enf. Venosa Crónica, Sepsis, Trauma, Infecciones Virales)

Isquemia - Reperfusión

Aterosclerosis
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Dos cosas. 

¿Quién ingresa de este modo?

¿Quién migra 
de estado?
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¿Quién empeora?



Glicocálix…
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La Capa Superficial Endotelial tiene un grosor de aproximadamente 1 μm

Sitio de acción de los FLUIDOS EXTERNOS para comenzar el DAÑO del GLICOCÁLIX

Se une a aproximadamente 800 ml de plasma sanguíneo

El volumen de plasma se puede dividir en: PARTE CIRCULANTE  
PARTE NO CIRCULANTE. 

En permanente recambio entre ambos



Protamina. 
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Sub-Heparinización

2015

¿Anticoagulamos correctamente? ¿Qué tiempos manejamos? 350” x 8-10 min, ¿importa?

¿Es inocua la Heparina? - Mi opinión es que el uso diario y rutinario nos hace perder cosas…
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El viejo gráfico de Bull… aún vigente “remasterizado”

ALGUNOS PLANTEOS…

¿Cuántas veces hallamos TCA´s subóptimos en CEC?

¿Realizamos rutinariamente el basal?

¿Se utiliza para Reponer/Revertir Heparina?

¿Cada cuánto medimos TCA?

¿Controlamos previo a Ingreso a CEC?

¿Hacemos Test Sensibilidad / Resistencia Heparínica?
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Bull BS, Korpman RA, Huse WM, Briggs BD: Heparin therapy during extracorporeal circulation. 
I. Problems inherent in existing heparin protocols. J Thorac Cardiovasc Surg 1975; 69:674–84. 

Bull BS, Huse WM, Brauer FS, Korpman RA: Heparin therapy during extracorporeal circulation. 
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El Problema de los FLUÍDOS
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FLUÍDOS: ¡un Fármaco!
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DOI:10.1097/MCC.0000000000000113 



FLUÍDOS. Indicaciones
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FLUÍDOS. Complicaciones.
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Malbrain, Manu
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FLUÍDOS. Manejo Clínico.
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Anaesthesiology Intensive Therapy 2014 (Review), vol 46, n°5. 361-380
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Wet, dry o something else?
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Br Journal of Anaesth 97 (6): 755-7 (2006)
M. C. Bellamy

Hipovolemia Hipervolemia

Hipoperfusión Edema Tisular



Vida Media de los Fluídos…
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R.O.S.E. Protocol
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RESUMEN

INFLAMACIÓN CLÍNICA COAGULACIÓN

MEDIADORES BIOQUÍMIDOS 
DE INFLAMACIÓN

ESTADO ENDOTELIAL

INFLAMACIÓN CRÓNICA 
SUBCLÍNICA

FLUÍDOS

FÁRMACOS

HEMODILUCIÓN
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TRATAMIENTO
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TIEMPO

PRÁCTICA INFORMACIÓN

TÉCNICA CULTURA

EFICIENCIA

OBRA 
DE ARTE

RESULTADO EXITOSO CON LOS PACIENTES. 

OBRA 
DE ARTE
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