Figura 2
Manejo de la CAD - Cuidado limitado

Historia Clinica Signos Clinicos Caracteristicas bioquimicas e
Poliuria Evaluar la deshidratacion investigaciones
Polidipsia Respiracion profunda (Kussmaul) Glucosa sanguinea elevada
Pérdida de peso Olor a cetonas Cetonas en la orina
Dolor abdominal
Cansancio

Diagnéstico confirmado
Cetoacidosis diabética
Péngase en contacto con personal
capacitado

Transfiera urgente a otro centro
Rehidratacién oral con SRO 5 ml/kg/h
en pequefios sorbos o por sonda
nasogastrica.

Dar 1/2 como jugo de fruta o agua de
coco si no se dispone de SRO

i Rehidratar lentamente durante 48

CiNa 81 0.9% horas. Comience con CINa al 0,9%
a al 0,9% 4-9 kg: 6ml/kg/h

bolo de 20 mifkg CINa al 0.9% 10 mi/kg/h 10_19‘3ng 5 mgllkg/h

Repetir si es necesario [l durante 1-2 horas 20-39 kg: 4 ml/kg/h

40-59 kg: 3,5 ml/kg/h

60-80 kg: 3 ml/kg/h

No hay transporte disponible o no es
posible la transferencia en > 6-8
horas

Insulina disponible?

Rehidratacion oral con SRO 5 ml/kg/h
en pequefios sorbos o por sonda
nasogastrica.

Dar 1/2 como jugo de fruta o agua de
coco si SRO no esta disponible.

Insulina 1V disponible? Comenzar con
insulina 1-2 horas después de iniciado
el tratamiento de liquidos

Poner insulina 0,1 U / kg cada 1-2
horas (0,05 U/kg si - 5 afios) por via
SCo M

Dosis SC o IM 0,1 U/kg
/kg si < 5 afos) Cada 1-2 horas

i (0,05U/kg si < 5 afios)
Potasio IV disponible?

Iniciar el reemplazo de potasio al
mismo tiempo que el tratamiento con
insulina

Mejora de la condiciéon?
La disminucién de la glucosa en
sangre y la disminucién de cetonas

en la orina indican la resolucion de
la acidosis

NO Transfiera si es posible, de
otra manera administrar
potasio por via oral

Cuando la acidosis
Controlar el potasio y el sodio se ha resuelto
Dar 5% de glucosa cuando la glucemia

Administrar potasio en sangre se aproxima a 17 mmol/l (300 e —

40 mmol/l en los liquidos mg /dl)

de rehidratacion Afadir sodio, de acuerdo con las
pruebas de laboratorio, 80 mmol/l

Insulina SC sferen

estar disponible

inicialmente
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