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Pantalla Inicial

Este nuevo software actualizado de ayuda al Profesional Veterinario pretende facilitar la realizacion de los
calculos necesarios para una correcta planificacion de la Fluidoterapia y de la Nutricion Parenteral.

Pantalla Inicial

En esta primera pantalla, el usuario solo debe activar la opcion de “Especie” que desee ejecutar. Las cinco
especies disponibles son: perro, gato, conejo, huron y aves.

Critic Test plus

Seleccionar la especie
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En esta pantalla, en el margen superior derecho, aparece un icono:

icono E: Instrucciones generales del funcionamiento del Critic Test® plus.



Pantalla de Presentacion

Una vez decidida la especie, en la pantalla de presentacion se permite la introduccion de los datos del paciente,
del propietario y numero de caso. Una vez introducidos esta informacion, (el peso es imprescindibles para pasar
a la pantalla siguiente), se pasa a determinar que aplicacion se desea utilizar seguin la especie animal escogida.

Asi en perro y gato estan activas las aplicaciones de Fluidoterapia y Nutricion Parenteral, y en las tres especies
de exoticos, la de Fluidoterapia.
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Aplicacion de Fluidoterapia para perros/gatos

Esta aplicacion permite en ambas especies la planificacion de la fluidoterapia para Patologias o Shock. El
usuario debe elegir una de las dos opciones.
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Aplicacion de Shock

Antes de entrar en el apartado de shock, se le ofrece al veterinario una opcion para ayudarle a determinar si su
paciente se encuentra en shock o no. Si se clica en el icono de ;Esta el paciente en shock?, se entrara en una
pantalla donde el clinico, segun su valoracion profesional, introducira datos de su examen fisico y el programa
le indicara, después de haber pulsando “Evaluar”, si su paciente se encuentra en shock o no, y le dara la opcion
de pasar directamente a la aplicacion de shock (o de patologias si la evaluacion asi lo indica). En esta pantalla
es obligatorio introducir todos los valores del examen fisico excepto el de la presion arterial media para poder
evaluar al paciente.
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Pantalla de Presentacion
Si el clinico ha escogido directamente la opcion de Shock, entrara en la pantalla de presentacion del shock, que

se desarrolla a lo largo de tres pantallas:

1. pantalla de Tipos de Shock - Crite Test'plus w8
2. pantalla de Clasificacion come Teu shn Ve
FLUIDOTERAPIA e N I S

3. pantalla de Administracion.

Tipon de shock Custcaotn Aareenk s

1. Pantalla de Tipos de Shock: se le dara la opcion de escoger entre los diferentes tipos de shock descritos
en el programa (en perro, shock hipovolémico, cardiogénico y distributivo, y en gato, hipovolémico y

distributivo).

2. Pantalla de Clasificacion: proporciona informacion al veterinarios sobre las bases fisiopatoldgicas,
alteraciones hidroelectroliticas y causas mas frecuentes de cada uno de los tipos de shock.

m Cunscaccn  Admewactn

Shock Hipovolémico
Bases fisiopatologicas
* Resulado de 13 Asmnucdn del volumen SaNguned Crosante on Meacdn 2
CAPROANE RSO WM O A0
» Shock NDOWIKMICO 0 SO0 hemOmage pdrddd Nravasculr de componenies
Collires y plaseaditoss
» $hock hpOwomICo de BP0 N0 hemamags. pirdda Niravasculr de componentes
phasmab )
¢ 50 CraChnZa PO [ reducoon de s presiones de benado Ganichcas (hemOmags v Alteraciones hidro-electroliticas
0 Pemomayce]
* 08 #1500 de shock mis te, - = Tipo de deshdratackn

« 00 O 3 RON v Qb DO MICOn 38 YA OF SINCACH SNl COmMpirtirmento
NaVIsCUlN qQue @5 of INvolucrado en | defioente perfusidn tsulsr En caso de
NOOwSMTES 08 BP0 N0 heMmOorEoCo. o §rad0 y BP0 38 SeEtaratacon concomitanie
5¢ COmespOnderd Con of Bpo de peddas (vOmio, daned, polura )

o AR aoores ik b

+ 1O 02 2 WX SaN0 en Casos de JesequilDNos EAeMos lecrohioos (5080,
POLENIO O CHICI) CLyd ARNrACOn Duds COMpromtir & vl hamodnaTce o
POUNGMOOIC0 o DACENe, NO S0 BeNan on CUeNta &N |3 ADFTNIMBCION MK del
PaOede e shock

= ARraoones 000-dase

« 1 maayoris e DACHNiNG 40 IBOCK MPOVOMIICO Dresentin SO0 metabicH
Oerivada de I hipoperiuson toulr Esto 03, 20d0ss BCICa secundara 2 la hipodka
B | OG0 Sogdnich Setwadis OF 1 SCurmaiacin On AOd0s cogdnicos
{0et030005, 200INAS UMETNCAS, ) O Dien pOr pérckdas de Sampones (DACartonato)
POr Wi renil © Goutve =y La Peres e s &
on Cada pacente dependerd de B Causa POMana o shock.




Dentro del apartado de Causas de cada uno de los shocks, se encuentran activas algunas de ellas (estan
subrayadas vy si el usuario se pone encima, cambian de color). Al activar cada una de ellas, se pasara a la
Pantalla de Administracion especifica del shock elegido y la causa que el veterinario, segun su criterio,
haya decidido que es la responsable del shock en que se encuentra su paciente.

Causas
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3. Pantalla de Administracion: en esta pantalla, el veterinario tiene la opcion de elegir la gravedad del
shock que presenta el animal = se ha graduado como leve-moderado-grave (al ponerse encima de una
de ellas con el raton, aparece una tabla con las caracteristicas clinicas y laboratoriales especificas de cada
grado; se intenta ayuda al veterinario a definir la gravedad del shock y que pueda elegir la opcion mas
correcta para cada paciente).

Es obligatorio elegir una de las opciones, ya que en funcion de la gravedad, se activaran otros iconos
dentro de pantalla de Administracion que ayudaran al profesional, siempre segun su criterio clinico y las
indicaciones que le proporciona el programa en esta pantalla, a elegir el tratamiento de shock mas
adecuado segun la gravedad del proceso y los signos clinicos que presenta su paciente.

El listado de soluciones de cristaloides aparecen, en orden de prioridad segun los criterios estandar de cada
shock.

Aunque no es obligatorio introducir los valores de hematocrito y proteinas plasmaticas, se recomienda al
veterinario que los incluya, ya que el tratamiento recomendado sera mucho mas ajustado y especifico a la
sintomatologia del animal chocado.



Para obtener los resultados, dar a “Calcular”.
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Si el clinico no desea pasar por la pantalla de Clasificacion e ir de una forma mas rapida al tipo de shock +
causa que le interesa, en la pantalla de Presentacion de shock, puede activar directamente la opcion Menu
y le saldra un desplegable con todos los tipos de shock y las causas que se encuentren activas. Si elige una
de ellas, ira directamente a la pantalla de Administracion.
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Pantalla Final

Es la pantalla de resultados y apareceran tres apartados:
1. resultados del calculo
2. planificacion de la fluidoterapia

3. monitorizacion.

1. Apartado "Resultados del calculo™
Esta ventana presenta el resultado de las opciones seleccionadas en las pantallas anteriores:

® numero de caso
® diagnostico previo

® catéter adecuado para el paciente (seguin especie y peso).

Resultados de cilculo
* Numero de caso: 88-2013
* Diagnéstico previo: shock hipovolémico con raumatismo craneocencefalico (moderado)
* Cabéter: 22 G (azul)

2. Apartado “Planificacion de la Fluidoterapia”

En esta ventana se detalla el protocolo a seguir para infundir Ia solucion o soluciones necesarias. En ella
aparecen los volumenes y las velocidades de infusion.

Planificacion de la fluidoterapia
* Bolo de 135 ml de Fisiovet® en 15 minutos
Reevaluar cada 15 minutos y repetir si es necesario hasta la dosis maxima de 202 5 m!
* Administrar bolo/s de 60 ml de Isohes® en 15 minutos y reevaluar cada 15 minutos
Repetir el bolo, si es necesario, hasta un madmo de 150 miidia de Isohes®

Una vez estabilizada la presion arterial media (PAM>80 mmHg), mantener una infusion continua de
Isohes®: 6.3 mi/h hasta que se estabilicen los signos clinicos

Objetivos g8 resucitacion
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Para el tratamiento de los diferentes tipos shock con cristaloides y coloides (Isohes®), y segun la causa y
gravedad de cada uno, se recomienda el uso de bolos lentos (entre 10 y 15 minutos) de las diferentes
soluciones. Hay un maximo recomendado por hora y dia segun la solucidn utilizada y la especie animal

seleccionada. De forma general:

Dosis maxi i<taloi |
Especie animal osis maxima cristaloide de reemplazo Dosis maxima Isohes® (ml/dia)
(ml/kg/h)

Perro

90 ml/kg/h 50 ml/kg/dia

Gato

60 ml/kg/h 20 ml/kg/dia

En este mismo apartado, en el margen inferior derecho, aparecera una opcion de "Objetivos de resucitacion”.
Aporta informacion sobre los parametros del examen fisico, analiticos y laboratoriales, que son el objetivo a
consequir con el tratamiento instaurado para el shock elegido.

Objetivos de resucitaciéon en shock hipovolémico hemorragico con

traumatismo moderado
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3. Apartado “Monitorizacion”

Esta ventana aporta al veterinario informacion sobre qué analiticas basicas se recomienda realizar de forma
seriada al paciente, para poder hacer un buen sequimiento del proceso y ajustar la fluidoterapia si fuese
necesario.

Monitorizacion
¢ Hematoorio y protenas
* Lactano

* Ghucosa

* Elacholion y gases sangunecs
* Prewén artenal moda

e e wcomerdeores

En su parte inferior derecha, en el icono “Otras recomendaciones”, se amplia informacion terapéutica,
complementaria a la fluidoterapia, de cada uno de los tipos de shock. Estas indicaciones que aparecen
pretenden ayudar al profesional veterinario a consequir un buen tratamiento y evolucion de su paciente.

Otras recomendaciones

Adrmiristrar cogenclerapes (fugo ee, Galas nasales, © mascarila)

Calentamienio pasivo y 2c8vo

Elevar |a cabeza 25°

No presionar yugulares

Mondorzar |a presion arlenal

Monorar |2 agenaciin (Qases sanguineos o SpO,)

* Conbrol de b verSiaciin (madianis Gases SanguUnecs O Capnografia)

Valorar en caso de presidn nlracraneal clevada of ratamiento con Miperidnico Salino 7.5% o
Osmofunding 20% (0. 5-1 5 g en bolo lento de 15 minuios) | 12 hiperventiacion, hipotenmia iInducida
0 coma bartilirico

* S ol pacienie presenta convuisones: dazepam £ fencbarbal

R )

Icono Imprimir/Guardar
Permite imprimir/quardar los resultados de la pantalla final.

Icono Modificar

Permite volver hacia las pantallas anteriores para modificar cualquier dato introducido previamente. Como
medida de sequridad, la modificacion de determinados datos borrara todos los datos introducidos
anteriormente, para evitar acumular informacion de casos anteriores.
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Icono Informacion de Productos/Aplicacion
En cualquier pantalla aparecen dos iconos en el margen superior derecho.

Inicio Critic Test plUS s o
- Cliente

Critic Test® plus Ana Lopez Especie Pego 25/04/2013

FLUIDOTERAPIA B i 3k Qe

El icono ﬂ permite visualizar la tabla con los datos mas relevantes de las soluciones utilizadas en
fluidoterapia, en cuanto a composicion.

El icono E es el PDF con la explicacion de como funciona la aplicacion, en este caso la de Fluidoterapia en
shock.

Icono Inicio
Aparece siempre en el margen superior izquierdo. Lleva a la pantalla de inicio, donde aparecen todas las

especies.

Seleccionar la especie

Chee

Critsc Test® plus Asa Ligez 2504201 )
FLUIDOTERAPIA  taem Sk Swan Ty ‘\9 ‘."5! g
‘e

Perros Hurones Gatos Conejos
Tipos de shock Clasficacin Adminisrackn
\

S

i
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Aplicacion de Patologias

Pantalla de Presentacion
La pantalla de Presentacion de la aplicacion Patologias se desarrolla a lo largo de 5 pantallas consecutivas:

1. pantalla de Patologias

2. pantalla de Deshidratacion

3. panatalla de Mantenimiento
4. pantalla de Pérdidas continuas
5. pantalla de Administracion.

e Critic Test plus oo
Cotic Test®* plus ma.., Crpece Fese 20U
FLUIDOTERAPIA  puew G AN e

Patclogias Oeshaatacsin ManiesdTsento Padadan Conbruas Acrrinnliatdn

Para pasar de pantalla a pantalla, se puede usar el icono “Siguiente” que esta en el margen inferior derecho de
cada una, o a través de las pestafias con los nombres de las pantallas. Igual para retroceder.
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1. Pantalla de Patologias: cuando el veterinario active la opcion “Seleccionar patologia”, se abrira
un desplegable con las diferentes patologias disponibles para las que se realizara un plan de fluidoterapia
completo.

Las patologias que se encuentran actualmente en este programa, tanto en perro como en gato, son:

® Hemorragia

B Quemaduras

® |nsuficiencia renal aguda

B |nsuficiencia renal crénica

® |nsuficiencia cardiaca congestiva
® (Gastroenteritis aguda

® (astritis

B Qbstruccion intestinal

® |nsuficiencia hepatica aguda

® |nsuficiencia hepatica cronica

B Parvovirosis

® Cetoacidosis diabética

® Hipoadrenocorticismo/Sindrome de Addison
® Golpe de calor

® Traumatismo craneoencefalico

® Qbstruccion uretral

B Pancreatitis

B Peritonitis

® Hipoglucemia

Cuando se elija una de las opciones, en la misma pantalla aparecera una descripcion detallada del tipo de

deshidratacion, alteraciones electroliticas y de acido-base, mas caracteristicos de cada tipo de
patologia.

2. Pantalla de Deshidratacion: en este apartado se pide al veterinario, que segun su criterio, defina
si existe o no deshidratacion en su paciente, el grado de deshidratacion, la existencia o no de
hipotension/hipoperfusion (solo se activara esta opcion en aquellas patologias susceptibles a |a
hipotension/hipoperfusion), y el estado de carnes del animal enfermo.

La formula utilizada para calcular el volumen de deshidratacion esta muy vinculada al grado de
deshidratacion y al estado de carnes del animal (donde se aplican factores de correccion dependiendo
de si esta caquéxico, obeso o normal).

Volumen de deshidratacion = (% de deshidratacion x factor de correccion por condicion
corporal) x PV (peso vivo) x 1.000
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3. Pantalla de Mantenimiento: tal como en la pantalla de deshidratacion, y para poder aplicar a la
férmula de mantenimiento y dar un volumen mas exacto, hay factores de correccion sobre esta formula,
que se le piden al veterinario que defina: presencia de hipertermia, la edad y la superficie corporal
quemada en caso de quemaduras.

Volumen de mantenimiento = PV x correccion por hipertermia x correccion por edad + (superficie
corporal quemada sélo en Patologia Quemaduras)

<2kgo>30kg=70xPV°"®
2-30 kg = (30 x PV) + 70

Hamenimient PO S

Insuficiencia renal aguda
Presenta hipertermia
J No

@ si

Edad del paciente
@ <Imeses

36 meses

>6 MmesLs/a0uo

4. Pantalla de Pérdidas continuas: el veterinario determinara si existen o no pérdidas
continuas en el proceso patologico.

Patologias m Manteniméento Pérdidas continuas Acministracion

Insuficiencia renal aguda

Tiene pérdidas continuas

& No
o Si
. Desconocidas

Si activa la opcion Si, debera introducir manualmente las pérdidas que estima que su paciente ha perdido
durante 12 horas, y si son pérdidas gastrointestinales + urinarias + en tercer espacio.



El programa, automaticamente, las sumara todas si el usuario ha rellenado los tres espacios posibles.

Pérdidas continuas estimadas en ml

Pérddas
gastromnteshinalies

Pérddas urinanas

Pérdidas en tercer
E5pacio

Si elige la opcion DESCONOCIDAS se le propone al veterinario una estimacion segun su criterio. Estas
pérdidas continuas seran calculadas segun el grado de estimacion que elija y repuestas a lo largo de 24
horas.

Nulo 0

Bajo 25 % del volumen calculado de mantenimiento
Medio 50 % del volumen calculado de mantenimiento
Elevado 75 % del volumen calculado de mantenimiento

mm rres cemnes m

Insuficiencia renal aguda

Tiene pérdidas continuas
No

@ Desconocidas

Estimacion del riesgo de deshidratacion adiclonal

Bao MNeso Eevato

NJo
¢

Formula General = volumen de deshidratacion + volumen de
mantenimiento + volumen pérdidas continuas

5. Pantalla de Administracion: en esta dltima pantalla, el veterinario debe elegir qué tipo de
soluciones prefiere para el volumen de deshidratacion/pérdidas patoldgicas (siempre es el mismo
cristaloide de reemplazo) y el de mantenimiento. El listado de soluciones de cristaloides, aparecen en orden
de prioridad segun los criterios estandar de cada patologia.

También debe decidir en cuanto tiempo quiere corregir la deshidratacion. En la mayoria de patologias se
da la opcion de 8-12 y 24 horas. Hay excepciones, como por ejemplo la insuficiencia cardiaca congestiva,
que para la correccion de la deshidratacion se ofrecera hacerlo en 24-48 horas, por considerarse mas
adecuado y seguro para el paciente.
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Insuficiencia renal crénica

Deshidrataciéon / Pérdidas continuas
@ Lactalo-Ringervet
Isofunan®

Fissover®

Mantenimiento

GIUCOSaNng Isctoniko 3.6%

Correccion de la deshidratacion en

Soluciones suplementarias

Cloruro potasico 14 9% (2M)

Analiticas

Hemalocnto 45 %

Proteinas totales 5 g/dL

La suplementacion con Cloruro potasico es recomendada cuando el clinico escoge la opcion de solucion
de mantenimiento con Glucosalino isotonico 3,6%, ya que se consigue una solucion de mantenimiento
balanceada electroliticamente. Pero sera el veterinario, segun su criterio, el que al final querra o no
adicionarlo al tratamiento. La dosis que se calcula con el programa es la de 25 mEg/L de solucion de

mantenimiento.

En todas las patologias la introduccion de los valores de hematocrito y proteinas son obligatorios para
poder calcular un correcto plan de fluidoterapia.

Segun la patologia seleccionada, se pueden ofrecer explicaciones al clinico para que le sea mas facil

elegir el tratamiento correcto.

Obstruccion uretral

Deshidratacion / Pérdidas continuas
\‘/ § _.)._'_v,ff’
00 Gciin & Py NEBTUMONE | o SAICH) O MRS

actano-Ringervet

Sofuncn®

Mantenimiento

Qoo et®
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Para pasar a la pantalla final, se ha de clicar el icono “Calcular” que aparece en el margen inferior derecho de
la pantalla de Administracion.

La formula final, si se tiene en cuenta el grado de deshidratacion, las pérdidas continuas, el mantenimiento y
los diferentes factores de correccion que ofrece el programa, seria:

[( % de deshidratacion x factor de correccion por condicion corporal ) x PV (peso vivo) x 1.000] + [PV x
correccion por hipertermia x correccion por edad + (superficie corporal quemada sélo en Patologia
Quemaduras)] + [Pérdidas continuas]

Pantalla Final

Es la pantalla de resultados y apareceran tres apartados:

1. resultados del calculo
2. planificacion de la fluidoterapia

3. monitorizacion.

1. Apartado "Resultados del calculo”
Esta ventana presenta el resultado de las opciones seleccionadas en las pantallas anteriores:

® nimero de caso Resultados de calculo

. . . » Numero de caso
u dlagnostlco previo
o DIagndsiico previo. parvoy

® catéter adecuado para el paciente (seglin especie y peso). > Caliter: 24 G (amariio)

2. Apartado “Planificacion de la Fluidoterapia”

Planificacion de la fluidoterapia

TR R B
= Bolos de 30-90 m! de Lactalo-RingerVet cada 15 minutos. Reevaluar y repetir si es necesario
hasta normalizar la perfusion
= Si existe hipoproteinemia (PT<6 g/dL) o hay hipoperfusién/hipotension refractaria a la
administracién del cristaloide, administrar simultaneamente Isohes® en bolos lentos de 15-20 mil
cada 15 minutos hasta normalizar la perfusion
= Una vez normalizada la periusion
» Wantener una infusién continua de Isohes® a 3 1-6,3 mii
m 208 mifh de Lactato-Ringervet durante 12 para reponer las pérdidas de
deshidratacion/pérdidas continuas

el estado de ion on de pérdidas continuas a las 8, 12 y 24 horas de
haber iniciado el plan de fluidoterapia

e -
o ewslowesvas
13,3 mifh de SteroVet®

Se recomienda el suministro de agua ad libiturm si no existe infolerancia oral y si el paciente estd
siendo sometido a tratamiento con diuréticos

Plan de fluidos complementario

» Tras la resucitacion y rehidratacion valorar |a indicacion de transfusion con hemoderivados: sangre
entera (5-10 ml/kg/h) o concentrado eritrocitario (5-10 mi/kg/h) + sangre artificial PFC (6-12 mifkg en 1-
2h)

+ Considerar su compafibilidad con otras soluciones si se utiliza una sola via venosa periférica

+ Considerar Ia cronicidad o no del procesoe y los signos clinicos del paciente
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En esta ventana se detalla el protocolo a sequir para infundir la solucion o soluciones necesarias. En ella
aparecen los volumenes y las velocidades de infusion segun sea el volumen de deshidratacion/pérdidas
continuas (en el calculo final se ha tenido en cuenta en el volumen final de los cristaloides de reemplazo y los
ml/h a administrar, si el veterinario ha decidido corregir la deshidratacion en 8-12-24 horas y que las pérdidas
continuas siempre se reponen en 12 horas, excepto en la insuficiencia cardiaca congestiva y si son desconocidas,
que se repondran en 24 horas), mantenimiento + plan de fluidos complementario (transfusion de
hemoderivados).

3. Apartado “Monitorizacion”

Esta ventana aporta al veterinario informacion sobre qué analiticas basicas se recomienda realizar de forma
seriada al paciente, para poder hacer un buen seqguimiento del plan de fluidoterapia, especificamente para cada
patologia.

Monitorizacién
» Hematooro y proleings 10tales
» Electroinos: sodio potasio, cloro Magneso
» Ghucosa
« Laciado

= Albumina

= Esiado d0xo-base
» Monfionzar pardmetros oe perfusiin ¢ hidratacdn

OV 10 mentiac sane s

En su parte inferior derecha, en el icono “Otras recomendaciones”, se amplia informacion terapéutica,
complementaria a la fluidoterapia, de cada una de las patologias. Estas indicaciones que aparecen pretenden
ayudar al profesional veterinario a conseguir un buen tratamiento y evolucion de su paciente.

Parvovirosis - Otras recomendaciones

. /«'J.*;-.f&' JUSCNCIA O SIGNOS G SHOCk NPOVOIMICO/dISINDUIVG

» Oagencierapia

» Frecuenies fenOmencs de RemoCconceniracion (clevaciin de hematocrio y proteinas jotales)
Evaluar hematocriio, proteinas totales y elecirolitios A InCo y durante ¢l segumiento dano de
pacenie

Monforzar ¢l estado dodo-base

.

Monforzar Na*, K*. CF | albuming vy esiado 3030-base (hipokalemia, Mpoaibumnems vy acidoss
metaboica frecuentes)

EN Cas0 O realizar 3spiracones nAasogisincas para el control de vwiemilos, afadr & volumen extraldo
3 1S perdidas conbinuas

Ver reseiacos

Icono Imprimir/Guardar
Permite Imprimir/Guardar los resultados de la pantalla final.
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Icono Modificar
Permite volver hacia las pantallas anteriores para modificar cualquier dato introducido previamente. Como

medida de sequridad, la modificacion de determinados datos borrara todos los datos introducidos
anteriormente, para evitar acumular informacion de casos anteriores.

Icono Informacion de Productos/Aplicacion
En cualquier pantalla aparecen dos iconos en el margen superior derecho.

Inicio Critic Test plus m a
- Cliente

Critic Test® plus Ana Lépez Especie Pego 25042013

FLUIDOTERAPIA Date Perro 3Kkg O10:4z:11

El icono ﬂ permite visualizar la tabla con los datos mas relevantes de las soluciones utilizadas en
fluidoterapia, en cuanto a composicion.

El icono E es el PDF con la explicacion de como funciona la aplicacion, en este caso la de Fluidoterapia

para animales exoticos.

Icono Inicio
Aparece siempre en el margen superior izquierdo. Lleva a la pantalla de inicio, donde aparecen todas las

especies.

(. Critic Test plus m e
Critic Test' plus o

Crac Test® phn Asa Lipnz = 3
FLUIDOTERAPIA  pmem Pene g ours Seleccionar la especie
2 : 4

g —— %

\ c& -
Pawov"OSis Perros Hurones Gatos Conejos

Prosente Mpariermis
page

Aves

{' Ml Ol ettt
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Aplicacion de Nutricion Parenteral

Esta aplicacion permite la planificacion del soporte nutricional del paciente en distintas situaciones clinicas,
bajo dos criterios: la Nutricion Parenteral Total y la Nutricion Parenteral Parcial. La eleccion de estas dos
opciones se realiza en la pantalla de Tipo de Nutricion, una vez se ha entrado en la aplicacion de Nutricion
Parenteral (en perros y gatos).

Pantalla de Tipos de Nutricion

Inicio Critic Test plus
i Critic Test® plus T
| ” Ana Lopez Especie Peso 151042013 |
NUTRICION L i Sk Guan |
| PARENTERAL L i
Tipo Nutricion Soluciones para nutricion parenteral Monitorizacion

Cubre parcialmente los requerimientos
Nutricion energéticos en reposo (RER) tedricos del
Parenteral paciente y las necesidades en proteina,
Parcial pero no los requerimientos en otros
nutrientes (vitaminas, macro y
microminerales, algunos aminoacidos como
la taurina).

Cubre totalmente los requerimientos
Nutricion energéticos en reposo (RER) tedricos y
Parenteral Total proteicos. No cubre los requerimientos en
otros nutrientes (vitaminas, macro y
microminerales, algunos aminoacidos como
la taurina).

Se iend con i de glucosa y
aminoscidos a las 24 horas de ayuno y afadir los
lipidos antes de las 72 horas

® [cono Nutricion Parenteral Total
En la Nutricion Parenteral Total se pretende realizar un aporte completo de las necesidades energéticas y
proteicas del animal (aunque no de las necesidades vitaminicas y minerales) para evitar el catabolismo
proteico y la movilizacidn de grasas. El calculo de necesidades energéticas se realiza en base a la
siguiente formula, el RER (Resting Energy Requirements) dependiendo del peso del animal:

0'75

Kcal/dia necesarias: 70 x (PV en kg.) perro/gato

El calculo de las necesidades proteicas viene condicionado por la especie animal. En general, las
necesidades proteicas en perro son de 3,3 g de proteinas por kg de peso metabodlico [Peso(kg)®"],
mientras que en el gato estas necesidades son de 5 g de proteinas por kg de peso metabdlico
[Peso(kg)®®7].
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® [cono Nutricion Parenteral Parcial
En la Nutricion Parenteral Parcial se pretende aportar parte de las necesidades energéticas y proteicas
necesarias para reducir en parte el catabolismo proteico y la movilizacion de grasas. El calculo de las
necesidades de Kcal varia segun el producto a utilizar:

el calculo de las necesidades proteicas viene condicionado por la especie animal. En general, las
necesidades proteicas en perro son de 3,3 g de proteinas por kg de peso metabolico [Peso(kg)®"?],
mientras que en el gato estas necesidades son de 5 g de proteinas por kg de peso metabolico

[Peso(kg)®®7].

- Con el Isoplasmal® G 2C no se calculan las necesidades energéticas (ya que tiene muy pocas kcal/ml)
sino que se administra la cantidad maxima tolerada en funcion del peso (40 ml/kg/dia). El aporte
proteico varia entre el 35y el 85% de las necesidades proteicas del perro y entre el 30 y el 40% de las

necesidades proteicas del gato.

- Con la combinacion de Isoplasmal® G 2C y Lipofundina MCT/LCT 209%, el calculo se realiza como el
60% del RER. El aporte proteico cubre el 45% de las necesidades proteicas del perro y el 30-35% de
las necesidades proteicas del gato.

- Con el NuTRIflex® Lipid peri el calculo se realiza como el 70% del RER. El aporte proteico cubre el
62% de las necesidades proteicas del perro y el 40-50% de las necesidades proteicas del gato.

Pantalla de Soluciones para Nutricion Parenteral
En esta pantalla se seleccionaran las soluciones para realizar la nutricion.

Inicio Critic Test’plus

(o
Critic Test® plus Glisnte:

7 Ana Lopez Especie Peso 15/04/2013
NUTRICION S Perro 2 kg ©15:01:56 |
| PARENTERAL Toby
! |
Inicio iti 5

Soluciones para nutricion parenteral s plus ﬂ B

Solucién de aminoacidos y glucosa | Critic Test® plus |
® = Clienle

@ lsoplasmaf.GIC NUTRICION Ana Lopez Especie Peso 15/0412013
Solucion de amineacidos, glucosa y lipidos ‘ Haenk Perro 2 kg @isnz

PARENTERAL Toby |

() Isoplasmal® G 2C + Lipofundina® MCT/LCT 20%
() Nutriflex® Lipid Peri

Tipo Nutricién Soluciones para nutricién parenteral

Solucion de aminoacides, glucosa y lipidos

(® Aminoplasmal® L-10 + Glucosa 50% + Lipofundina®
MCTILCT 20%

_ Aminoplasmal® L-10 + GlucosaVet 40% + Lipofundina®
MCTILCT 20%

@
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® Para la Nutricion Parenteral Total se requiere una solucion de glucosa, una de aminoacidos y una de

lipidos. La Unica eleccion de producto que se da en esta pantalla es respecto a la solucion de glucosa a
utilizar: Glucosado 50% o GlucosaVet 40%.

® Para la Nutricion Parenteral Parcial existen tres opciones: Isoplasmal® G 2C, Isoplasmal® G 2C +
Lipofundina MCT/LCT 20% y NuTRIflex® Lipid peri.

Pantalla de Monitorizacion

En esta pantalla se detallan los parametros mas importantes que deben controlarse durante la administracion
de nutricion parenteral y las actuaciones pertinentes si hubiese alteracion en estos parametros.

Inicio

Critic Test plus

Critic Test® plus Cliente

i Ana Lépez Especie Peso 15/04/2013
NUTRICION A e See g i
PARENTERAL oy

Tipo Nutricion Soluciones para nufricion parenteral Menitorizacion

Se recomienda monitorizar los siguientes parametros durante la administraciéon de la
nutricion parenteral parcial

Glucemia 12-24 horas En caso de hipe ia > 250 mg/dL), reducir la
velocidad de infusion en decrecimentos del 25%

Trighicendemia 24 horas Si TG>500 mgidl, reducir la velocidad de infusién en decrecimentos del 25%

Fosforo, potasio y 24 horas on) =i es

magnesio séricos

Catéter 6 horas Colocacion estéril del catéter.

Si hay signos de flebifis, retirarlo y sustituirlo por ofro en ofra vena
Estado de hidratacién 6-12 horas Si hay signos de des/sobrehidratacion, ajustar el volumen de fluidos
Temperatura 6-12 horas

Si hay hipertermia, investigar una posible sepsis

Antes de administrar nutricion parenteral &l paciente W
debe estar hidratado, estable hemodinamicamente y

en comecto estado electrolitico y dcido base




Icono Calcular

Este icono da paso a la pantalla final, en la que aparecen los resultados de todos los calculos realizados.

ke Critic Test plus i 00
cmacrmpa —

NUTRICION o s Bon  pme  3mom
PARENTERAL - i e e

SOluCoNes para nuINcin parenteral Monntorzacion

Se recomienda monitorizar los siguientes parametros durante la administracion de la
nutricion parenteral parcial

1224 boeas 0 cano de Npmgucemia persstents (Glecamia > 250 mgidl | reduck
VelOCKiad C8 PRGN 6N SecrecaTertos Cel 26%

Trghcerderna 28 herms S 16500 mp/d. seduce b de riuade o ol 9%
Fosfor, potasio y Mrorm A L

MIGresc W on

Cateter L) Cotocacsin eadénd Oel cadbter

S hay sgnon de febia selirarkd § sealiunio por olre on old vend

Fotaco Se hdratackn 612 doras 540y wgron 3e CeACbreher acOn Mutta ol valumen Oe Sudos

Tempershara 612 boems S hay hpodermaa meesion una posdie sepan
Ares 8 2CrRenY 3 SACHn parenteral ol pacects « Modificar
dete erlar eatie arsente y

of COnect eslado sleckobics y Soxdo base

Pantalla Final

En esta ultima pantalla, aparecen diferentes ventanas:

1. Ventana de Resultados

Resultados de calculo

= MUmero de caso: 88-2013

Equipo de Infusion: infusomat

Catéter: 24 G (amarillo)

Via de administracion: periférica

Total de Ia solucion: 50 ml de Isoplasmal® G 2C
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Esta ventana presenta el resultado de las opciones seleccionadas: el nimero de caso, el catéter adecuado para
cada paciente (por su peso y solucion a administrar), el equipo de infusion (se recomienda usar siempre bomba
de infusion), la via de administracion y volumen de cada una de las soluciones seleccionadas.

- Via de administracion: la osmolaridad es el factor limitante para decidir la via de administracion. En
este caso, no se ha considerado para realizar los calculos (para ello, como se ha mencionado, se ha
basado en los requerimientos energéticos y proteicos y en el volumen tolerado), pero en todos los casos
se indica por qué via se puede administrar. Si la osmolaridad es mayor de 650 mOsm/L, sdlo se podra dar
via central. Si es menor, las dos opciones (periférica o central) son correctas.

- Total de la solucion: ml de producto (o de cada producto en el caso de nutricion parenteral total o en el
caso de Isoplasmal® G 2C + Lipofundina MCT/LCT 200%) a administrar diariamente.

® |soplasmal® G 2C (ml/dia): se calcula como PV (kg) x 40 ml/kg/dia

® |soplasmal® G 2C + Lipofundina MCT/LCT 20%: se calcula el 60% del RER. De este valor, el 40%
lo aporta el Isoplasmal® G 2C y el 60% lo aporta la Lipofundina MCT/LCT 20%. Para conseguir los
volumenes diarios respectivos:

- Isoplasmal® G 2C (ml/dia): [40% del 60% del RER] kcal/dia dividido por 0,32 kcal/ml

- Lipofundina MCT/LCT 20% (ml/dia): [60% del 60% del RER] kcal/dia dividido por 1,91 kcal/ml

® NuTRIflex® Lipid peri® Lipid peri (ml/dia): se calcula el 70% del RER (kcal/dia) y se divide por |a
densidad energética del producto (0,764 kcal/ml)

® Nutricion Parenteral Total: se calcula el 100% del RER.

- Calculo aminoplasmal: el requerimiento de proteina se establece como 4 g/100 kcal (asi se
cubre tanto perro como gato). Se calcularan los gramos necesarios de proteina (g/dia): RER kcal/
dia x 4g proteina/100 kcal. Una vez se tiene este dato, se calculan los ml de aminoplasmal
necesarios (ml/dia) de la siguiente forma: g proteina/dia dividido por 0,1 (concentracion de
aminoacidos en el producto: 10 % --> 0,10 g/ml).

- Calculo glucosado y Lipofundina MCT/LCT 20%: primero se calculan las kcal/dia que aporta el
aminoplasmal, multiplicando los ml/dia de aminoplasmal por la densidad energética de
Isoplasmal® G 2C (0,4 kcal/ml). Este valor (A) son las kcal proteicas. Se calculan las kcal no
proteicas (B) de la siguiente forma: RER (kcal/dia) menos A (kcal/dia). De estas kcal no proteicas,
la mitad las cubrira el glucosado y la otra mitad la Lipofundina MCT/LCT 200%:

- Glucosado (ml/dia): se divide el 50% de B (kcal/dia) por la densidad energética de la
solucion (2 kcal/ml en el caso de Glucosado 50% y 1,6 kcal/ml en el caso de GlucosaVet
4000)

- Lipofundina MCT/LCT 20% (ml/dia): se divide el 50% de B (kcal/dia) por la densidad
energética de la Lipofundina MCT/LCT 20% (1,91 kcal/ml)
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2. Ventana de la Planificacion de la Nutricion Parenteral

Planificacion de la nutricion parenteral

Dia de inicio:

Hora de inicio:

Tratamiento: 3,3 ml/h de Isoplasmal® G 2C

Monitorizacion

03/04/2013
16:28 Control temperatura, catéter, hidratacion
22:28 Control de la glucemia, temperatura, catéter, pulso, respiracion, hidratacion

04/04/2013
10:28 Control electrolitico, glucemia, temperatura, catéter, pulso, respiracion, hidratacion

Dia de finalizacion:

Hora de finalizacion:

Esta ventana contiene la informacion necesaria para la administracion de la nutricion parenteral. Esta
informacion detalla la hora de inicio de cada toma, la velocidad de administracion (se ha recomendado el 50%
del volumen calculado las 1% 24 horas en los casos donde se administren lipidos) y en aquellos casos en los que
existira administracion conjunta de diferentes soluciones, se especifica el volumen de cada una de ellas.

Siempre se realiza la planificacion en 24 horas.
También se mencionan los controles diarios necesarios de monitorizacion minimos recomendados.

3. Ventana de Requerimientos y Cobertura

Requerimientos y cobertura

Necesidades energéticas (Kcal/dia): 118

Necesidades proteicas (g/dia): 6

Aporte Kcal: 26 - Cobertura: 21,7%

Aporte proteinas: 2 - Cobertura: 41,8%

Osmolaridad: 648,5 mOsm/|

En este espacio se muestra la energia y proteina necesarias por el individuo y qué porcentaje de éstas esta
cubierto por la nutricion parenteral seleccionada:
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= Necesidades energéticas: se calculan con la formula del RER = 70 x PV (kg)®’® keal/dia (perros y
gatos)

= Necesidades proteicas (g/dia): se calculan como 3,3 x PV perro(kg)®’® y 5 x PV gato (kg)®-¢’

= Aporte kcal (kcal/dia):
- Para Isoplasmal® G 2C: se multiplica el volumen calculado por dia por 0,32 kcal/ml (su densidad
energética)
- Para Isoplasmal® G 2C + Lipofundina MCT/LCT 20%: 60% del RER
- Para NuTRIflex® Lipid peri®: 70% del RER
- Para nutricion parenteral total: RER

= El valor de aporte kcal se multiplica x 100 y se divide por el RER para calcular el % de cobertura

= Aporte proteinas (g/dia):

- Para Isoplasmal® G 2C: se multiplica los ml/dia de Isoplasmal® G 2C por la concentracion proteica
del producto (0,029 g proteina/ml)

- Para Isoplasmal® G 2C + Lipofundina MCT/LCT 20%: se multiplica los ml/dia de Isoplasmal® G
2C por 0,029 g proteina/ml. La Lipofundina MCT/LCT 20% no aporta proteina

- Para NuTRIflex® Lipid peri®: se multiplica los ml/dia de NuTRIflex® Lipid peri® por su
concentracion proteica (0,032 g/ml)

- Para nutricion parenteral total: se multiplican los ml/dia de aminoplasmal por su concentracion
de proteina (0,1 g/ml).

= El valor de aporte proteico se multiplica x 100 y se divide por las necesidades proteicas (3,3 x PV
perro(kg)®’® o 5 x PV gato (kg)®®’) para calcular el % de cobertura. La nutricion parenteral total
cubre el 100% de las necesidades proteicas, con lo que la cobertura siempre es 100%.

4. VVentana de la Forma de Administracion

Forma de administracion

Se recomienda mezclar de forma estéril Ias soluciones en una bolsa Nutrimix (orden: 1° aminoacidos, 2°
glucosa, 3° lipidos). calcular

Para retirar la nutricion parenteral se administra a la mitad de la velocidad calculada durante 4-8 horas y
luego se interrumpe por completo. Asi se minimiza la probabilidad de hipoglucemia de rebote.

La solucion se debe de administrar por un lumen exclusivo, diferente al usado para la administracion de
otros farmacos, fluidos o extracciones.

Si se detectan anormalidades en los controles aplicar las acciones correctivas adecuadas

En esta ventana se resume la forma de administracion para soluciones unicas o para combinaciones de
soluciones.
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En el caso de la nutricion parenteral total, el boton “Calcular” nos da la informacion referente a la velocidad
de administracidn si los 3 componentes (glucosa + aminoacidos + lipidos) se han mezclado en una bolsa
Nutrimix.

Esta ventana también indica como discontinuar la solucion de forma segura y se dan normas de esterilidad
basicas.

Icono Imprimir/Guardar
Permite imprimir/Guardar los resultados de la pantalla final.

Icono Modificar

Permite volver hacia las pantallas anteriores para modificar cualquier dato introducido previamente. Como
medida de sequridad, la modificacion de determinados datos borrara todos los datos introducidos
anteriormente, para evitar acumular informacion de casos anteriores

Icono Informacion de Productos/Aplicacion

Inicio Critic Test plus i
Critic Test® plus Cliente

NUTRICION i Perro Jkg  Ousos
PARENTERAL foby

En cualquier pantalla aparecen dos iconos en el margen superior derecho.

El icono ﬂ permite visualizar la tabla con los datos mas relevantes de los productos de nutricion parenteral,
en cuanto a composicion y osmolaridad.

El icono E es el PDF con la explicacion de como funciona la aplicacion, en este caso la de Nutricion
Parenteral.

Icono Inicio

Aparece siempre en el margen superior izquierdo. Lleva a la pantalla de inicio, donde aparecen todas las
especies.

Critic Test plus as}

Seleccionar la especie

3 . s
¥ &
\ c@ f-
Perros Hurones Gatos Conejos
545

Aves
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Aplicacion de Fluidoterapia en animales exaticos

Pantalla de Presentacion

Esta aplicacion permite la planificacion de la fluidoterapia en tres especies de animales exdticos (conejo/hurdn/
aves), que se desarrollan a lo largo de tres pantallas:

1. Pantalla de Patologias
2. Pantalla de Deshidratacion
3. Pantalla de Administracion

1. Pantalla de Patologias

En la pantalla de Patologia aparece un desplegable con diferentes enfermedades segun la especie elegida (esta
incluida la fluidoterapia de mantenimiento para cada una de ellas).

En el momento en que se marca una de las opciones del desplegable, aparece una breve descripcion del tipo de
deshidratacion y alteraciones hidro-electroliticas y acido-base mas caracteristicas de cada patologia (no
aparece en la opcion de fluidoterapia de mantenimiento). El profesional debe elegir una de las opciones para
poder pasar a la pantalla siguiente (pantalla de Deshidratacion).
En conejo aparecera en el desplegable:

® Shock hipovolémico

® Fluidoterapia de mantenimiento

En huron:
® |nsulinoma
® Fluidoterapia de mantenimiento

En aves:
® Fluidoterapia de mantenimiento

- Inicio " Critic :'iESf‘P.iUS

Cliente

Critic Test® plus Chiamie Expede s ; i
FLUIDOTERAPIA e Conejo kg @wwr
Ana Lopez
Patologia Administracion
Patologia
Shock hipovolémico |Z|

Cursa con deshidratacién isoténica y un estado
acido-base caracterizado, generalmente, por acidosis
metabdlica. Los desequilibrios electroliticos varian en
funcion de la gravedad del proceso.
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2. Pantalla de Deshidratacion

En la pantalla de deshidratacion el veterinario, sequn su criterio clinico, define qué porcentaje de
deshidratacion presenta su paciente (arrastrando la flecha y poniéndola encima del % de deshidratacion que

considere). Cada porcentaje se correspondera a unos signos clinicos determinados que apareceran en la pantalla
en funcion de la estimacion realizada por el clinico.

Critic Test"plus

Critic Test® plus

FLUIDOTERAPIA

Clienie

Charlie Especie Peso 15/04/2013
Paciente Conejo 1kg ©12:38:36
Ana Ldpez

Esta pantalla no se encuentra activa si se ha elegido la opcion de “Fluidoterapia de mantenimiento” en

Estimacion clinica del % de deshidratacion

El mejor indicador del % de deshidratacion nos lo
proporciona la palpacion abdominal

1-4% 5-6% 6-8% 10-12% 12-15%
4)]

Palpacién abdominal blanda y flexible
Mo se detecta clinicamente.

cualquiera de las tres especies de animales exoticos.

3. Pantalla de Administracion

En la siguiente pantalla, la de Administracion, se debe seleccionar (de forma obligatoria):
B |3 via de administracion: aparece un desplegable con las diferentes vias posibles para exoticos.

La via intradsea es la mas recomendada en casos de shock hipovolémico en conejos por la rapidez con que se

coloca.

® el tipo de solucion: el veterinario debe decidir qué solucion, dentro del listado que se le ofrece, es la mas
adecuada. Las soluciones estan por orden de prioridad segun los criterios estandar de cada patologia. En
cualquier caso, esta prioridad esta totalmente sujeta a la valoracion del profesional veterinario.

Si se esta calculando la fluidoterapia necesaria para shock hipovolémico en conejo e insulinoma en huron,

se debe seleccionar un suero especifico para cada una de las fases del plan de fluidoterapia para estas

patologias (fase de urgencia, de deshidratacion y de mantenimiento). Una vez se ha seleccionado la solucion,

se puede dar al icono "Calcular".

31



Se ofrece la opcion, segun criterio del profesional, de la utilizacion de soluciones suplementarias como:

® Cloruro Potasico 14,9% (2M): al activar esta opcion aparecera en la pantalla final el calculo de los mEq y
los ml necesarios por cada litro de solucion de mantenimiento.

Inicio Critic Test plus
Critic Test® plus Eﬁ:ﬁe Especie Pesg 150472013
FLUIDOTERAPIA e Comm L thn S

|

Adn”niathIdﬂ

Via de administracion
| Intradsea =

o [MAE rcomenda0a en o308 42 Ehack)
®& Fosaintertrocantérica del fémur

) Caudal a |a tuberosidad mayor del himero
i Cresta tibial

Tipos de soluciones

Fase de urgencia

! ] Hiperténico Salino 7,5% + Isohes®
) Isohes®
Deshidratacion

® Lactato-RingerVet
(. Isofundin®
Mantenimiento

& Lactate-Ringervet + Glucosadoe 50%
I Lactato-Ringer\/et + GlucosaVet 40%
\./ Lactato-Ringer\et

) Isofundin®

Soluciones suplementarias
|| Cloruro potasico 14,9% (2M)

m

Pantalla Final

Es la pantalla de resultados y apareceran dos apartados:

= Resultados del calculo
® Planificacion de la fluidoterapia
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1. Apartado “Resultados del calculo”

Esta ventana presenta el resultado de las opciones seleccionadas en las pantallas anteriores:
= Numero de caso

® Diagnostico previo

® \/ia de administracion

® Catéter adecuado para el paciente (seglin especie y peso)

® \/olumen y tipo de suero/s a administrar

Resultados de calculo
* Mimero de caso: &5
* Diagndstico previo: shoc
* Via de administracion: infradzea (fos ertrocantérica de
* Catéter: 24 C

+ Total de las soluciones:

2. Apartado “Planificacion de la Fluidoterapia”

En esta ventana se detalla el protocolo a sequir para infundir la solucion o soluciones necesarias. En ella
aparecen los volumenes y las velocidades de infusion.

Para la fase de urgencia, tanto en shock hipovolémico como en insulinoma, se recomienda la administracion en
bolo lento, de Hipertonico Salino 7,5% +/- Isohes®, en 10 minutos. Las dos soluciones se pueden inyectar por |a

misma via.

Los volumenes calculados que deben cubrir el porcentaje de deshidratacion y mantenimiento calculados, se
pueden administrar a la vez por la misma via seleccionada, si se utiliza una Ilave de tres vias
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Planificacién de la fluidoterapia

Fase de urgencia

S0 Oe Hipertonico Salno T A% + Dl de sones® (en bolo lento oe 5-10 minulos)
S 1a presién arterial < 90 mmHg:

& 5 de sohes® (en bolo lento)

u 20 mi de Lactalo-RingerVet (en bolo)
Si 1a presién anerial > 90 mmHg:

® 00 mlh de ohest (en infusidn continua)

Fase de geshidratackn

Si el animal tolera la almentacion oral:
& /.0 mihde Lactato-lingerVe! durante 24 horas

En caso contrano
® 10 mihde Lactato-Ringerve! durante 12 horas

Fase de mantéenimeento

Preparar un Lactato-RingerVet de 500 mi del que sacamos 25 mi y afladimos 1a misma cantidad de
25 mi de Glucosado 50% para conseguir Lactato-RingerVet con Glucosa 2.5%

4.2 min de Laciaio-RingerVel + Glucosado S0%

El volumen de deshidratacion y el de mantenimiento calculados, se agministran a la vez, se puede
utikzar una llave de tres vias

En esta misma pantalla, en el margen inferior derecho ( no esta en la opcion de fluidoterapia de
mantenimiento), aparecera una opcion de "Otras recomendaciones”. Aporta informacion sobre qué analiticas
y parametros se deberian monitorizar durante la administracion de las soluciones, para poder hacer un correcto
plan de fluidoterapia en cada patologia.

Critic Test® plus
FLUIDOTERAPIA

i
{
:

Otras recomendaciones

» Hemograma compieto, proteinas totales, albimina, glucosa, urea, creatining, electroitos, pH, lactato,
bicarbonato y dénicit ce base (determinaciones minimas necesanas: hematocrio, protednas totakes,
albamina, glucosa, electrolitos, urea, creatining)

« Si el animal Ingresa en un estado grave Con Severa acidosis, se recomienda repetir 1a determinacion
de pH, lactato, bicarbonato, electroltos, oénicit de base, a 1os 30 min-1h del inicio ce 1a terapia

« Repetir el control Ackio-base a 1as 6 horas y los parametros blioguimicos alterados, a las 12-24 horas
gl inicio de 1a lerapia
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Icono Imprimir/Guardar
Permite imprimir/Guardar los resultados de la pantalla final.

Icono Modificar

Permite volver hacia las pantallas anteriores para modificar cualquier dato introducido previamente. Como
medida de sequridad, la modificacion de determinados datos borrara todos los datos introducidos
anteriormente, para evitar acumular informacion de casos anteriores.

Icono Informacion de Productos/Aplicacion
En cualquier pantalla aparecen dos iconos en el margen superior derecho.

Inicio Critic Test PII.IS
e Cliente
Critic Test® plus Cheirie Especie Peso 15/04/2013
FLUIDOTERAPIA  pacene Conejo 1he_ @usy
Ana Lopez

El icono permite visualizar |a tabla con los datos mas relevantes de las soluciones utilizadas en
fluidoterapia, en cuanto a su composicion

El icono E es el PDF con la explicacion de como funciona la aplicacion, en este caso la de Fluidoterapia
para animales exoticos.

Icono Inicio
Aparece siempre en el margen superior izquierdo. Lleva a la pantalla de inicio, donde aparecen todas las

especies.

Seleccionar la especie

ﬁ! i‘ ) E _f
Perros Hurones Gatos Conejos
Inicio

f

(9%

\
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B. Braun VetCare, S.A. | Ctra. de Terrassa 121 | 08191 Rubi (Barcelona)
Tel. 902 47 47 01 | Fax 902 48 48 01 | www.bbraun-veterinaria.es

Las recomendaciones terapéuticas recogidas en este software
de planificacion de protocolos de fluidoterapia y nutricion
parenteral son orientativas y estan supeditadas al criterio
clinico del profesional veterinario para cada paciente en
particular. B. Braun no tendra responsabilidad alguna por el
uso indebido de este programa.



