4 Estudo )

Norepinephrine and vasopressin for rescue versus
early Vasopressin for vasopressor dependent

\_
Paciente randomizado para o Grupo Vasopressina PRECOCE?

E AGORA?

& ATENCAO &

*  TEMOS QUE REDUZIR O TEMPO entre randomizagao e o inicio da vasopressina

* Tempo deve ser MENOR que 2h

* Apods randomizar, garanta que a medicacdao do estudo seja prescrita o mais rapido possivel

* Informe a enfermagem sobre a prescricao, grupo de inclusao e necessidade imediata de preparo e inicio da solucao

ATENGAO COM A TITULAGAO INICIAL DA VASOPRESSINA!
NA FASE DE TITULACAO OS OBJETIVOS SAO:

* Amento da VASOPRESSINA até a dose maxima (12ml/h). O desmame de NORADRENALINA deve ser feito se PAm = ALVO (ex: 65mmHg)
junto com o aumento da dose de VASOPRESSINA.
* SE NORADRENALINA foi desligada, a VASOPRESSINA pode ser usada para atingir a PAm alvo em qualquer uma das doses: 3, 6, 9 ou
12ml/h.
« Se a VASOPRESSINA ja em dose maxima (12ml/h), mantenha a infusdo nessa dose e ajuste a NORADRENALINA

conforme necessario para atingir a PAm alvo
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GRUPO

VASOPRESSINA PRECOCE

Inicio de Vasopressina 6ml/h (0.02UI/min)

g 10 minutos PAm <65

Etapa 1: Aumento da Vasopressina para 9ml/h
(0.03U1/min)

* 10 minutos PAm <65

l

l

Etapa 2: Aumento da Vasopressina para 12ml/h
(0.04U1/min)

PAmM 265

I

PAm <65

l

Etapa 3: Aumento da Noradrenalina até 0.5

!

PAm <65

l

Etapa 4: Considerar estratégias de Resgate
Hemodinamico*
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INSTITUTO
DE PESQUISA

A titulagdo beira leito inicial é fundamental
para a execugdo do protocolo. Espera-se que
apo6s 30-40minutos do inicio da VASO, essa
etapa tenha sido concluida.
OU SEJA:

1- CONSEGUI DESLIGAR A NORA.
Nesse caso, o paciente pode receber
qualquer dose de VASO entre 3 e
12ml/h.

ou

2- PACIENTE AINDA RECEBE NORA.
Nesse caso, obrigatoriamente ele
deve receber VASO 12ml/h.

PAmM 265

cessar o uso

Desmame progressivo de Noradrenalina até

l

PAm 265

Desmame progressivo de
Vasopressina em 3ml/h
(0.01U1/min) até cessar o uso

PAmM <65

Reiniciar Vasopressina 6ml/h (0.02Ul/min) e titular até
Vasopressina 12ml/h (0.04Ul/min). Se PAm mantiver <65,
associar Noradrenalina.
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PAm <65

Titular Vasopressina até 12ml/h (0.04Ul/min). Se PAm
mantiver <65, reiniciar/aumentar Noradrenalina.
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