
• Titular FiO2 mínima para SatO2 94-98%
•  Considerar intubación.
•  Monitorizar gases arteriales y CO2 espirada

•  Diagnóstico y tratamiento del shock persistente
•  Expansión con fluidos (10-20 ml/kg, cristaloides o coloides)
•  Soporte vasoactivo/inotrópico

• Prevención activa de la fiebre
•  Monitorización y tratamiento de las crisis convulsivas
• Tratamiento de la agitación y el dolor con analgosedación

•  Control de la hiper/hipoglucemia
•  Monitorización estrecha de electrolitos en sangre 

(Na, K, Ca, P, Mg)

•
• 

 Control de la diuresis: valorar uso de diuréticos (furosemida) Vigilar exceso 
de diuresis (osmótica) y mantenimiento 
de la volemia
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