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Resumen

Objetivo: Durante la hemodidlisis existe una deplecion del volumen intravascular que puede
condicionar una inestabilidad hemodinamica. El objetivo principal fue determinar el volumen
plasmatico a partir de la medida del volumen globular y el hematocrito y su porcentaje de variacion
a diferentes tiempos durante la hemodialisis. El objetivo secundario fue valorar la metodologia
utilizada estudiando la precision de la medida del volumen globular durante la sesién de
hemodialisis ya que en ausencia de hemolisis o pérdidas sanguineas esta debe ser constante.

Material y métodos: El volumen globular se determiné por el método de dilucién isotépica
mediante una administracién tnica por paciente de 50 pCi de hematies marcados con Cromo-51
realizando extracciones sanguineas por duplicado a los siguientes tiempos durante la hemodialisis: 0
(antes de empezar), 1, 2, 3 y 4 horas. Se estudiaron 8 pacientes durante 2 sesiones de hemodialisis
cada uno y en cada extraccion se realizaron medidas del volumen globular y hematocrito venoso. El
volumen sanguineo se estimo considerando el factor f constante (que relaciona el hematocrito
corporal total y el hematocrito venoso). El volumen plasmético se obtuvo a partir de la diferencia
entre el volumen sanguineo y el volumen globular.

Resultado: Durante la hemodidlisis la variacion media por hora del volumen plasmatico fue de
-2,9% (DE = 5,8). La media de los 80 volumenes globulares determinados fue de 1.523 ml (DE =
340). Las 5 medidas del volumen globular realizadas a cada paciente por sesiéon hemodialisis
proporciono resultados precisos, siendo la media de DE por sesiéon de 36 ml.

Conclusiones: La estimacion indirecta del volumen plasmatico, a partir de la medida seriada del
volumen globular y del hematocrito, permitié el calculo del porcentaje de disminucion del volumen
plasmatico durante la hemodidlisis. La precision obtenida en las medidas del volumen globular por
paciente y sesion confirm¢ la alta reproducibilidad de la metodologia.
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