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PRIMEROS PASOS CON LA APP: INTRODUCCION DE DATOS PERSONALES

1. SELECCION DE PACIENTES: las dos posibilidades existentes son seleccionar un paciente
ya introducido para consultar su hoja antigua o crear una nueva, o bien crear un paciente
de novo. Evidentemente la primera posibilidad estad pensada para el caso de que las
tabletas se encuentren conectadas a un servidor central y dentro de un sistema de gestiéon
de datos comun.

Pulsando sobre el nombre se nos despliega la informacion

acumulada previamente sobre el paciente, y de igual manera
nos permitira crear una nueva hoja de ese mismo paciente

w#essc movistar ¥ 0:88 L =)

Pacientes Edit

H: 78548, S ‘7:!1234 (4T
Lopez, Pepe. (31)
NH - - oTEY

Numero Uno, Paciente. (54)
NH: 4055800, 55 111488512400

Numero Dos, Paciente . (67)
NH: 483550, 88; 1100762556040

Nimero Tres, Paciente . (68)
NH: 3300154, 55: 110083084319

Nimero Cuatro , Paciente . (58)
NH: 140093, §5: 110827000274

Numero Cinco, Paciente . (56)

::, m“?';s'.'m;m.'ﬂ? 28) Seleccione un paciente, o cree
imero Seis, Paciente .

NH: 3040708, §5: 110124785447 uno nuevo

(ruall), (null). (0)

HH: (), S5 inul)

) Nuevo paciente

Mediante esta posibilidad crearemos un
paciente nuevo desde cero.

2. Tras pulsar Nuevo paciente se nos ofrecera la posibilidad de introducir los datos del mismo
mediante teclado de texto escamoteable. No es obligatorio introducir el nimero historia o de
la Seguridad Social para que la app permita seguir trabajando con ella.

sseee movister T W0ET O G —
Pacientes Edit Done
Pérez

NH ?ES-I:! 55 I?‘JI?’!‘SGISB

Lopez, Pepe. (31)

NH: 1234, 55: T687456789 Nombre:

Nimero Uno, Paciente. (54)

NH: 4055800, 55: 111488512460 Apellidos:
Nimero Dos, Paciente . (67)

NH: 483550, SS: 110076255840 Fecha Nacimiento
Numero Tres, Paciente . (68)

NH: 3399154, 55: 110083664319 Nm. Historial
Nimero Cuatro , Paciente . (58)

NH: 149993, 55: 110827000274 Nm. Seguridad Social
Namero Cinco, Paciente . (56)

NH: 476442, S5: 110002010862 Altura (cm)

Nimero Seis, Paciente . (26)
NH: 3040768, S5 110124785447 Peso (kg)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0

E / : - ( ) € & @ intro
He= Deshacer - Tl 2 » i é =
ABC ABC EER

£
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. wse 9N
Pacientes Edit Done
Pérez

Pt TeSan, S5 1231 23es84te
Lapez, Pepe. (31)

oL TZI, S5 TEATASETER
Numero Uno, Paciente. (54)
S SOSSE0, S5 111488512480 Apoiiaios:
MNimeno Dos, Paciente . [67)

e LEISG. 55 1 10UTEZISED
Namero Tres, Paciente . (58)

S 3309154, 55: 110081864319
Nimero Cuatro , Paciente . (58)
e 1P $5: 110KITO00TT

Nimero Cinco, Paciente . (56)

Nm. Historial &708

e 4TEEEZ. 55. 110092070862 Altura fem) bl
Py b B Pesa g} -

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0

[ Deshacer . s 1 ! . i é e
ABC ec B3
wese moumts ¥ 1w 1 TSN
Pacientes Fecha Nacimiento 20/01/1989
© Dhvafenanreee09  um. Historial 8796

© Muevo paciente
oo Nm, Seguridad Social 456342

Altura {om) 178

Peso (kg) 89
Peso (kg) an
Sexo

Tras la seleccion de peso y altura la app nos calcula por defecto la
superficie corporal del paciente.

et i T L) e
Pacientes Edit Done
[Pérez , Pepe. (3)
N THS4a, 85 133130450458
Lépez, Pepe. (31)

LR ru‘uuxn

Nidmero Uno, Paciente, (54)
NH. 4055800, 85 11148851 2480
MNumero Dos, Paciente . (67)
MM 483350 S5 10007 625640
Nimero Tres, Paciente . (68)

NH X354, 85 110083884119
Mimero Cuatro , Paciente . (58)
o

M 140900, S8 11082 70007 T4
Mimero Cinco, Paciente . (56)
N AT S5 100000010043
Nimero Seis, Paciente . (26)

M AT, B V1ONMTRSAAT

(i), ol (0)
Mt S8 ()

© Nusvo paciente

paTOLOGIAS JsociDas

@ Afadi| Patologias Asocindas

febraro

marzo

abril

La mayoria de los datos personales del
paciente seran introducidos mediante
el teclado de texto.

Soxo E _ 5 Para la seleccion del sexo del paciente
pulsamos la opcion correspondiente.
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3. Para anadir las posibles PATOLOGIAS ASOCIADAS que concurran en el paciente, pulsamos

sobre Ahadir Patologias Asociadas, ofreciéndose un menu en el cual aparecen
preseleccionadas las mas frecuentes. Caso de que alguna patologia no esté contemplada
0 sea poco usual, se permite anadirla mediante la opcién Otra, al final del listado, mediante

teclado. Igualmente podremos eliminar aquellas patologias que ya no estén presentes o bien

hayan sido introducidas por error.

Al pulsar el icono € se nos

© Mo pursers L
Huprben Lo
Sesc =]
]
o i
0 e dges
Puraca |
[— ‘ ==
L § ==
T " o
Pacerte Done Dena
Entermesades
© S acerte Pasbp) hes
Separtcia Corp. i)
Mztsmer
S
Arvarvia
e e A Actaricpatia
p . Otra Cariopatia
- Canti lsquemica Fagee
R pe— Cmosia PG
e Coagaispas Weus
Fumaer '
oun e
Ex e L
Becacor ! e
— - [ ——

@ e rsenenom

Otra habilita un teclado escamoteable

gue permite introducir las nuevas patologias
gue se deseen y que quedan almacenadas
por orden alfabético en el listado. Volviendo
a pulsar Done salvamos los cambios.

Al pulsar el icono @se eliminasi es
necesario la opcion seleccionada.

[ YT e—

wiH

Vahicpatia

Ex

desplegara el menu de
seleccion de patologias
asociadas.

Tras pulsar Edit
se habilita la opcion
Otra al final del scroll.

1
Entermedadies O

Scroll + 2

@ e

@ oo pacserts.

T O

© s Paivicgas facadm

—} F—

YT — Peso b »
Bamey
@  ack Painiogin Asociadm
’ O hack Alwgas
— pree
- Babecr
== o

0 Mack Oven

uT—

O e e
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4, Al igual que con las patologias asociadas, ALERGIAS permite anadir las mas frecuentes
de entre un listado preseleccionado, y de igual manera es posible anadir las que se quieran
mediante teclado de texto y la opcion Otros.

[USe—- " Ll [re— war L=
Facientes Done Done -
@ PerezPerez. Pepe. (19) Seno [ e ] » @ FPerez Perez. Pege. (19) Apaliidos: Ferea Purn
= e T, . T
© Mo pacients » - ° 7 Fecha Nacimisnta e
@  Adadr Patologias Asociadas Nm. Historial £
Nm. Sequricad Social  #eTH
@ Pov Atura jom) e

o
o —

Sao
Fuma @ o] — 2 -
-3
Bebedor o r oo PATCRCGIAS ASOCIDAS e
e ©  Anacr Patoiogies Asociadas s
sow o =] -
o0
ALERGIAS
Opiédosos
@ Pove
Polen
@ Anadc Nergias
Felva
e ACACCAOMES.
Fumacos © orm S~
Babodor P
wares i [t [T
Paciontes Done Done.
@ Porez Poraz. Pape. (10} Semo -
s T, 5 9
© Husvo pacients PTOLDGIAS ASOADAS.

Pulsando €9 se despliega un teclado escamoteable
gue permite afadir lo que se desee. Aceptando después
Done, los datos quedan incorporados a la hoja. © Aoy

5. ADICCIONES: se seleccionan pulsando simplemente sobre el item correspondiente. Existe la
posibilidad de distinguir entre adicciones activas o no marcando la opcion Ex.

s i " s

Paciontes Done Done
@ oz Poraz. Pape. (19} Sexo N
@ Masvo pacionts

© At Paroogias Asociadan

@ Fove

@  Anadr Mergas

et Ll ol o - » Pulsar sobre el item correspondiente.

@  Afadr Otros Antecedentes

@ 111116 17:28 gastctomia - dlcera

@  Nueva intervencidn
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6. Pulsando sobre OTROS ANTECEDENTES se despliega un campo de texto con teclado
mediante el cual podremos anadir todos los antecedentes personales que deseemos

y que no estén recogidos por defecto en el listado. Estos antecedentes quedaran guardados

por orden alfabético.

e
Pacientus

Parez Peeuz. Pepe. {10}
Ayt

@ Musvo pacients

i

Dere
sao [ .=
PATOLOIAS ASCCIADAS
@  Afadr Patologiss Asociadas
oy
@ Pove
©  Aedr Nerglas

e 0 ovos

PN ECEnENTES
e Otrcss Artecadantes
ETEEncoHEs

@ 111716 17:28 guatrescteenia - dee
@ Muava intervencion

aERAE

@  Alade Megias

MRCCRRES

Fumador =
Betucdor L p—
ADVP

Una vez creado el antecedente
debemos seleccionarlo pulsando
sobre el mismo.

Paciemas
Pecaz. Pepe. (19)
e a4 18 e
@ Nusvo pacients
Q w E
A s D
Z X
@ ']

PRTOLOGIAR ABOCIADAS

@  Ahade Paiciogiss Asociadas

@ Anwde Alergias

—— -
o]
K L ]
! ?
23
[ _— |

T

P

Tenemos siempre la opcidn de borrar un antecedente que se haya incluido por error o que ya

no sea pertinente seleccionando el icono @ a su izquierda y aceptando la opcién

@  Annde Patciogiss Asociacas

@ Annde Alrgias

Fumador o B
Sabedor o SO
ADVP Ex [ w |

. -m Arfecedentss

B Munva intarvenciin

Peso fg)
Superficie Corp. w3 281
Sen

©  Anade Patciogiss Asociacas

@ Anade Alewgias
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7. La seleccion de INTERVENCIONES permitird escoger entre intervenciones ya realizadas

y guardadas o bien abrir una nueva.

na

Packantas

Perez , Pepe. (29) Suparficte Comp, (M 180

............

© Moo pacints Sexo [ teun |
@  Ahadir Patologine Asociadas
@ Ahadic Alorgias
Fumador Ex En
Babedor Ex En
ADVP Ex [ |

) Anadir Otros Antecedentes

Daone

- Consulta de datos almacenados

28M11/16 18:20 Cs

Creacién de nueva
hoja de anestesia.

7 de intervenciones anteriores.

8. Al crear una NUEVA INTERVENCION se nos ofrece un ment desplegable mediante el
cual podremos introducir los datos basicos de la misma. Segun vamos rellenando los
mismos, se nos ofreceran los siguientes campos de manera ordenada.

- e

DA Bt 0. 0Ng
DATOS BASICOS

TIPG D ANESTESIA

Los datos se introducen
mediante teclado de texto
escamoteable.

La seleccion del ASA

permite diferenciar
entre pacientes
programados y
emergentes.

e it

DATOS BASICOS.

TIPG D ANESTESIA

Y

Tras introducir los datos basicos se
desplegara el submenu que nos
permite seleccionar el tipo de anestesia.

8



SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

9. Tras introducir los datos basicos podremos seleccionar el TIPO DE ANESTESIA utilizado
La seleccién de cada tipo de anestesia asociara por defecto la monitorizacién basica
correspondiente, pudiendo modificarla si se desea simplemente pulsando sobre el

item correspondiente para seleccionarlo o eliminarlo.

pros———— s
{ Pa Irdervencicn » Péroz, Pepe. Edad: 21. 78 Kg.

DATOS BASICOS

TIPO DE AMESTESIA

Locoreginal

L Pirns. Pope. et 17, T g,

E Pires, Pope. Eilac: 11, 740y,

Sedacién, Local y Locorregional seleccionan En el caso de la Anestesia General a la monitorizacion
por defecto la monitorizacion basica basica se le afade Respiracion, BISy CO2. Se pueden
de Sp02, PANIy ECG anadir o eliminar las que se deseen

L o Pace. tset 1. TR Rg

E Pired Poge. Eilnc: 11, 70y,

Se pueden seleccionar dos modalidades anestésicas a la vez, por ejemplo en el caso de las
anestesias combinadas, o bien anadir a posteriori otra modalidad anestésica en el caso

de que la que se esté usando se reconvierta.
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£ Paconie: imenencion Péenz, Pepe. Edad: 21. T8 Kg. Dana
DATOS BASICOS

TIPO DE ANESTESIA Setacer Loca Locomegiana Generat
MONITORIZACION

eca: spoz e

sonons = e = - Mediante la opcion Otros podemos introducir
m—— —~ we @) e »  cualquier tipo de monitorizacion no incluida
”~
en el listado y anadirla mediante un teclado
Q w E R T Y- u o P

de texto escamoteable.

10. SELECCION DE VIAS: pulsando sobre el icono Ahadir via nos aparecera un menu
desplegable con las opciones Arterial, Central, Epicutaneay Periférica, por ese orden.

o Imerentan

i
0, A. Bdack 0. 0 Ko Done € Pacrton Intarvencidn it Piroz, Paps. Bdud: 21. 70 Kg. Done
DATOR BASICOS DATOS BASICOS -
ECO } ! )
TG DI ANESTESA TG o AMESTERA < e & i
= il ‘Seaacen Local Lecomegona: Genernt (f PAL nos: @)
MONITORIZACKON MCHITORIZACION os: ) coz @)
vins vias Owox
iy eca: spce: rant: =
o~ resp: G ToF e
VENTILACION VENTRACON et
- ( ca2: Impad: Tergr [ ] s
HOA LOCORREGIONAL
= soncas
HOUA
NG Ve b
c© — e
Ventitaciter | fspersions e
g Veseal Teres AP mvTuBaCHm
: woca
e iz LocORREGIN
o [

Ejemplo de seleccion de arteria

Vuelta a la pagina principal

[ ———, (=0 —— s
DATOS BASICOS { Facerien Intereencitn Done
90 DE ANESTESIA AT BASICOS
MONITORIZACION TR0 OE ANESTESIA
WAS MAOMITORIZACION
SOMDAS WVAS
VENTILACION SOMDAS
LOCCARE GIONAL VENTLACION
von >
HOA
Venblacker | Eapersiess s
DAFDS NWTUBACKN
LOGORRECRNAL DCAL
Racuidea: Epidural: e - = | uocoReed e
e oraizren b e PRapadna Epiiural [ oo oo R
Aan P b LT T r——
A 4
Por defecto se ofrecen las
localizaciones mas usuales. Tras seleccionar una localizacién,
podremos a continuacion elegir
A 4

el calibre entre los preseleccionados.
Pulsando Edit se nos ofrece la
posibilidad de introducir otras
localizaciones diferentes.

10
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10. SELECCION DE VIAS (2): en el caso de que estemos utilizando algun calibre no contemplado

en el listado por defecto, existe la posibilidad de anadirlo tras pulsar Edit, apareciendo
un teclado que nos ofrece dicha posibilidad. Tras anadirlo, simplemente aceptamos con Done

y queda incorporado al listado.

v i ¥ e

£ Pacertes imarvencide Ede PP -,
Sedacen Lecat =
DATOS BASICOS
® =6
TIRO DE ANESTESIA P
MOMITORIZACION eco: @) secz: @) .

SONDAS o @ coz: @)

L4 Inbervenciin Parnz, Pepe. Edad 2. TR Kg. Done
cit eco seoz e e
P rese: o ToF
o o [ gt

fuacpasen [ Ay =

Y
Volvemos a pulsar sobre ARadir via para seleccionar
en este caso las Vias Centrales, si procede.

Y, como en el resto de los casos, podremos anadir
o eliminar aquellas vias centrales que no se

Aceptamos el anadidoy loincorporamos al listado.
Podra ser eliminado en cualquier momento, al igual
gue cualquier otro calibre seleccionado por error
pulsando el icono e

v i ¥

encuentren contempladas o que hayamos
seleccionado por error, aceptando la modificacion
pulsando Done.

£ Pacertes Intarvencidn Edt
DATOS BASICOS GO ('
TIPO DE ANESTESIA [
MONITORIZACION ms:
wing Crtroa:
SONDAS T
VENTIACION @ Fomornl D 106G
LOCORREGIKNAL © Aasrvin
Lo BONDAS

SNG:

Vortilacion

Raquidea: Epidurat RSt | ro oo [

A 4
Como en los demas casos, por defecto
se ofrecen las localizaciones mas usuales.
Pulsando Edit podremos anadir las que
deseemos o borrarlas si procede.
nee movate ¥
 Pacertes Intorvencidn Ede
DATOS BASICOS
TIPD DE ANESTESIA
MOMITORIZACION
wias
SONDAS
VENTILACION
-
> .

HOJA

Simplemente volviendo a pulsar sobre Ahadir via podremos anadir tantas vias como se deseen,
por ejemplo en el caso de que estemos usando mas de una periférica o canalicemos una
segunda via central u otra arteria. Esto se puede hacer en cualquier momento de la intervencion,

volviendo desde la hoja al menu principal.

11
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10. SELECCION DE VIAS (3): esta prevista la opcion Epicutanea para los casos de anestesia
pedidtrica en los que no sea posible canalizar una via periférica de bajo calibre. De igual
manera se ofrece un desplegable con las localizaciones principales, e igualmente podremos
anadir nuevas localizaciones o eliminar otras pulsando Edit. Como en el resto de las vias,
podremos afnadir la cantidad de epicutaneas que sean precisas.

- ¥ na

Ll

(T —— o Péraz, Pope. Eidad 21. T4 K, Done
Loiostedmieocie eca: @ spoz: @) e @ Ve
TIPO DE ANESTESIA P ner @) 20 Yo
MONITORIZACION ms: cor: @) impot
vas oo
SONDAS { Encutires O

s
VENTLACKON @ Fomerni 0166
LOCORREGIONAL @ vwo
O @ Puilirica MS 1 160

@  Anadrvia

e~

BNG: ®

—

Ventilacion: | fpomiires |

ATOS TUBACKN

LocAL

Usaremos la misma sistematica para las Vias Periféricas. Podremos anadir las que deseemos de
idéntica manera al resto de las vias que ya hemos visto, y tantas como queramos.

S e ¥ na ERA LT =] S e ¥ - ™
€ Pacertes Inorvencidn Edt Pirez, Pape. Edad: 21. 78 Kg. Done { Facertes intervencidn Eae Pérez.Poy ¢, ol Done [0S
DATOS BASICOS - DATDS BASICOS e o
@) @) w) ol eemenn s
TIPO DE ANESTESIA . Y . . TIPO DE ANESTESIA L
P rase: @) ac: ToF: s @) seoz @ ® wce
MOMTORIZACION Y @ coz @) e MONTORZACION . ness: @)
£ Purtiriea MBI =
vins Giros: s es ) co= ) o |
SONDAS SOMDAS Otvox:
- 1G
VENTRLACKON © FemoealD 166 i _> NI s
OCORFEGIONAL
LOCORREGIONAL @ veo - u @ Femouni6G
OuA O  Anadrvin %0 HOA & s
pea—— 26 Q W E R T Y u (o] P
BNG: Vo 240 »
s %0 A s D F G H J K L N r
Vontilacion:
| ?
L X c v B N M =
DATOS SNTUBACKON &
oeAL
m @ 0 n B2
Jr———
—— na wai p—— nw —
£ Pacentes Inmarvencide Edit Piéraz, Pepe. Edad: 21. T8 Kg. Done < Infprvencicn Pérez, Pepe. Edad: 21. T8 Kg. Done
DATOS BASICOS DATOS BASICOS
eca: spoz: e PVC: : ece: spoz: e PG
TIFO DE ANESTESIA P Rasp: ( forel TOF TIPO DE ANESTESIA P s ( Ge TOF
e ne cor — MONITORIZACION e coz: ff( et
WiAs Otroa: WIAS Ontroes:
SONDAS f—
VENTILACIGN © FemcralD 166 VENTILACIGN © FemoralD 166
LOCORREGIONAL . YUGD LOCORREGIONAL . YUG D
HORN @ Fuwilérica MS 1 166 e @ Feilivica M5 1 16G
Aftadir via © Aadcva
Vencal Termp: SNG: Vel Tere:
tilacion: Vertilacion:

Las vias seleccionadas van apareciendo por orden,

existiendo la posibilidad de eliminarlas si es
necesario pulsando e y luego

12
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11. la seleccidon de SONDAS se realiza simplemente pulsando sobre el icono de la sonda
correspondiente. Se ofrecen por defecto SNG, Vesical y Temperatura.

wr e o ™ s
Edit Piraz, Papa. Edad: 21. T8 Kg. Done < Pa Inforvencidn Edet Porez Porsz, Pope. Edac: 19, 89 Kg. Done
Pai c T
DATOS BASICOS R WL L s DATOS BASICOS
ois @ coz: @ Fnped
TIPO DE ANESTESIA TIPO DE ANESTESIA Sedncide Local Lacaregianal Geewent:
Otren
MONITORIZACION MONITORIZACION
wiag viag
S o @) swa@) w@)
SONDAS SONDAS
P rusp: @ ac TOF
Y @ vweo TILACIO
VENTILACKON VENTILACION o @ cor —
X @ Peitirica MS | 160
LOCORREGIONAL CONF. RESPIRADOR Oros:
Afvache v
HOUA ° adias HOUA
" INFORME e i
i CONSUMO FARMACOS @ el
- @ Mapua
Ventiacién: . . © Aadrvia
.=.Nr© \m:@ Torp: @

12. La app permite seleccionar entre los tres tipos de VENTILACION principales: Espontanea,
Asistida y Controlada. Pulsando sobre el icono correspondiente entramos en el menu de cada una

e wn =" Y ]
< IMerrencicn ek Péror, Pope. Bdad: 31, T8 Kg. Done € Poacarses inervenciin e Porez Porez, Pape. Edac: 10, 00 Kg. Dore
P Fsap ac: TOF - e
DATOS BASICOS v DATOS BASCOS
wis: cox @ Impedt © Aadrvia

TIPC DE ANESTESIA TIPC DE ANESTESIA

Ctros :
MONITORIZACION MONITORIZACION

s [

— : e sa: « T ¢

@ FomerniD 160
SONDAS SONDAS -

YUGD

VENTILACION ° VENTILACION

@ Poilérica MS 1 166 )
LOCORREGIONAL CONE. RESPIRADOR

Adack vin
o ° o == D
INFORME
SN Vesical Terr: CONSUMO FARMACOS

T

VER INFORME INTERVENCION

VER CONSUMO FARMACCS

Si seleccionamos Espontanea nos apareceran las tres opciones preseleccionadas ( Gafas nasales, Ventimask
Mascarilla laringea). Para evitar confusiones, la app permite tan sélo usar una de las tres, borrando los datos
introducidos de una modalidad si elegimos posteriormente otra.

e e s e e e ¥ - T
& Pacertes Intarvencidn Edt Porez Porez, Pope. Edad: 19. 89 Kg. Done & Faceres IntBreencion Ecit Porez Parez, Pope. Edac: 19, 89 Kg. Duone
DATOS BASICOS — DATOS BASICOS
TIFO DE ANESTESIA TIFO DE ANESTESIA
MONITORIZACION MONITORIZACION
T vt @ Tave: @) o s @)
SONDAS SONDAS
VENTILACION VENTILACION
CONE RESPIRADOR CONE RESPIRADOR
o T e s ]
INFORME INFORME
CONSUMO FARMACOS ACOS
VER HOUA DE ANESTESIA
VER INFORME INTERFENCION VER INFORME INTERVENCION
PN FARMALE CONBUAD FARMACOS
VER CONSUMO FARMACCS. VER CONSUMO FARMACCS
Y

Para gafas nasales aparece un desplegable que nos
permite seleccionar flujos de O2 entre 1 y 5 litros / min.

13



SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

12. VENTILACION (sigue) De igual manera, si seleccionamos la opcién Ventimask se nos
ofrecera un menu con las concentraciones de O2 mas usuales. Tanto en este caso como en

los demas, volviendo a pulsar sobre el icono de seleccion del tipo de ventilacion espontanea,

los datos se borran automaticamente. Caso de haber seleccionado previamente las gafas

nasales y cambiado a Ventimask, por ejemplo, los datos de gafas nasales, como antes se comentd,
se borran por defecto patra dar prioridad a los nuevos datos de ventilacion.

v s ¥ [ e

=
& Pacertos intarvencitn Exh Porez Porez, Pope. Edad: 19, B9 Kg. Done

Parez Perez, Pepe. Eddact 15,83 Kg. Dane

- sna: f vesicar: Temp:

SONDAS

VENTILACIGN vertiacicn: ([T

HOJA Tipo: Gialas toairs e Tascarie: arg — ————
INFORME [re——

CONSLMG FARMACOS

VER HOUA DE ANESTESIA

VER INFORME INTERVENCION

e N COMARD S AR
VER CONSUMO FARMACOS. VER COMSUMO FARMACOS

Cualquier comentario que se desee realizar se puede hacer mediante la opcién Observaciones y
un teclado de texto escamoteable.

- — - o s ¥ -

< P ietorvoncsn Péves. Pepe. Edac: 2. T Kg. e < Pa ietoer e e, Pepe. Edad: 2. T8 Kg. .
DATOS BASICOS DATOS BASICOS.
@ Femorw 160
TIPO D ANESTESIA TIPO DIl ANESTESSA
@ vwo
MONFTORIZACION MONITORLZACION
© Petinca s | 160
VS WIS
0 Mearva
SONDAS SONDAS
VENTILACION VENTILACION
DATOS INTUBACION b Ty GATOS INTUBACION
LOCORREGIONAL , LOCORREGIONAL Pagudea: Epaust g =1
HOUA verssaccr: [
Q w E R A |  f u | o] P
T )
aAlslolrlcalun]alx]c]ne
zlxclivielnlimi']?
L. Epicurat Py | coe ] M3 @ [} ns =

De igual manera, al seleccionar Mascarilla Laringea se despliega un menu con los calibres de uso
mas frecuente para escoger el deseado. Igualmente tenemos la opcidén de anadir Observaciones.

- i ¥ naz R T vt i ¥

um —
& Paceries intenvencitn Ect Porez Porez, Pape. Edad: 19, 89 Kg. Done < Inforeancitn

> Pérez, Pepe. Edad: 21. T Kg.
- ——
DATOS BASICOS DATOS BASICOS
O Adadrvia @ FemorsD 60
TIPC DE ANESTESIA TIPO DI ANESTESIA
. ® vwo
MONITORIZACION MONITORIZACION ® ——
[——T
1 wia @ e @ vas
0 Madrva
SONDAS - SONDAS
VENTILACION Ventilacion: VENTILACION
CONF. RESPRADOR cone mamRAG DATOS INTUBACION e Wescar —
HOUA Tipo: Mascarias ingesn | LOCORREGIONAL
HFORME B —> o vesiocie:
CONSUMO FARMACOS LOCORRE QAL
ah Tee — P —
VER HOUA DE ANES SR——
wroRuL
VER INFORME INTERVENCION.
NS FARMACES Racicien: st AR
e consuo rcos e e

El calibre seleccionado queda indicado en el
recuadro del modo de ventilacion escogido.
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SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

12.VENTILACION (sigue) : las opciones de ventilacion ASISTIDA nos permiten distinguir entre
ventilacion con Mascarilla Facial o Mascarilla Laringea, asi como seleccionar el n° del Guedell
que se esté usando, en su caso.

L4 Intarvancidn T Pirax, Papa, ldad: 21, 78 Ka, Done
PG G | (o
DATOS BASICOS b
© Atadrvia
TIPO DE ANESTESIA
MOMNITORIZACKON
wiag
SONDAS
VENTILACKIN

Seleccionamos Asistida y podemos escoger

LOCORREGIONAL entre Facial, Mascarilla Laringea y Guedell,
e cada uno con sus calibres.
[ S, [ Nr— ana T
A 4
DR T e ORL 1= [ g— - -
D, A, Edad: 0.0 Kg. Done D, A, Edad: 6. 8 Kg. Done < P IMervencion £ Pirsz. Pops. Edact 1. T8 Kg.
o i_ imped: Tarrg: } coz: @) imped: Temg: DATOS BARICOS
TIPC D ANESTESIA BHG Venca Tere:
MONITORIZACION
va s o~ = |
SONDAS
VENTILACION
. (+) = — —
b
000 LOCORREGIONAL = —
L | s HNeuma:
o 1 _> Tap. Fars Tragqueotomis
- : [ o ] s
. fre A ‘..\.,.\\.-,'.. .m...\..,..
= . NN
Cntotrac P Masotraqueal:
Tt = s FAmguiden Epadurat AR | o ]
L T DN T
Tanto Mascarilla Facial como Guedell incluyen los calibres v
pediatricos. Pueden seleccionarse conjuntamente. Es posible seleccionar un n° de mascarilla
facial con o sin un Guedell, pero la app por
defecto impide la opcion Guedell junto
T— - — con la Mascarilla Laringea.
 Paceries infervencitn Edat D, A. Edad: 0. 0 Kg. Done
g
e metcos Y @ coz @) impod: Tome:
TIPO DE ANESTESIA oo
MONITORIZACION
b O Amadcvia
SONDAS
VENTILACION e
CONE RESPIRADOR = ) o -
o ; » Ver apartado de
1 -

M Laringea en pag 14.

LOCORPRGINAL

15



SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

12. VENTILACION (sigue): nos encontramos a continuacién con el menu de ventilacion
CONTROLADA, que nos permitira seleccionar los datos principales de entre los elementos

de la ventilacion previa ala IOT y de la propia IOT. Los submenusdedicados a Mascarillas
Faciales, Laringeas y Guedell han sido comentados previamente y no sevolveran a repetir.
Como en el apartado de Asistida, es posible seleccionar un n° de mascarilla facial y un Guedell,
pero no una mascarilla laringea y cualquiera de estos dos parametros, al serincompatibles.

ePe— ) - E=" [rove— = ="

£ Pa Intorvencidn Ech D, A. Edad: 0.0 Kg. Done  Pacertes iInervencide Edt D, A. Edad: 0.0 Kg. Done

e - o - BT = f T
S8 Un0u wis: coz: impedt Tomg: DADe iy wis: coz imped: Tome:
TIPD DE ANESTESIA Crtro: TIPD DE ANESTESIA Crroa:
MONITORIZACKON MONITORIZACION
vins vins -

O Anadrvia O Anadrvin
SONDAS SONDAS
VENTILACIGN - VENTILACION
Vesical 3 Vesical: 9

CONE RESPIRADOR SHG: q gt CONE RESPIRADOR SHG: q Tareg:

- &[] - ==

G
L e

o S—— oo JS———
Neumc: Crtotrageal: Masotrqueal: Neumac: =

Tap. Faringeo: TeRStomin; _> Tap. Faringeo: Tengusctominl

Se ofrece la posibilidad de introducir v oM Faeal
el modelo y marca del respirador utilizado er apartado x CLEL
mediante teclado de texto escamoteable. y Guedell en pag 15

Ver apartado de
M Laringea en pag 14

Se ofrece la posibilidad de seleccionar tubos de IOT normales, anillados y de baja presion, cada uno
con un rango de calibres de entre el 2y el 9, con incrementos de 0,5.

L - o L o -

Pérez, Pope. Edad: 21.7 ¢ . Péraz. Pope. Edad: 21. 78 K. roz, Papa. Edad: 21. 78 Kg. Done

QAT INTURACION i o 2 25
Mascats: | Few ve * |l > |
Tubo: as T as as
o = o : [ 4
Noumes e o 45 ot Ortaqueat:
Tap, Fargo: L L mia: Taquectomia
Coverviciorms: s Scroll on 85 Scroll 88 Scroll
OTAL LOCAL
Raguiden: Epidurat L Raquidea: Epidurat ARV AR . Urica _
BT =N [ omma | rcent ] | | temttemtbocer ]
e ¥ e W
 Faceries Inderencion Ede Pérez, Pepe. Edad: 21. T8 Kg. Done.
DATOS BASICOS omnas
TIRQ DE ANESTESIA NG Vesicat: e
MONITORIZACION -
wias ] =

Ventilacion: tapomtares . . - B
sorens - ' Igualmente es posible distinguir
e Ve [ e * m ) la 10T endobronquial derecha o
DATOS INTUSACION - . .
S e pely @ izquierda, con rangos de entre el

oo =7 141
oA r— : 35yel41.

Tap. Faringeo:

Otmervaciores.

o

Raguidea Epicurat AR e - |

T E==5EE T
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SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

12.VENTILACION (sigue): La app permite distinguir entre 10T facil (por defecto) o dificil,
incluyendo asimismo una escala de Cormack para dejar indicado el grado de dificultad.

premm—
& Pacacsos Intorvencidn T
DATOS BASICOS
PO DE ANESTESIA BNG:
MONITORIZACION

viag

Ventilacién
SONDAS
VENTILACION

Mascasita
DATOS INTUBACION

Tuba:
LOCORREGIONAL

ar
HOJA

Mo

Tap. Faringeo:

[T

Piraz, Pope, dad: 21. T8 Kg,

Vel

preer—l

€ P erten IMarveneitn
DATOS BASICOS
TIPO) DI ANESTESIA
MONITORIZACION
WViAS

SONDAS
VENTILACION

DATOS INTUBACION

’ LOCORREGIONAL

HOJA

Péroz. Pape, Edad: 31. T8 Kg,
SNG Veca
cn e
T o T
= .
or C R o
Noumo: Crotraguaal
Tap. Faringeo: Traguectomia
s
Raquidea. Epsdurat AR

El resto de datos generales de la IOT se seleccionan simplemente pulsando el icono

correspondiente.

 Pacertes Inforvencidn Edt
DATOS BASICOS
TIPD DE ANESTESIA SNG:

MONITORIZACION

wiag

Ventilacign
SOMDAS
VENTILACION

Mascasila
DATOS INTUBACION

Tk
LOCORREGIONAL

T
HOJA

Orutragueal

Frngusctomia

Manotraqueal

Cualquier dato no contemplado en
el menu de 10T, complicaciéon
sobrevenida o comentario que se

desee hacer puede realizarse mediante
un teclado de texto escamoteable

 Pacertes imervencicn
DATOS BASICOS
TIPD DE ANESTESIA
MONTORIZACKIN
vias
SONDAS
VENTILAGHN
DATOS INTUBACION
LOCORREGIONAL

HOUA

£ Pacertes Intarvencidn
DATOS BASICOS
TIPD) DE ANESTESIA
MONITORIZACKIN
vias
SONDAS
VENTILAGHIN

DATOS INTUBACION

que aparece al pulsar Observaciones.

- s
>
Qa w
A s
z
2 @

SNG: Vesicai

Ventilacién:

I o
e (©)
Tap. Faringec: Tragamchoms
Otasraciones:
Raquadea Epstirat ARV

Masctraquaal

- —

Pdérez, Pepe. Edad: 21. T8 Kg. Done
Mascarte I o
] :
o SN - e W
[ L ¢ orovagueat Masctraqueal
Tap. Faringeo: Traquectomia:
Chservacones
R T Y u o} P
Fleluflolc]do]n e
cfvienim]!])?

s

{74



SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

13. ANESTESIA LOCAL: si se selecciona éste tipo de anestesia, al pulsar Ahadir farmaco se
desplegara un submenu con los anestésicos locales de uso mas frecuente.

- ¥ - e

< Idarvercion * Pirar, Pape. Bdact: 31, 70 Ky, Dane

" P ——— E Piraz, Pape. Edact 21. 78 Kg. D
DATOS BASICOS Cinijana: Femasciar R ——
DATOS BASKCOS
TIPO DE ANESTESIA Anssinsitiogo:  Lipa
TIFG DE ANESTESIA
MONITORIZACION 2 1 R ORI AL SMG Ve Temp:
- Sedacion: Lal:-@ Locomegionat: Goneral; vias
VENTILACKOM
VENTRAGION
[ eca: sece eant: @ PG
P Fasp: 6t ToF: DATOS INTURACIIN Tes — T
Bis: coz Impec: LocAL Ot
Otrca _> HOA
°
@  Anasrvia
VER HOUA DE ANESTESIA
sHG: Vasical: Tormge
Writison:
Aceptamos con
Done
= . — T
Edt Pirez, [Edlad: 21. 78 Done Edad: 21. 78 Done
e S ——
e
NG b Temgp: Vesical: Torwgs

...é...

Scroll ®m

Y

Tras pulsar Edit se habilita Otros permitira anadir posibilidades no
la opcion Otros al final del scroll.. contempladas en el listado mediante
un teclado escamoteable

it ¥ ua -

{ Pacecic: intarvencide £kt Péruz. Pepe. Edad: 21. 78 Kg. Done ¢ Paciantng Ntarvmelia £ Piéraz, Papa. Edad: 21. 78 Kg. Done

i ¥ s o -

IRODEMESIEN vertiacior: [ TIPO DE ANESTESIA —— |

T — re— [T vias Tigo: pr— ro— [eer—

123 ¢ s ER
La dosis y las unidades las introducimos Como en otros casos, pulsando sobre el icono se activa
mediante teclado de texto. laopcion IEZM que permite borrar lo seleccionado si se desea.

VER HOUA DE ANESTESIA

_> VER HOUA DE ANESTESIA
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SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

14. ANESTESIA LOCORREGIONAL: si hemos seleccionado ésta opcién a la hora de escoger
el tipo de anestesia, se nos ofrecerd un menu que nos permitird realizar una descripcion de la

modalidad de anestesia realizada, material y farmacos. El menu aparece desplegado por defecto
justo antes de iniciar la hoja de anestesia.

o i ¥ e

v
< Iarvencitn 5 D, A Edad: 0. 0 Kg. Duone  Pocerces Intervencide Edh Piraz, Pepe. Edad: 21. T8 Kg. Done
LR RO U
DATOS BASICOS DATOS BASICOS -/
Mascart )
TIPO DE ANESTESIA TIPC DE ANESTESIA
Tuba:
MONTORIZACKIN MONITORIZACION
or. B oo [ = |
wiag wias
Neurma: q orwrauest: Masctraqueal
SONDAS SONDAS
Tap. Faringec: Traguectomia:
VENTILAGION VENTILACION _ Cantear |
CONE RESPIRADOR DATOS INTUBACION T
LOCORREGIONAL Faquidea: Epsturnt ARV =3 LOCORREGIONAL
Blegquan: 1wamg
©  Atadr Famaco Scroll
VER HOJA DE ANESTESA
mronuE
CORSUMO FARMACTS

Seleccionando Raquidea se nos ofrece un subment que nos
permitira elegir el calibre de la aguja. Como en otras
ocasiones, mediante scroll al final del listado podremos
anadir cualquiera no contemplado por defecto mediante un
teclado escamoteable que aparecera al pulsar Edit.

Seleccidn de la técnica. Podemos escoger entre
Raquidea, Epidural o ARIV.

D, A Edact 0.0Kg. Done

o
VER HOUA DE ANBSTESIA 'VER HOUA DE ANESTESIA
sronur

ConBUMG FhRcod COMBUAID F AL

\ 4 Y
En el caso de raquidea se nos ofrece por defecto el nivel de Si se ha realizado mas de una puncion, la app permite

puncién Lumbar, admitiendo todos los niveles sensitivos. reflejarlo ofreciendo un submenu con hasta 4 punciones.

Se puede observar como quedaria indicada en
la hoja la técnica realizada en el caso de nuestra
raquianestesia: calibre, nivel de puncion, si ésta
ha sido Unica ono y nivel alcanzado.

Selecciéon de el/los anestésico/s locales utilizados.

VER HOM DE ANESTESIA

Ver farmacos anestésicos
locales en pag 18.

Y
Cualquier tipo de incidencia o dato que deseemos reflejar
podremos hacerlo mediante Observaciones y un teclado de

texto escamoteable.
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SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

14. ANESTESIA LOCORREGIONAL (sigue): en el caso de la anestesia Epidural, el procedimiento de
seleccion es similar a la Raquianestesia, ofreciéndose ademas las opciones Toracica y Cervical, cada
una con sus niveles tanto de puncion como anestésico. Ofrecemos el ejempo de un catéter toracico.

v wa o - nar
Done

e T

 Pacecies Imaneencidn Edt Péraz. Pope. Edad: 2 Péraz. Pope. Edac < Foceies Int Piroz, Pope. Edad: 21. 78 Kg. Done
DATOS BASICOS oF: - & 0T [ = | | DaTOS BASIC B | e |EmEHE|
TIPO DE ANESTESIA Neume: Orotraqueal: Neuma: Orotraqueal: TIPO DE ANES ume Orotraqueal: Masotraqueal:
MOMITORIZACION Tap. Traguectomia: Tap. Taguectomin:  MONITORIZAL 1 Faringeo: Tmguectomin:
SONDAS SONDAS %
= Tz = D)
Candcal T-TI0 T— 8
INTUBACION
—— o o ) B > B Y
= [ s [ [ = = R
87 b 1
T7-T6 i 12
. T6-TS Bupivacaina Hig 1uomf
T5-T4 Ahackr Flwmac.
VER HOJA DE ANESTESIA VER HOJA DE ANESTESIA. R HOJA DE ANESTESIA.
FORME PFORME IRME
Y
En el ment de locorregional seleccionamos
la opcion catéter caso de que lo estemos
utilizando.
£ e Iereencicn Pérez, Pope, Edad: 21, 78 Kg, (i1
o Lo vomace: PRI
L T s il i & e Se puede observar como quedaria indicada en
TIPO DE ANESTESIA . s . -
Top Fasingeo Taquictonia la hoja la técnica realizada en el caso de nuestra
Obsarvacions: B B B - - -
Vs anestesia epidural: calibre (el 17G ha sido afadido
it ya que no esta contemplado por defecto mediante
VENTILACION

VER HOUA DE ANESTESIA

Y

Como en el caso de laraquianestesia, cualquier tipo de incidencia
o dato que deseemos reflejar podremos hacerlo mediante
Observaciones y un teclado de texto escamoteable

aves marntar ¥ s me

 Pacienies Intervencidn D, A. Eda: 0. 0 Kg. Done
DATOS BASICOS
[rw— S ]
TIPO DE ANESTESIA
Tt I
MONITORIZACKON
wor B o [
vias
Heume q onotraquent: ([ Hasotraquael
SONDAS
Tap. Faringeo: Tragquectcmia:
VENTILAGION
CONF. RESPIRADOR
LOCORREGIONAL Raquicea: Epidural: m =
Aqua Puncionas Nivel Anestisico
&= >

@  Afadi Firmaco

VER HOJA DE ANESTESIA

el sistema de teclado que hemos comentado varias
veces), nivel de puncion epidural, si ésta ha sido
unica o no, uso de catéter y nivel alcanzado

La selecciéon del farmaco ya ha sido comentada.

Ver farmacos anestésicos
locales en pag 18.

Para la ARIV, simplemente seleccionamos la
técnica y anadimos el farmaco.

Ver farmacos anestésicos
locales en pag 18

Para las técnicas de Bloqueos nerviosos, la app
permite indicarlos seleccionando el icono
Bloqueos y, posteriormente, introduciendo los
datos correspondientes al mismo mediante

el teclado de texto escamoteable. Al igual que
en los otros dos casos, podremos realizar las
observaciones que deseemos, y la seleccién de
los AL utilizados es la misma.

Ver firmacos anestésicos
locales en pag 18.
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SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

15. COMENZAR HOJA: una vez introducidos todos los datos referentes previos, pulsando
sobre VER HOJA DE ANESTESIA accedemos a la hoja.

- e ¥ nem

P © intervencatn 0, A Edadt 0.0 Kg. Done
DATOS BASMCOS
s e
TIPO DE ANESTESIA
Tubax
MOMITORZACION
or [ - - ]
WIAS
oo Ortotracuest Masotr agueal
SOMDAS « «
o Farngen Traguectomia
VENTILACION
CONF. RESPWRADOR
LOCORREGIONAL Faases [P AR ===
O Agun r e EpR—
Bl
@  Afads Firmaco
wesns movistar T 1212 8% W+
< Lépez, Antonio. Edad: 0. 89 Kg. Comenzar anestesia
. Hsssssssssssessssssses: |nicio del proceso de anestesia
EES
Sp02 Indigue la hora de comienzo de la anestesia
EtCO2
200 la hora a la que ha comenzado el proceso anestésico.
El intervalo entre de y de cirugia i en
biod Ia hoja de un color diferente.
180
170
160
150
140
130
s 120
- 10
£
100
2
L]
2
)
0
&
50
40
=0
20
10
0
DIURESIS (ml) l
| saneRaDo |

Y

El primer dato que nos va a pedir la hoja es que indiquemos la hora de
comienzo de la anestesia. La hoja se encuentra por defecto sincronizada
con la hora real, pero permite seleccionar una hora diferente mediante los

comandos + - para los casos habituales en los que el anestesiélogo
comienza a rellenar la hoja cuando tiene algo de tiempo libre, usualmente
cuando ya lleva bastante tiempo transcurrido desde el comienzo de la
intervencion. Tras seleccionar la hora, pulsamos Comenzar anestesia para
poder empezar a introducir los datos. La app nos calculara al final del proceso
tanto la duracién de la anestesia como la de la cirugia, permitiendo extraer
ambos datos por separado para ser explotados en caso de que se desee, por
ejemplo para gestion de tiempos de quiréfano.
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SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

16. Accedemos a la hoja de anestesia propiamente dicha. Para comenzar a trabajar con ella
pulsamos el circulo blanco que aparece en la barra de tiempo

L wee £ Baw D

£ Lépez, Antonio. Edad: 0. 89 Kg. Comenzar clrugin

@n--u-u-----mn-auum--uuumn-uuumn-uuumnnuuumn-un

FC/TAS! TAD
8

Floa8BsEBIRE

;

A continuacion pulsamos sobre Introducir datos. Como se observa, mediante los
comandos +- podremos navegar a través de la barra de tiempo en intervalos de 5
minutos, tanto para adelante como para detras

sases movistar ¥ 13:09 Lo D

£ Lopez, Antonio. Edad: 0. 89 Kg. Comenzar cirugia

5 15 25 35 45 55 06 15 25 35 45 55 06 15 35 35 46 55 0 15 35 36 A5 65 06 15 35 35 45 55 06 15 36 35 45 85 06 16 35 38 &5 48

La barra de tiempo se
encuentra sincronizada
conla horareal.

5“ bl::!:l; 0 l‘ ]
L7

weeas movistar ¥ e
£ D, A Edad: 0. 0K

LR L =]
Med Terminar cinugin

3645 6 06 15 36 35 45 6 06 Y 26 36 45 66 06 16 35 36 4 W 08

:

DOSES PUNTUAL
Vo -] 802 © Anadir Producto
T Introducir datos nos despliega el
e PERFUSICON . 2 . .
S g menu principal de la hoja, que nos
e I !:)ermlttrall en cualquier momento
o e introducir los datos que deseemos
] .
" e : referentes al transcurso de la
] anestesia de nuestro paciente.
o @ Fio r
g “ © o
-
g : @ Halogenados
g 0
Cristakidas
Coloides
| —
DIURESIS () s o
SANGRADG S T
"‘l-...‘_‘_-_./

22



SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

El mena de INTRODUCIR DATOS es el corazén de la hoja de anestesia. A continuacion se sefalan

sus caracteristicas principales, que seran posteriormente desarrolladas

11:06
. . 0K NI
Introduccion de datos referentes a dosis de Medicacion
medicamentos (puntuales o perfusiones) y —
gases anestésicos 15
Introduccién de los datos del tipo & £ BRI
de ventilacion utlizada y las variables ¢——+— S
de Vm, Vt, FR, PVa y PEEP ©  Afadir Producto
introduccion de los datos de i PERFUSION
Sp02 y EtCO2 < o
- €) Adadir Producto
Introduccion de los datos de E L GASES ANESTESICOS
TAS, TAD y FC < i
L e FGF n/a
Introduccién de toda la informacion T _ _
referente a sueroterapia, < T e Aire n/a
transfusiones y/o pérdidas [ W
Nl @ Fi02 n/a
Permite anadir cualquier o i y
nota de texto en el = T Q G N20 e
momento que se precise il
— €) Halogenados

5 .

Por defecto el menu aparece con el campo Medicacion desplegado. Basta pulsar sobre el resto
de los iconos para sleccionarlos y acceder a los diferentes submenus. Para salir cuando sea
necesario de Introducir datos, basta volver a tocar en cualquier lugar de la hoja de anestesia.
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17. MEDICACION: podremos escoger entre dosis puntuales de farmacos, firmacos mas usuales
usados en perfusion y eleccidén de gases anestésicos.

v i T

€ D, A Edad: 0.0 K

Bammumnan

csHWaERaRREIHARERINER

2
g
2

Fi

Y

Si pulsamos el simbolo €9 de ARadir
producto en Dosis Puntual se nos
presenta un desplegable con los
farmacos anestésicos de uso mas comun.

o s ¥ e

D AEdad D.OK

BammamE.

Si pulsamos el simbolo € de Ahadir
producto en Perfusién se nos
presenta un desplegable con los
farmacos anestésicos de uso mas comun.

Vamos observando como los diferentes
farmacos que hemos elegido, con sus
dosis correspondientes, van apareciendo
en el listado.

Vuelta al menu de medicacién

- -

o )

B
o
o
=

aavunnnanniinasisanupki

Scroll

Seleccionamos el farmaco que nos
interese y se despliega un submen
para elegir dosis.

lﬁi!iii!ﬂgi

l

HusEBIREE

Scroll

v

il

%I
3

1Y

Vuelta a Dosis puntual

i

w0.0K é @

e
T

v

suwesnansgzassinsaagii

Scroll

Y

Seleccionamos la dosis
deseada. Al final de la pantalla
se ofrecera la opcion Otro valor
para introducir dosis no
contempladas por defecto.

Y Y

Introduccién de dosis no
contempladas mediante
teclado.

L

Terminar cinugia.

cEHNAERIRE

2
£
B

Lil

24



SIMpro1 Hoja de Anestesia: Guia de funcionamiento

k;;_] Se siguen anadiendo farmacos y perfusiones como se desee. Cada uno de ellos ofrecera
su propio rango de dosificacion, e irdn apareciendo en el orden en el que los vayamos

introduciendo

esses movistar T 19:13 [
{ B,A.Edad:-15.0 7 Comenzar cirugia

Medicacidn

DOSIS PUNTUAL

Atropina

Fentanilo

Propofol
Rocuronio

-~ @ Afadir Producto

PERFUSION

Remifentanilo
Propofol 2%

Afadir Producto

FC/TAS/TAD

GASES ANESTESICOS

@ FGF
@ Aire

Podemos observar como van apareciendo en la hoja los farmacos seleccionados

ELIMINAR FARMACO: para eliminar un formaco que hayamos incluido por error o que ya no se esté
utilizando, lo seleccionamos del listado y pulsamos No Administrar. Volveremos de forma automatica
a la pantalla principal del ment, en donde podremos observar el farmaco con el simbolo €

Como hemos visto en casos anteriores, al pulsar IEE2 desaparecera del listado. El proceso serd igual
para eliminar Perfusiones o Gases Anestésicos.

""E { Medicacin

@  Atadr Product

‘ases aanTERCOS
@ FoF
@ A

]
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El siguiente paso es la seleccion de los pardametros de los Gases Anestésicos. La app
permite escoger el FGF, Aire (%), FiO2 (%), N20 (%) y Halogenados.

sssas movistar T 19:51 e
£ B, A. Edad: -15.0 a Mol =
Atropina| F 5
Fentanilof 150 Rocuronio 45 mar.
Propofol 200 mgr.
€) Afadir Producto

080w
PERFUSION

Propofol 2% 25 mgr/kg/h.

Remifentanilo 0.2 pgr/kg/min _ﬁ

14

€) Afadir Producto

Las unidades de Flujo de Gas Fresco (FGF)
por defecto son litros/ min, entre 0.5y 5
. . en incrementos de 0.5. Es posible introducir

valores diferentes mediante teclado de

texto al final del scroll
@ Fio2 > e+ -

B A Bdet 180

GASES ANESTESICOS

FC/TAS/TAD

3888828388

DIURESIS (m)
1l SANGRADO

Podemos seleccionar el porcentaje de Aire, Fi02 y N20
en la mezcla suministrada al paciente. Es posible
introducir porcentajes no contemplados mediante

v teclado de texto al final del scroll

- i T L]

€ B, A Edad: -

e
Comenzar cinugia

v e ¥ wa

£ B, A Edad: -1

a o

+|

S L

18

POrTASITAD.

sasassssimnsinaninfitl

T
ANRRRIIRRRRRNN ARINRNERI DRNOR

Halogenados nos abre un subment en el cual se
nos ofrecen los anestésicos inhalatorios mas
comunmente utilizados

La unidad de los anestésicos inhalatorios sera
la CAM. Mediante Otro valor podremos introducir
caso de ser necesario CAMs diferentes
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18. PARAMETROS RESPIRADOR nos permite seleccionar entre modos de ventilacion Adulto

(por volumen o por presidn) o Pediatrico ( con las mismas posibilidades pero con unos
rangos de seleccion de parametros mas acordes con la edad/peso). Las selecciéon de valores

se realiza mediante unas sencillas ruedas, permitiendo un ajuste mas fino mediante comandos

+_

ovene s ¥

. L -

€ Poruz . Pape. Eda Torminar cinsgl
B o
Ry & |
- 6.0/
= 272
£ s ] i 2
P =
i 227
i 21
i 4|

ERE Ll =
Cormeria craga

o5 HHAERIRE

Y

Las unidades de volumen
vienen adaptadas a la edad
A 4 adulta.

El V tidal es calculado automaticamente
dividiendo los litros/min entre la frecuencia
respiratoria y la app no lo ofrece como
seleccionable por defecto.

La app distingue entre modo volumen
y modo presion simplemente
pulsando la opcion deseada.

EPITPITTITITITIITIL

Y

por presion en adultos.

En este modo ventilatorio los distintos parametros
pueden ajustarse de manera individual mediante

los rotametros.

Y

Las unidades de volumen
vienen adaptadas a la edad
pediatrica.

Igualmente la app distingue entre modos
ventilatorios de volumen o presién
en pacientes pediatricos.

Los datos apareceran consignados en un recuadro

en el lateral izquierdo de la hoja.

= 40 fC] = 4 )l
Y
Y

Los ajustes finos en el caso de ventilacion
pediatrica se realizan de mlen ml.

FiO2 »50-
200
190
180
170
160
150
140
130
120
110
100

Vol min
6.8 I'm

Vol tidal
570 mi

FR
12 pm

A 4

3888388

Modalidad de ventilacion
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19. VARIABLES RESPIRATORIAS nos permite seleccionar los valores de la SpO2 y el EtCO2
mediante unas sencillas ruedas de seleccién, permitiendo ajustes finos mediante las teclas + -

vose: v ¥ e e s i e Lramis
€ D, A Edad: 0.0 K s P Torminar cinagia £ D, A Edad: 0.0K has P Tarminar cinsgln
o] 1
Sp02 (En) Parstersarial 0 Sp02
f e
| |  sesssssssssssasssssass : " |  Feessssssssssssssmssns
0 \® J el 95
" \ "4
i | wote o
50— gy [ Pl 5 ]
o
o
- o -
Beo? O m [
» -
> 1 \
o --|
\ - / a /
1 [
e s e
s = -
i
e
-
t
o it
i
:ﬁi = [
o
m 4 - it
m < =
118 3 S O

] ]

IMPORTANTE: para que los cambios de SpO2 o EtCO2 queden correctamente consignados en
la hoja, se recomienda dejar al menos 15 min de intervalo entre ellos, de otra manera los valores
aparecerian superpuestos y la hoja queda confusa. Cambios relevantes pueden consignarse
mediante Notas

sssse movistar T 23:47 X} 7% D4

< Pérez Pérez, Pepe. Edad: 32. 79 Kg. Comenzar cirugia

Afropina

[1 mgr.

[Fentanilo

1150 prgr.

Propofol

200 mgr.

Rocuronio

|45 mgr.

ilo| P 0.2 pgrikg/mi
e
Propotol 2% 20 mgrkgh.

=y
— |+
Sp02 w95 —wHo0- 180 86 97m 96K 95
EtCO2 w37 -l 3—»

FGF p2———»

2N 2 3 00 o1 o2 o3 04
50 00 10 20 30 40 50 OO0 10 20 30 40 50 O0 10 20 30 40 50 00 10 20 30 40 50 00 10 20 30 40 50 OO 10 20 30 40 50 00 10 20 30 40 50 00 10 20 30 40 50

Siintentamos introducir datos muy seguidos se
solaparan entre ellos y la hoja queda confusa

Aire »50 —————
Fi02 »50——MM »
200
190
180

Vool min
6.7 Um

Vol tidal
560 mi

170
160

Aligual que al rellenar una hoja escrita, hay que dejar un cierto inervalo entre anotaciones
préximas por razones de espacio. El intervalo ideal es de 15 min entre anotacién y anotacion
cuando estas son rutinarias (p. ej. sefalar la SpO2 durante la anestesia).

NN

FC/TAS/TAD

pOZ w06 —w 00 —w
La forma correcta en mediciones rutinarias es
o introducir los datos cada 15 min.

EtCO2 w37 —w32-»20

Aire »50 ————»

Fi02 »50 ———»

Vol min 200
681m| 190

180

Vol tidal 170
s70ml| 180

& 150 1§
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20. CONSTANTES VITALES nos permite seleccionar cada 5 min los valores de la Tension Arterial
Sistolica, Tension Arterial Diastdlica y Frecuencia Cardiaca mediante el mismo sistema de seleccion
anterior por medio de ruedas, permitiendo igualmente ajustes finos mediante las teclas + -

v i ¥ e Limc — i ¥ - =
£ D, A Edad: 0.0 K

P ’ Terminar cinsgia £ 0L A Edat 0. 0K Terrwrar crugia.
ropea] 75 R 7
e Nl T Smsties T Dissasics
E -

v

21.FLUIDOS nos permitira reflejar en la hoja tanto los aportes que estemos haciendo al paciente

de cualquier tipo ( cristaloides, coloides y/o hemoderivados) como las pérdidas por diuresis
o sangrado.

senes movistar ¥ N

£ D, A Edad:0.0K

LEmD

Fluidos Terminar cirugia

. Mediante este apartado introducimos
los datos referentes a cristaloides.

36 48 8 08 15 2 30 48 85 08 15 26 03 45 68 08 14 25 3 48 88 08

> Mediante este apartado introducimos
los datos referentes a coloides.

Are  »50
b B 2 3 2
“imao| 2 : » Mediante este apartado introducimos
o] EE los datos referentes a transfusiones.
15 - . .
1 » Mediante este apartado introducimos
i los datos referentes a diuresis y sangrado.
®
p
oz
i 2
g %
Cristaiides.
Coloides.
B e

INTRODUCCION DE CRISTALOIDES Y COLOIDES: la sistematica de seleccién es similar a otros casos.

00 mavnin ¥ "
€ Pérnz Pires, Py

x

C Pudon 00K € back

s

[ 8 Mo administnr

[T1T1
el
i e |
I

H::::E ©  Atadr Product
. "
T L '
[+14 4
pog 1 4 © Ao Procucss
=
FOF =
P 4 » .
— =i O\ = L) © AmdrPoacs
sawe] 0 ]
- i Oirh valor;
L | =: O Afads Producto
oo
™ o] 2
o s
oo =
T
iz r
§f
SJI-—I-I
2 Samanon
b £ Y A 4
Desplegable con los cristaloides de uso Desplegable con las presentaciones Aparece en el listado el cristaloide
mas frecuente. Al seleccionar uno, mas frecuentes. Pueden elegirse seleccionado junto con la cantidad.
se pasa al menu de seleccion de volumen. volumenes no contemplados.
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4
b

i
]
g

X Fluidos Torminar cinugia
T % 2 " 5 ;
- " Podremos seguir anadiendo todos los cristaloides
- ssF LR L L L Y 1
— t ( Y > gue estimemos oportunos
pos o = /
BT w7 Finger Lactato
FoF o
;: @ Adad Procucto
= e : !l -
= o4 < ens _
ove) B o
e = -
= 2 E e 2 Al pulsar sobre Coloides
™ R Hes - .
g :f o - parecen los de uso mas
$ =8 = P—— ¥ frecuente actualmente.
K A T — se seleccionan igual que
e B0 Owros. = o
i —l los cristaloides

T T e

IMPORTANTE: MANEJO DE LOS FLUIDOS

La app gestiona cada tipo de fluido utilizado por separado, sin vincularlo a ninguna via. Es necesario
si queremos anadir una segunda unidad de un mismo fluido detener primero su uso y, posterior-
mente, en el siguiente intervalo de toma de datos a los 5 min, volver a reanudarlo. Por defecto no nos
va a ofrecer qué tipo de fluidos va a ir por cada via (salvo si el paciente tiene tan solo una via, como

es obvio), sino que nos va a ofrecer una informacion global de la cantidad de unidades que se han
administrado de cada fluido.

Cada fluido administrado tendra pues su propio campo, en el que podremos reflejar el nimero
de unidades de ese fluido que se han administrado al paciente. Habra tantos campos distintos
como diferentes fluidos se seleccionen.

sesee movistar T war o BE% WD ¢
£ Pérez, Pepe. Edad: 26. 89 Kg. Comenzar cirugia
Remitentanilo| (B0.15 pgefgimin.
Propafol 2% (" 20 mygrikgh.
25[’515EE15EﬂﬁISEEl&ﬁﬁ‘s&!&ﬁﬁ15E555&15BS&BGISESI&BGISESI&EGISESI&
-1+

5p02 wike- G6——w 38
EICO2 w 34— 3830
FGF »2—»

Alre 50—

FiQ2 »50 ——m

T 200
&8um| 190
180
Vol tical 170
Sromi| 160
150 =+
FR 140
12pm| 130
120
Pva 10
23omH20| 4o L1
o0 B
PEEF: oy P
5 cmM20 0
&0 2
g 50
£ 0
@ 0
g 2
0
4 k]
3
&L *500
§ o
]
g DIURESIS (mi 140 %
SANGRADO

Y

En este caso han sido seleccionados el Plasmalyte®, el Ringer- Lactato y el Salino Fisiolégico,
y cada uno aparece por separado en su propio campo
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EJEMPLO

1 Elegimos el PlasmaLyte® del listado de los
fluidos que estamos perfundiendo

A
2 Seleccionamos la opcion No administrar.
Eso detendra su marcha en la hoja
A
Observamos como en el listado aparece
3 como no administrado (n/a). El SSF
ya habia sido detenido antes.
eseee movistar = 19:18 i do; @D+
£ Pérez, Pepe] Edad: 26. 89 Kg. Comenzar cfugia
I \JUWII-'W“I.EII
I PO | P/ 0 15 pnefknlmin
Lo "y e "
Fluidos < Fluidps . Fluidos
= B @I = —
Finger Lactato Fnger Laciato
sSF 50 8SF
@  Ahadr Product 100 0 Aladr Pradusto

@  Adadir Products @ Aadr Producto

@ Afadir Producto © Adadr Praducto

@  Afadir Producto £  Afadir Producto

Podemos observar en la hoja el icono de detencion de la administracion del fluido en cuestion
una vez realizado el proceso anterior

|

Y
PL »500 —H —
= AL »500 — 500 —
g SF »500 —— —H
é DIURESIS (mi)——— 140 %
SANGRADO
Y

Pasados 5 min podremos afadir de nuevo el suero con el mismo método utilizado al inicio

RECUERDE: al igual que en la hoja rellenada a mano no es posible solapar un suero
encima de otro, por razones de espacio y de claridad de la propia hoja, en la app
ocure exactamente lo mismo. Deje transcurrir un paso de 5 min entre el final de

un suero y el comienzo del siguiente, si son sueros repetidos. La hoja reflejarad con
fidelidad el cambio de suero. Si no espera, los iconos quedan solapados y la apariencia
de la hoja no serd la deseada.

RECUERDE: la app no va distinguirnos entre fluidos administrados por una determinada
via, sino que nos va a ofrecer la cantidad total de viales administrados de cada fluido.
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FLUIDOS

Pulsando sobre Hemoderivados podemos anadir los diferentes productos de transfusion.

vn i ¥ wor Liame v ot ¥ e =1

£ D, A Edad: 0.0 K e Torminar cinsgia £ O, A Edad: 0.0K

Torminar cinsgia

Y
Se nos ofrece un menu desplegable con la posibilidad
de seleccionar CH, Plasma y/o plaquetas.
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Cada producto de trasfusién aparecera con sus propias unidades (CH, ml, UFP). Los procesos de seleccion,
de selecciony eleccién del nimero de unidades utilizadas es idéntico al resto de fluidos.

Ver manejo de Fluidos
en pdag 29

FC/TAS/1
c388¢

PL » 500 ———H » 500 H
RL » 500
SF » 500 — » 500
Gelaspam *0 +506 + +566-
CH P2 —i

|
§

DIURESIS (ml)—— 120 #————— 100 ¥

SANGRADO A75ml.

Y
Aligual que el resto de fluidos podemos indicar en
la hoja el comienzoy el final de la transfusion. Sera
igual para Plasma y Plaquetas.
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Por ultimo, si seleccionamos Pérdidas, Diuresis y Sangrado nos permitirad anadir a la hoja las
cantidades que pierda el paciente por éstos motivos.

DR R Te=
Tarminar cinugia
Arrrad

|
!I

EAMS AR RARE AN AR

TAR TS

Diuresis nos permitira seleccionar una cantidad preseleccionaday, al igual que en el resto de

Fluidos, podremos seleccionar cantidades diferentes mediante teclado de texto seleccionando
Otra cantidad. Esto ultimo es aplicable igualmente a Sangrado.

[ T vene s ¥

« Fluigos. Tarminar cinugla £ Piroz, Pape. Edac: 26. 80 |

Y

LIme

Daurasis

Sangrado

i

araft Y

losuvessansFiEEEERIRRE

En la siguiente pagina podemos ver un ejemplo de como quedarian ambos datos en la hoja
una vez consignados.
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Ejemplo de visualizacion de pérdidas: buscando acercarse a la realidad en lo posible, se
observa como la diuresis quedara reflejada como una cantidad en un intervalo de tiempo
determinado, mientras que el sangrado queda reflejado como un evento puntual.

=
-
4
PL #500 —— »500
L »500 500 —
SF + 500 — »500 500 —H W-508-
(L] -BiH " 566 W l
CH 2
| DIURESIS (mi){— 120 )———————— Yo
SANGRADO d&ml.

INICIAR CIRUGIA: en cualquier momento del proceso podemos indicar la hora en la que
se inicio la cirugia pulsando sobre el icono de la esquina superior derecha.

wrren movie ¥ e +

£ Pérez, Pepe. Edad: 26. 89 Kg.
o Inicio del proceso de cirugia
. ] - 3
[ ndique fa hora de comienzo de 1a cinugia Pulsando Comenzar cirugia
omiaic s Sy ek G St o comienza a contar un tiempo
o] independiente que contabili-
_..I‘.ﬂl‘----l--.-l'.-.l . 2 3
(=T#] \ 17: 38 zara la duracion de la misma,
e . .
o0t b y que se detendra cuando la
o [ comonzar g | :
2 B app nos ofrezca al final de la hoja
T E la opcién Finalizar cirugia, y
™ s gue aparecera posteriormente
" . .
S en la hoja como dato indepen-
P =

diente para explotarlo como

se desee. Durante el tiempo

.Zi.,ﬂ% guirdrgico la intefaz de la hoja
cambia al color blanco.

¥
e

sussedasd

FC/ TAS! TAD
ile®

|

22. NOTAS: en el momento que se desee pueden ahadirse notas a la hoja de anestesia para
hacer constar la informacion que se desee. Pulsando la opcidén se desplegara un campo de

texto con teclado escamoteable. Cada nota aparecera en el informe final con la hora a la que
se consigno.
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Termrar oruga  Péwez Lipaz, Pepe. Edad: 37 B9 Ky,
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Las notas apareceran en la hoja como un warning en la zona inferior del campo de constantes vitales.

weses movistar ¥ "5 i RN ED
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Dicho warning permanecera en reposo durante el transcurso del resto de la hoja, pero si se desea
consultarlo en cualquier momento basta con mover la barra de tiempo hacia atras colocarla
encima, desplegandose entonces el campo de texto vinculado al mismo.
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El texto podra ser modificado si es necesario seleccionando Editar, que nos volvera a abrir el
menu de Datos y permitird acceder de nuevo a Notas.

saase movinle T e L e
£ Pérez Lopez, Pepe. Edad: 27. 89 Kg.

Terminar cirugia
e

=uu||||nanmﬂnuuununnunmﬂuunu-~\l|-uuunnunumunnuaunnun
=
BpOE w0 et 100 et

ERCO7 3t X
FOF 4§ ot § et

A e ———

L ———

csB¥EEBIRE
;';":..

FC/TAS/ TAD

G

de 400 mi en § min. B enferma Se trasfunden 2 CH (Ed,‘a,

DIURESIS (i} — 1254
SANGRADD
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23. TERMINAR CIRUGIA: cuando deseemos indicar que la cirugia ha finalizado, pulsamos
sobre el icono Terminar cirugia que aparece en la esquina superior derecha de la hoja. Esto
nos abrirda un submenu que nos permitird indicar la hora de finalizacién con un sistema de
ajuste fino +-. Se creara un dato de duracion de la cirugia que aparecera de manera
independiente en el informe final para los usos estadisticos o informativos que se deseen.
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La cirugia ha terminado pero el tiempo de la anestesia sigue
corriendo. Se observa cdmo ha cambiado de nuevo el color
dela hojaindicando que ya no estamos en tiempo quirdrgico.
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~ 24. TERMINAR ANESTESIA: tras el cierre del tiempo quirdrgico podremos proceder a terminar la
anestesia en el momento que sea preciso. En el ejemplo inferior podemos observar cémo tras el
cierre de la cirugia el color de la hoja ha vuelto a cambiar, y que hemos anadido mediaciones
puntuales para el transporte del paciente a la REA. Para finalizar, pulsamos sobre Terminar
anestesia, que nos abrird un submenu para poder completar opcionalmente una pequena
encuesta de tiempos de recuperacion anestésica a efectos estadisticos.
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' """ F S, (L mm.,.)__> Si el enfermo sale intubado de quiréfano o no
{ ] i ] deseamos hacer la encuesta, seleccionando
i i 2010 [=[%) No procede se bloquea el relleno de los datos
= 2l | torms snatsitege y permite cerrar directamente pulsando Terminar
. : : intervencion. La hora de cierre permite un ajuste

fino mediante los comandos +-

Si procede realizar la encuesta, seleccionando cada uno de los cuatro items que se preguntan,
aparecera un desplegable para indicar el tiempo correspondiente a cada uno. Estos tiempos

se muestran en el informe final y permitiran hacer los estudios estadisticos que se deseen. Tras
rellenar la encuesta, pulsamos sobre Terminar anestesia y, posteriormente, sobre Terminar
Intervencion para finalizar la hoja. Como se ha comentado anteriormente, el verdadero potencial

de estas recogidas de datos se podra comprobar cuando en el futuro las tablets se encuentren
conectadas en red a un servidor central.
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Encuesta de finalizacién con Cada item despliega un subment que permite
cuatro preguntas a seleccionar escoger un tiempo en min desde 1 hasta 15
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& Péeoz, Pape. Edad: 26. 89 Kg.

Escussta de finalizacion

Se realize la encuesta o no, antes de
cerrar la hoja podremos escribir

un informe anestésico que se
anadira al final de la hoja. Para ello
pulsamos sobre el campo destinado
QG gWRERRETRY VU] BN &S b a ello, desplegandose un teclado de

Alstlol el Il s . textoq'uenospermltlrahacerlas
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| Informe anestesidloge
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! % proceder a cerrar la hoja pulsando
~ e —T Terminar intervencion.
=
L= e |
CAURESIS (mi1 100 e

Atencién
e vz carradda i hoja sio dispondrd

Aceptando en Sl cerramos la hoja
y se inicia el tiempo de 60 min

de margen para el cierre definitivo
de la hoja.
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y de consumo de farmacos
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acceder a la hoja
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corregir los datos.

Tras el cierre los
datos apareceran
bloqueados.

25. VER INFORME INTERVENCION nos va a mostrar el informe final, apareciendo con la hoja de
anestesia adaptada en tamano al horario realmente utilizado. En primer lugar nos encontramos con

el informe de los datos generales del paciente y de la anestesia. A continuacion la grafica de constantes
vitales y, finalmente, fluidos y pérdidas. En una segunda hoja apareceran los datos horarios,
observaciones e informes. Este informe podra enviarse por correo para ser imprimido si se desea.

Existe la posibilidad de enviar la hoja

por correo electrénico para imprimirla
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26. INFORME DE CONSUMO: por ultimo, la app nos ofrece una apartado a través del cual
podremos consultar el consumo total de los farmacos que hemos utilizado durante nuestra
anestesia,incluyendo el calculo de los farmacos en perfusion. Este dato es especialmente
interesante para la gestion de quiréfano, y su eficacia real se podra constatar cuando en un
futuro el sistema de trabajo con tablets se encuentre mas extendido y los datos se almacenen
en un servidor comun, no en red local, que permita aglutinarlos y trabajarlos en volumenes
elevados, al igual que los tiempos quirdrgico-anestésicos, que igualmente calcula la app.

seses movistar F

¢ Pacientes Intervencién Edit < Back
DATOS BASICOS FARMACO
TIPO DE ANESTESIA Atropina
MONITORIZACION Fentanilo
ViAS Propofol
SONDAS Rocuronio
VENTILACION Remifentanilo

CONF. RESPIRADOR
LOCORREGIONAL
INFORME

CONSUMO FARMACOS

1:30

T

0.7

150

207.5 ml.

30

90 pgr.

T2

0 ml

0 pgr.

T3

42.5 ml.

510 pgr.

t 3%

T4

0.7

150

350 ml.

45

1.71 mgr.
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