ALGORITMO DIAGNOSTICO DE LA HIPERNATREMIA

Hipernatremia

Na®> 145 meq/!

'

VEC
A v
Hipovolemia Normovolemia Hipervolemia
Déficit Na* corporal total Na® corporal total normal Exceso Na'corporal total
/ \ Déficit de agua
\ 4
v .

Ps. Renal Ps. Sindrome Conn
Diuresis osmdtica Extrarrenal Plab_Etes Sindrome Cushing
Diuréticos Vémitos insipida central Infusién COsHNA
Fracaso renal no Diarrea o nefrogénica Ll'quidos hiperténicos
oligurico Fistula enterocut. 4 Nutricién parenteral
Dieta Hipodipsia .

) ) Sudor podip Ingesta excesiva CINa
hiperproteica 32 espacio e s s . L.
Falta de acceso Didlisis hipertodnica
v al agua
Na® urinario Na" urinario v
> 20 meq/| <20 megq/! Na* urinario

> 20 meq/I
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