
Efec to de la hi po cap nia/al ca lo sis so bre 
la tasa de fil tra ción de lí qui dos en pul mo nes
ais la dos y per fun di dos de co ne jos.

Da nie la Urich, Hum ber to Tre jo, Ale jan dro Pez zu lo, Juan Car los Ca ra ba llo, 
Jey dith Gu tié rrez, Igna cio Cas tro y Ro ber to Sán chez-de León.

Sec ción de Fi sio lo gía Res pi ra to ria, Fa cul tad de Me di ci na, Escue la de Me di ci na 
“Luis Ra zet ti”, Uni ver si dad Cen tral de Ve ne zue la, Ca ra cas, Ve ne zue la.

Palabras clave: Hipocapnia, alcalosis, edema pulmonar, fenoterol, hidrocortisona,
papaverina, conejos.

Re su men. La hi po cap nia/al ca lo sis es una si tua ción que se pre sen ta como 
con se cuen cia de di ver sas pa to lo gías pul mo na res o me ta bó li cas. El ob je ti vo de
este es tu dio fue de ter mi nar si el au men to de la tasa de fil tra ción de li qui do
(TFL) que ocu rre bajo es tas cir cuns tan cias, está de ter mi na do por la hi po cap -
nia, la al ca lo sis o la suma de am bas. Se rea li za ron 7 gru pos (n=36), uti li zan -
do pul mo nes ais la dos de co ne jos. Gru po 1: Con trol (PCO2 6%, pH: 7,35-7,45);
Gru po 2 (n=6): Hi po cap nia/Alca lo sis (CO2 1%, pH: 7,9); Gru po 3 (n=6): Hi -
po cap nia/Nor mo-pH (CO2 1% pH 7,35-7,45), Gru po 4 (n=6) Nor mo cap -
nia/Alca lo sis (CO2 6%, pH: 7,9). En los gru pos 5, 6 y 7 (n=4), to dos bajo con -
di ción de Nor mo cap nia/Alca lo sis se aña dió fe no te rol, pa pa ve ri na, e hi dro cor -
ti so na res pec ti va men te. La TFL y la pre sión de ar te ria pul mo nar (Pap) fue ron
con si de ra ble men te ma yo res en el gru po 2 que en el con trol (TFL:1,92g/min
± 0,6 vs 0,0g/min ± 0,006), ob ser ván do se una mar ca da in fluen cia del pH, al
com pa rar el gru po 3 y el gru po 4 (TFL: 0,02g/min ± 0,009 vs 2,3g/min ±
0,9) y (Pap: 13,5 cmH2O ± 1,4 vs 90 cmH2O ± 15). Se ob ser vó una dis mi nu -
ción del efec to en los gru pos 5 y 6 (pa pa ve ri na e hi dro cor ti so na) y su abo li -
ción to tal con fe no te rol (gru po 7) (TFL: 0,001 ± 0,0003 g/min y Pap: 14 ±
0,8 cmH2O). El ede ma pul mo nar in du ci do por Hi po cap nia/Alca lo sis es con se -
cuen cia prin ci pal men te de la al ca lo sis y no de la hi po cap nia. Di cho efec to po -
dría ser de bi do a un daño in fla ma to rio a ni vel del pa rén qui ma y a la va so cons -
tric ción cau sa da por la al ca lo sis.
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Effect of hypo cap nia/al ka lo sis on the fluid fil tra tion rate 
in iso la ted and per fu sed rab bit lungs.
Invest Clin 2008; 49(2): 181 - 193

Key words: Hypocapnia, alkalosis, lung edema, fenoterol, hy dro cor ti sone,
papaverine, rab bit.

Ab stract. Hypocapnia/alkalosis is a con se quence of sev eral lung and met -
a bolic pa thol o gies. The aim of this study was to de ter mine whether the in -
crease of fluid fil tra tion rate (FFR) that oc curs dur ing Hypocapnia/alkalosis
cir cum stances is de ter mined by hypocapnia, alkalosis or both. 7 groups were
formed (N=36) us ing iso lated rab bit lungs. Group 1: Con trol (PCO2 6%, pH:
7.35-7.45); Group 2 (n=6): Hypocapnia/Alkalosis (CO2 1%, pH: 7.9); Group 3
(n=6): Hypocapnia/Normo-pH (CO2 1% pH 7.35-7.45), Group 4 (n=6)
Normocapnia/Alcalosis (CO2 6%, pH: 7.9). Fenoterol, papaverine and hy dro -
cor ti sone were added to Groups 5, 6 and 7 (n=4) re spec tively, all un der
Normocapnia/Alkalosis. FFR and Pul mo nary Ar te rial Pres sure (Pap) were con -
sid er ably higher in group 2 than in con trol (FFR:1.92g/min ± 0.6 vs
0.0g/min ± 0.006). A strong in flu ence ex erted by pH was ob served when
Group 3 and group 4 were com pared (FFR: 0.02g/min ± 0.009 vs 2.3g/min
± 0.9) and (Pap: 13.5 cmH2O ± 1.4 vs 90 cmH2O ± 15). A re duced ef fect was 
ob served in groups 5 and 6 (papaverine and hydrocorisone) and a to tally abol -
ished ef fect was ob served in group 7 (fenoterol) (FFR: 0.001 ± 0.0003
mL/min and Pap: 14±0.8 cmH2O). Pul mo nary edema in duced by Hypo -
capnia/alkalosis is a con se quence of alkalosis and not of hypocapnia. This ef -
fect could be due to in flam ma tory dam age in the lung pa ren chyma and
alkalosis-me di ated vasoconstriction.

Recibido: 21-02-2007. Aceptado: 13-09-2007.

INTRODUCCIÓN

Nu me ro sos tra ba jos han de mos tra do
que tan to la hi po cap nia como la al ca lo sis
tie nen efec tos per ju di cia les en los dis tin tos
ór ga nos del cuer po. Entre las cau sas más
co mu nes de la hi po cap nia/al ca lo sis (HPC/
ALC) se tie nen la hi per ven ti la ción, la an sie -
dad y la fie bre. Este tras tor no pue de ser
con si de ra do como una con di ción po ten cial -
men te le tal.

Si bien la HPC/ALC son con di cio nes
que se pre sen tan una como con se cuen cia
de la otra en un or ga nis mo vivo, la in ten -
ción del pre sen te tra ba jo fue es tu diar cada

una de ellas por se pa ra do. Exis ten tra ba jos
re por ta dos que de mues tran que la hi po cap -
nia tie ne efec tos de le té reos en el or ga nis mo 
por si sola, ta les como: bron co es pas mo (1), 
au men to de la per mea bi li dad de la vía aé rea 
(2), dis mi nu ción de la adap ta bi li dad pul mo -
nar (3), acen tua ción de los da ños is qué mi -
cos en ce re bro y mio car dio (4), al te ra ción
de la reab sor ción de flui do al veo lar (5), em -
peo ra mien to del es ta do clí ni co de pa cien tes 
con Sín dro me de Di fi cul tad Res pi ra to ria
Agu da (SDRA) y en pa cien tes con daño ce -
re bral, ade más de cau sar au men to en el
coe fi cien te de fil tra ción en el epi te lio pul -
mo nar (2), au men to de la pre sión de la ar -
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te ria pul mo nar (PAP) y au men to de la pre -
sión de la vía aé rea, lo que se tra du ce en
una ma yor tasa de fil tra ción de lí qui dos en
el pulmón.

Igual men te, la hi po cap nia ha sido vin -
cu la da al daño pul mo nar pro du ci do por
ven ti la ción me cá ni ca (6). Otros es tu dios
de mues tran que la hi po cap nia cau sa bron -
co cons tric ción en la tra quea de co ba yos por 
me dio de la li be ra ción de me dia do res como 
las ta qui qui ni nas (3). El mis mo gru po de
in ves ti ga do res, de mos tró que la hi po cap nia
por sí sola, ade más de cau sar bron co cons -
tric ción, cau sa la li be ra ción de me dia do res
que pro du cen un au men to en la tasa de fil -
tra ción de lí qui do en la mi cro vas cu la tu ra de 
la tráquea, lo cual es me dia do por pros ta -
glan di nas y/o trom bo xa no (4).

Por otro lado, no exis ten re por tes en la
li te ra tu ra re fe ren tes al efec to de la al ca lo sis
so bre la tasa de fil tra ción de lí qui do pul mo -
nar en mo de los ais la dos y per fun di dos de co -
ne jos. Sin em bar go, se ha com pro ba do que
la al ca lo sis tie ne un efec to va so di la ta dor e
in hi be el efec to va so cons tric tor pul mo nar
cau sa do por la hi po xia (7-9) lo cual, al pa re -
cer, es in de pen dien te del ni vel de hi po cap -
nia (7) y no ocu rre si el tono del vaso se en -
cuen tra den tro de lí mi tes nor ma les (8).
Entre otros de los efec tos que pue de cau sar
la al ca lo sis, se tie nen la dis mi nu ción de la
PAP en pa cien tes con hi per ten sión pul mo -
nar pro lon ga da (9), la pro duc ción de tras -
tor nos en la re la ción ven ti la ción/per fu sión,
los cua les son in de pen dien tes del CO2 (10),
ve no di la ta ción pul mo nar y, al pa re cer, au -
men ta la sen si bi li dad de los va sos pul mo na -
res a al gu nos es tí mu los va so cons tric to res.

Sin em bar go, no toda la evi den cia su -
gie re que la al ca lo sis pro du ce va so di la ta -
ción; por el con tra rio, hay evi den cias que
sos tie nen que la al ca lo sis pro du ce va so cons -
tric ción (11, 12), so bre to do si exis te un es -
tí mu lo va so cons tric tor des pués de la al ca lo -
sis (8). Otros tra ba jos sos tie nen, que la al -
ca lo sis pue de cau sar va so di la ta ción cuan do

se so me te el te ji do a pe río dos cor tos de al -
ca lo sis, pero se ob ser va va so cons tric ción si
es tos pe río dos son pro lo ga dos (más de 60
min) (11).

El pro pó si to de este es tu dio fue de ter -
mi nar el efec to de la hi po cap nia/al ca lo sis
jun tas y por se pa ra do en la Tasa de Fil tra -
ción de Lí qui dos (TFL) del pul món y en la
re sis ten cia vas cu lar pul mo nar, en mo de los
ais la dos y per fun di dos de co ne jos; de igual
ma ne ra se qui so de ter mi nar cuá les son los
me ca nis mos im pli ca dos en los tras tor nos fi -
sio pa to ló gi cos que la HPC/ALC pro du ce.

MATERIALES Y MÉTODOS

El di se ño de es tu dio em plea do fue un
mo de lo ex pe ri men tal de ca sos-con tro les,
alea to ri za do y pros pec ti vo.

Se em pleó un mo de lo de pul mo nes ais -
la dos y per fun di dos de co ne jo, y se rea li za -
ron dos fa ses de es tu dio:

Fase A: di se ña da con la fi na li dad de:
a) Con fir mar si la HPC/ALC cau sa un au -
men to en la TFL en un mo de lo de pul mo nes 
de co ne jo ais la dos y per fun di dos. b) Esta -
ble cer si el au men to de la TFL es de pen -
dien te de la HPC/ALC. c) De ter mi nar los
cam bios in du ci dos por la hi po cap nia/al ca lo -
sis en la PAP.

Fase B: Esta fase fue di se ña da con la
fi na li dad: a) De ter mi nar si el au men to de la 
TFL y la PAP pro du ci do por la al ca lo sis es
con se cuen cia de una reac ción in fla ma to ria
a ni vel de la ba rre ra al veo lo-ca pi lar. b) De -
ter mi nar si el au men to de la TFL ob ser va do 
como con se cuen cia de la al ca lo sis es pro -
duc to de un daño di rec to del pH a los te ji -
dos que com po nen la ba rre ra al veo lo-ca pi -
lar. c) De ter mi nar si el au men to de la TFL
ob ser va da como con se cuen cia de la al ca lo -
sis es pro du ci da por un au men to en la pre -
sión hi dros tá ti ca ca pi lar; es de cir, por el au -
men to de la PAP. d) De ter mi nar si el au -
men to de la TFL y la PAP son re sultantes
del si ner gis mo, tan to de una reac ción in fla -
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ma to ria a ni vel de la ba rre ra al véo lo ca pi lar
como de un au men to de la pre sión hi dros -
tá ti ca ca pi lar con au men to de la PAP.

Para am bas fa ses se uti li za ron co ne jos
neo ze lan de ses con un peso de 3,1 ± 0,5 Kg,
los cua les fue ron anes te sia dos vía in tra ve no -
sa con tio pen tal (30-40 mg/Kg de peso).
Pos te rior a la rea li za ción de una tra queos to -
mía, los pul mo nes fue ron ven ti la dos me cá ni -
ca men te con un vo lu men cons tan te de 50
mL a tra vés de una bom ba de pis tón (Har -
vard Res pi ra tion Pump Mi llis, Mass) y una
pre sión po si ti va al fi nal de es pi ra ción (PEEP) 
de 2 cmH2O, lo cual se lo gró su mer gien do
un tubo que se en con tra ba co nec ta do a la
vía es pi ra to ria, den tro de un vo lu men de
agua de ter mi na do, has ta lo grar un re gis tro
en el po lí gra fo del PEEP de sea do. Se rea li zó
una es ter no to mía, y pos te rior men te, una
pe ri car dio to mía lue go de la cual se in tro du -
jo una cá nu la de 14 gau ge en el ven trícu lo
de re cho (VD) y se ad mi nis tra ron 2 mL de
he pa ri na (1000 IU/mL). Pos te rior men te, se 
ex tra jo la ma yor can ti dad de san gre, la cual 
fue ex pan di da a 250 cc, con una mez cla 1:1 
de so lu ción fi sio ló gi ca (0,9 NaCl) y So lu -
cel® (ex pan sión plas má ti ca cada 100 mL
con tie ne 3,5g de po li ge li na, 0,85g de NaCl,
0,038g de KCl, 0,07g de CaCl2, agua des ti -

la da es te ril api ró ge na) que fue uti li za da
para per fun dir los pul mo nes.

Los pul mo nes fue ron rá pi da men te re -
mo vi dos con la me nor ma ni pu la ción po si -
ble. Una cá nu la de per fu sión si las tic fue in -
ser ta da en la ar te ria pul mo nar a tra vés de
una in ci sión rea li za da en el VD y una se gun -
da cá nu la fue co lo ca da en la au rí cu la iz -
quier da (AI) a tra vés del ven trícu lo iz quier -
do (VI), es tas cá nu las fue ron fi ja das me -
dian te una li ga du ra. Otra li ga du ra fue uti li -
za da para sus pen der la pre pa ra ción a un
trans duc tor de fuer za (For ce Dis pla ce ment
Trans du cer tipo FT-03C, Grass, ins tru ment. 
Com pany) (Fig. 1).

El cam bio de peso de la pre pa ra ción
fue usa do para cal cu lar la TFL, a tra vés del
mé to do iso gra vi mé tri co. El au men to en la
TFL en el tiem po es re fle jo de ede ma pul -
mo nar y se ma ni fies ta en la grá fi ca di bu ja da 
por el po lí gra fo como una pen dien te pro -
gre si va. La pre sión de la ar te ria pul mo nar
(PAP) y la pre sión de la au rí cu la iz quier da
(PAI), así como la Pre sión de vía aé rea
(PVA) fue ron me di das a tra vés de trans duc -
to res de pre sión (Physio lo gi cal Pres su re
Trans du cer P23 ID) y re gis tra dos en un Po -
lí gra fo (Grass ins tru ment, mo del 89) jun to
con el cam bio de peso pul mo nar.
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Fig. 1. Dia gra ma sim pli fi ca do de la pre pa ra ción: Los pul mo nes son sus pen di dos de un trans duc tor de 
fuer za fi ja do al tope de la caja plás ti ca, la san gre es bom bea da des de el re ser vo rio por la bom -
ba pe ris tál ti ca has ta la ar te ria pul mo nar y es re co gi da por la au rí cu la izquierda. P: trans duc to -
res de presión.



El re ser vo rio fue co lo ca do a una al tu ra 
cons tan te, ob te nien do una Pai de 0, que fue 
la re fe ren cia de pre sio nes del sis te ma vas -
cu lar. To dos los trans duc to res fue ron ca li -
bra dos en re fe ren cia a un ma nó me tro de
agua. Los pul mo nes fue ron sus pen di dos ver -
ti cal men te, con los ápi ces apro xi ma da men -
te a ni vel de las au rí cu las y la su per fi cie dia -
frag má ti ca 8 cm por de ba jo de és tas, de
esta ma ne ra se ase gu ró que todo el pul món 
es tu vie se en Zona II de West.

La per fu sión se rea li zó a tra vés de una
bom ba oclu si va (tipo MHRE 200, Wat son-
 Mar low li mi ted, Cron wall, England) man te -
nien do un flu jo de 128 cc/min. Las os ci la -
cio nes pro du ci das por la bom ba se eli mi na -
ron a tra vés de una cá ma ra amor ti gua do ra
de do ble luz para ga ran ti zar un flu jo cons -
tan te. Esta cá ma ra tam bién cum plía la fun -
ción de in ter cam bia dor de ca lor, al es tar ro -
dea da por agua man te ni da a 37°C.

El pH fue me di do con ti nua men te a tra -
vés de un mi cro pro ce sa dor Bench top pH
me ters HI 8519 N y fue ajus ta do de acuer do 
a las ne ce si da des de la pre pa ra ción con el
uso de bi car bo na to de so dio o áci do clor hí -
dri co, se gún fue se el caso. Los va lo res de la
PaO2 y la PaCO2, fue ron con tro la dos con el
uso de bom bo nas de gas a dis tin tas con cen -
tra cio nes y me di dos al prin ci pio, du ran te y
al fi nal de cada ex pe ri men to con un ana li za -
dor mar ca Mi cro IL 13. Ade más se mi dió el
flu jo san guí neo ini cial y fi nal en cada pre pa -
ra ción.

To das las pre pa ra cio nes tu vie ron una
du ra ción de 90 min o has ta que ocu rrie ra la 
rup tu ra de al gu no de los dos pul mo nes
como con se cuen cia del daño, con una va ria -
ción de má xi ma de 20 min en tre los ex pe ri -
men tos.

Fase A: para esta fase se uti li za ron 24
pul mo nes de co ne jos, que fue ron di vi di dos
en 4 gru pos; el gru po Nº 1 con trol (n=6)
(PCO2 6%, pH: 7,35-7,45); gru po Nº 2 Hi po -
cap nia/Alca lo sis (n=6) (CO2 1%, pH: 7,9);
gru po Nº 3 Hi po cap nia/Nor mo-pH (CO2 1%, 

pH 7,35-7,45; gru po Nº 4 Nor mo cap -
nia/Alca lo sis (n=6) (CO2 6%, pH: 7,9). El
pH fue au men ta do de ma ne ra pro gre si va
con el uso de bi car bo na to de so dio en aque -
llas pre pa ra cio nes al ca ló ti cas.

Fase B: Doce pul mo nes de co ne jo en
Nor mo cap nia/Alca lo sis (CO2 6%, pH: 7,9)
fue ron di vi di dos en 3 gru pos, a los cua les se 
les agre gó, de pen dien do del caso,gru po Nº
5: 0,5 mg de fe no te rol (n=4), gru po Nº 6:
3,25mg de Pa pa ve ri na (8,6 mi cro mo les)
(n=4) y gru po Nº 7: 200 mg de hi dro cor ti -
so na (n=4) al ini cio de la pre pa ra ción.

Con el fin de ob te ner en el per fun di do
un pH ini cial de 7,9, se to ma ron 50 cc de
san gre ex pan di da para per fun dir los pul mo -
nes du ran te los 15 mi nu tos de es ta bi li za -
ción, lue go fue rem pla za da por los res tan -
tes 200 cc de san gre a los que pre via men te
se les agre gó bi car bo na to has ta ob te ner un
pH de 7,9.

To das las pre pa ra cio nes de am bas fa -
ses, se ini cia ron con un pe río do de es ta bi li -
za ción de 15 min, du ran te los cua les to dos
los pa rá me tros se man tu vie ron den tro de
ran gos fi sio ló gi cos (pH 7,35-7,45, CO2 en -
tre 35-45 mmHg, PAP = 15-18 cm H2O,
PAI = +5 a –5 cm H2O, PVA = 12-15cm
H2O, tem pe ra tu ra = 37°C y una TFL es ta -
ble) para lue go, mo di fi car el pH y/o la pre -
sión al veo lar de CO2 (PACO2), se gún lo co -
rres pon dien te a cada gru po.

Metodología estadística
Los re sul ta dos son ex pre sa dos como

me dias con sus in ter va los de con fian za
(95%). To dos los re sul ta dos fue ron ana li za -
dos usan do el mé to do no pa ra mé tri co de
Krus kall Wa lis. Las va ria cio nes fue ron con -
si de ra das sig ni fi ca ti vas cuan do los va lo res
de p £ 0,05.

RESULTADOS

Du ran te la fase de es ta bi li za ción (lí nea 
base) los va lo res co rres pon dien tes a la tasa
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de fil tra ción de li qui do, pre sión de ar te ria
pul mo nar, pre sión de au rí cu la iz quier da y a
la pre sión de vía aé rea, así como los de pH y 
CO2 de to dos los gru pos fue ron com pa ra -
bles y se en con ta ron den tro de los lí mi tes
nor ma les, no exis tien do di fe ren cia es ta dís ti -
ca sig ni fi ca ti va en tre ellos (p > 0,05). (Ta -
blas I y II).

Fase A: Los re sul ta dos de la Fase A se
re su men en la Ta bla I. El va lor de la PCO2

para los gru pos hi po cáp ni cos (gru pos 2 y 3) 
fue de 13 ± 2 mmHg y para los gru pos nor -
mo cáp ni cos (gru pos 1 y 4) fue de 40 ± 5
mmHg.

Para los gru pos al ca ló ti cos (gru pos 2 y
4), se ob ser vó un au men to es ta dís ti ca men -

te sig ni fi ca ti vo de la TFL a par tir de va lo res
de pH de 7,7 (p < 0,05). El gru po Hi po cap -
nia/ Alcalosis (gru po 2) y Nor mo cap nia/
Alca lo sis (gru po 4), mos tra ron in cre men tos 
es ta dís ti ca men te sig ni fi ca ti vos tan to en la
TFL (Fig. 2) como en la PAP (Fig. 4), sien -
do los va lo res de la TFL de 1,92g/min ± 0,6 
y 2,3g/min ± 0,9 res pec ti va men te, y los de
la PAP 80 cmH2O ± 10 y 90 cmH2O ± 15
res pec ti va men te. No se evi den ció di fe ren cia 
es ta dís ti ca men te sig ni fi ca ti va en los va lo res 
de TFL y PAP cuan do se com pa ra ron am bos 
gru pos (Figs. 3 y 4).

Con res pec to al gru po Hi po cap -
nia/Nor mopH (gru po 3), se ob ser vó un au -
men to leve de la TFL (Fig. 3), sien do esta
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TABLA I
VALORES DE pH, PRESIÓN PARCIAL DE DIÓXIDO DE CARBONO, PRESIÓN DE ARTERIA

PULMONAR, PRESIÓN DE AURÍCULA IZQUIERDA, PRESIÓN DE VÍA AÉREA Y TASA DE FILTRACIÓN 
DE LÍQUIDO EN LOS GRUPOS DE LA FASE A

Variable Grupo 1
Controles

n=6

Grupo 2
Hipocapnia/

Alcalosis
n=6

Grupo 3
Hipocapnia/

NormopH
n=6

Grupo 4
Normocapnia/

Alcalosis
n=6

Peso conejos Kg 3,5 ± 0,5 3,4 ± 0,3. 3,5 ± 0,4 3,5 ± 0,6

pH Estabilización 7,40 ± 0,05 7,40 ± 0,05 7,40 ± 0,05 7,40 ± 0,05

pH final 7,40 ± 0,05 7,9 ± 0,1*† 7,40 ± 0,05 7,9 ± 0,1*†

PCO2 Estabilización mmHg 40 ± 5 40 ± 5 40 ± 5 40 ± 5

PCO2 final mmHg 40 ± 5 13 ± 2* 13 ± 2* 40 ± 5

PAP Estabilización cmH2O 15 ± 3 16 ± 2 15 ± 3 15 ± 3

PAP final cmH2O 15 ± 3 80 ± 10*†‡ 13,5 ± 1,4 90 ± 15*†‡

PAI Estabilización cmH2O 0 ± 5 0 ± 4 0 ± 4 0 ± 5

PAI final cmH2O 0 ± 5 0 ± 4 0 ± 4 0 ± 5

PVA Estabilización cmH2O 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3

PVA final cmH2O 15 ± 3 16 ± 2 15 ± 2 15 ± 3

TFL Estabilización g/min 0 ± 0,006 0 0 ± 0,007 0 ± 0,005

TFL final g/min 0 ± 0,006 1,92 ± 0,6*†‡ 0,02 ± 0,009** 2,3 ± 0,9*†‡

PCO2 = Pre sión par cial de CO2.     PAP = Pre sión de ar te ria pul mo nar.     PAI = Pre sión de au rí cu la iz quier da.
PVA = Pre sión de vía aé rea.    TFL = Tasa de fil tra ción de lí qui do.
* Di fe ren cia es ta dís ti ca (p < 0,05) con el pe rio do de es ta bi li za ción.    **Di fe ren cia es ta dís ti ca (p < 0,05) con to -
dos los gru pos.    † Di fe ren cia es ta dís ti ca (p < 0,05) con los Con tro les.    ‡ Di fe ren cia es ta dís ti ca (p < 0,05) con
el gru po 3.



de 0,02 g/min ± 0,009, lo cual fue es ta dís -
ti ca men te sig ni fi ca ti vo com pa ra do tan to
con los con tro les como con los gru pos al ca -
ló ti cos (gru pos 2 y 4) (p < 0,05). No se ob -
ser vó di fe ren cia sig ni fi ca ti va en los va lo res
de PAP (13,5 cmH2O ± 1,4) con res pec to a
los con tro les, pero si con res pec to a los gru -
pos al ca ló ti cos (Fig. 4).

No se ob ser va ron cam bios es ta dís ti ca -
men te sig ni fi ca ti vos ni en las pre sio nes de
au rí cu la iz quier da ni en las pre sio nes de vía 
aé rea en nin gu no de los gru pos de la Fase A 
con res pec to a los con tro les ni en tre sí (Ta -
bla II).

Fase B: Los re sul ta dos ob te ni dos co -
rres pon dien tes a la Fase B, se en cuen tran
re fle ja dos en la Ta bla II.
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TABLA II
VALORES DE pH, PRESIÓN PARCIAL DE DIÓXIDO DE CARBONO, PRESIÓN DE ARTERIA

PULMONAR, PRESIÓN DE AURÍCULA IZQUIERDA, PRESIÓN DE VÍA AÉREA Y TASA DE FILTRACIÓN 
DE LÍQUIDO EN LOS GRUPOS DE LA FASE B

Variable Grupo 4
Normocapnia/

Alcalosis
n=6

Grupo 5
Alcalosis+
fenoterol

n=4

Grupo 6
 Alcalosis+
papaverina

n=4

Grupo 7 
Alcalosis+

hidrocortisona
n=4

Peso conejos Kg. 3,5 ± 0,6 3,4 ± 0,5 3,4 ± 0,3. 3,5 ± 0,5.

pH Estabilización 7,40 ± 0,05 7,40 ± 0,05 7,40 ± 0,05 7,40 ± 0,05

pH final 7,9 ± 0,1 7,9 ± 0,1* 7,9 ± 0,1* 7,9 ± 0,1*

PCO2 Estabilización mmHg. 40 ± 5 40 ± 5 40 ± 5 40 ± 5

PCO2 final mmHg. 40 ± 5 36 ± 4 37 ± 5 36 ± 3

PAP Estabilización cmH2O 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3

PAP final cmH2O 90 ± 15 14 ± 0,8† 14 ± 0,7† 24 ± 2†

PAI Estabilización cmH2O 0 ± 5 0 ± 2 0 ± 3 0 ± 3

PAI final cmH2O 0 ± 5 0 ± 3 0 ± 3 0 ± 3

PVA Estabilización cmH2O 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3

PVA final cmH2O 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3 15 ± 3

TFL Estabilización g/min 0 ± 0,005 0 ± 0,0001 0 ± 0,004 0 ± 0,002

TFL final g/min 2,3 ± 0,9*‡ 0,001 ± 0,0003*‡ 1,15 ± 0,4*‡ 0,6 ± 0,3*‡

PCO2 = Pre sión par cial de CO2.     PAP = Pre sión de ar te ria pul mo nar.     PAI = Pre sión de au rí cu la iz quier da.
PVA = Pre sión de vía aé rea.    TFL = Tasa de fil tra ción de lí qui do.
* Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con el pe río do de es ta bi li za ción.    ‡ Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con to dos 
los gru pos.    †Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) solo con el gru po 4.

TFL = Tasa de fil tra ción de lí qui do.    PAP = pre sión de ar te ria
pul mo nar.

Fig. 2. TFL y PAP se gún ni ve les de pH en si tua -
ción nor mo cáp ni ca-alcaló ti ca. En esta
grá fi ca se pue de ob ser var, cómo au men -
ta tan to la TFL como la PAP una vez que 
el pH se hace ma yor a 7,7, ex pe ri men -
tán do se un au men to muy brus co cuan -
do éste supera los 7,8 de pH.



Los va lo res de PCO2 para to dos los gru -
pos de la fase B, una vez ter mi na do los 15
mi nu tos de es ta bi li za ción, se man tu vie ron
nor mo cáp ni cos en 40 ± 5 mmHg y los de
pH 7,9 ± 0,1. No se ob ser vó di fe ren cia es ta -
dís ti ca men te sig ni fi ca ti va en la PAI y ni en
la PVA de los men cio na dos gru pos.

Se ob ser vó una in hi bi ción sig ni fi ca ti va
del au men to de la TFL con la ad mi nis tra -
ción de pa pa ve ri na, hi dro cor ti so na y fe no te -
rol a los gru pos al ca ló ti cos (Fig. 5), sien do
esta dis mi nu ción es ta dís ti ca men te sig ni fi -
ca ti va (p £ 0, 05), tan to al com pa rar los con 
el gru po al ca ló ti co como al com pa rar los
gru pos en tre sí, te nien do que las TFL fue -
ron 0,001 g/min ± 0,0003 para el gru po al -
ca ló ti co ± fe no te rol (gru po 5), 1,15g/min
± 0,4 para el gru po al ca ló ti co+pa pa ve ri na
(gru po 6) y 0,6g/min ± 0,3 para el gru po
al ca ló ti co + hi dro cor ti so na (gru po 7).
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TFL = Tasa de fil tra ción de lí qui do.    HPC=hi po cap nia.
ALC = Alca lo sis.    NMpH = nor mopH.    NMC = nor mo cap nia.
* Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con res pec to al gru po con trol.
†Dife ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con res pec to al gru po HPC/NMpH

Fig. 3. Me di ción de la tasa de fil tra ción de lí -
qui do en los gru pos de la Fase A. Se ob -
ser va como hay un au men to de la TFL
es ta dís ti ca men te sig ni fi ca ti vo de to dos
los gru pos con res pec to al con trol, sien -
do el gru po HPC/ALC y NMC/ALC los
que pre sen tan una ma yor TFL no exis -
tien do di fe ren cia en tre es tos dos gru pos 
en tre sí. El gru po HPC/NMpH mues tra
una TFL es ta dís ti ca men te di fe ren te tan -
to de los con tro les como de los grupos
HPC/ ALC y NMC/ALC.

PAP = Pre sión de ar te ria pul mo nar.    HPC=hi po cap nia.
ALC = Alca lo sis.    NMpH = nor mopH.    NMC = nor mo cap nia.
*Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con el gru po con trol. 
† Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con el gru po HPC/NMpH.
**Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con los gru po HPC/ALC y NMC/ALC

Fig. 4. Me di ción de la pre sión de ar te ria pul mo -
nar en los gru pos de la Fase A. Se ob ser -
va un au men to de la PAP es ta dís ti ca -
men te sig ni fi ca ti vo en los gru pos
HPC/ALC y NMC/ALC con res pec to al
con trol, no exis tien do este au men to en
el gru po HPC/NMpH.No se ob ser va di fe -
ren cia es ta dís ti ca en tre los gru pos
HPC/ALC y NMC/ALC sien do es tos dos
es ta dís ti ca men te ma yo res que el gru po
HPC/NmpH.

TFL = Tasa de fil tra ción de lí qui dos.  ALC = al ca lo sis. FNTR = Fe -
no te rol.     PPVRN = pa pa ve ri na. HDROC = hi dro cor ti so na.
* Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0,05) con to dos los gru pos.

Fig. 5. Me di ción de la tasa de fil tra ción de lí -
qui do en los gru pos de la Fase B. Se ob -
ser va una dis mi nu ción es ta dís ti ca men te 
sig ni fi ca ti va en to dos los gru pos con res -
pec to al gru po al ca ló ti co sien do esta
dis mi nu ción mu cho ma yor para el gru po 
con fe no te rol, lue go para el gru po con
hidr cor ti so na y por úl ti mo para el gru po 
con pa pa ve ri na.



En cuan to a las PAP, los 3 gru pos (5, 6 
y 7) mos tra ron una dis mi nu ción sig ni fi ca ti -
va (Fig. 6) en com pa ra ción al gru po al ca ló -
ti co (gru po 4). Los va lo res para los gru pos
5 y 6 fue ron de 14 ± 0,8 cmH2O y 14 ± 0,7
cmH2O res pec ti va men te, no exis tien do di fe -
ren cia en tre es tos dos gru pos. Por otro
lado, el gru po al ca lo sis+hi dro cor ti so na
(gru po 7) pre sen tó una PAP de 24 ± 2
cmH2O lo cual es es ta dís ti ca men te di fe ren -
te tan to del gru po 4 como con los gru pos 5
y 6 (p < 0,05).

DISCUSIÓN

Los re sul ta dos del pre sen te es tu dio
con fir man ha llaz gos pre vios (2) que in di can 
que la HPC/ALC cau sa un au men to de la
TFL en el mo de lo ais la do y per fun di do de
pul mo nes de co ne jo, de bi do a un au men to
de la per mea bi li dad ca pi lar. Este daño, pa -
re ce es tar re la cio na do tan to con los ni ve les
de CO2, como con los ni ve les de pH, sien do
ma yor el efec to cau sa do por el au men to del 
pH que por la dis mi nu ción de CO2. Es por
esto que a pe sar que el gru po hi po cap -
nia/nor mopH (gru po 3), pre sen tó un au -
men to de la TFL con res pec to a los con tro -
les, se con si de ra que este au men to no re -
pre sen ta un ver da de ro daño a ni vel pul mo -
nar ya que una TFL de 0,02g/min pue de lle -
gar a ob ser var se en una pre pa ra ción sin
daño pul mo nar o una pre pa ra ción con trol.
Por otro lado, este au men to fue mu cho me -
nor al ob ser va do en aque llos gru pos don de
los va lo res de CO2 se man tu vie ron en ran -
gos fi sio ló gi cos (35-45 mmHg) y el pH se
ele va ba has ta 7,9 (gru pos 2 y 4).

Estas ob ser va cio nes in di can, que si
bien la hi po cap nia pue de au men tar la per -
mea bi li dad de la ba rre ra al véo lo ca pi lar en
gra do mí ni mo, es real men te la al ca lo sis la
que ejer ce un efec to per ju di cial so bre el le -
cho al véo lo ca pi lar pul mo nar y pro du ce un
au men to im por tan te en la TFL. De he cho,
los re sul ta dos han es ta ble ci do que exis te

una re la ción pro por cio nal en tre la tasa de
fil tra ción de lí qui do pul mo nar y el pH una
vez que el pH su pe ra el va lor de 7,7 (Fig. 2), 
lo cual es in de pen dien te a los va lo res de
CO2.

De igual ma ne ra, los va lo res de pH y
CO2 no sólo afec tan la TFL sino tam bién
afec tan la PAP. A pe sar de que va rios au to -
res afir man que la al ca lo sis pro du ce va so di -
la ta ción pul mo nar (7-9), los re sul ta dos de
este es tu dio in di can que la al ca lo sis tie ne
un efec to per ju di cial so bre la vas cu la tu ra
pul mo nar, evi den cián do se una va so cons tric -
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PAP = Pre sión de ar te ria pul mo nar.   ALC = al ca lo sis. FNTR = Fe -
no te rol.    PPVRN = pa pa ve ri na.    HDROC = hi dro cor ti so na. 
*Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0.05) con el gru po con trol. 
† Di fe ren cia es ta dís ti ca (p< 0.05) con los gru pos FNTR y PPVRN.

Fig. 6. Me di ción de la pre sión de ar te ria pul mo -
nar en los gru pos de la Fase B. Se ob ser -
va una dis mi nu ción es ta dís ti ca men te
sig ni fi ca ti va de la PAP en to dos los gru -
pos con res pec to al gru po al ca ló ti co.
Las PAP de los gru pos con Fe no te rol y
pa pa ve ri na no mues tran di fe ren cia es ta -
dís ti ca mien tras que el gru po con hi dro -
cor ti so na, su PAP es es ta dís ti ca men te
ma yor a los gru pos an te rior men te men -
cio na dos.



ción pul mo nar mar ca da, con au men to sig -
ni fi ca ti vo de la PAP en los gru pos al ca ló ti -
cos (gru pos 2 y 4), la cual no se ob ser va en
los gru pos hi po cáp ni cos (gru po 2 y 3). Si
bien la adi ción de bi car bo na to a la pre pa ra -
ción para pro du cir la al ca lo sis pue de in cre -
men tar la os mo la ri dad del per fun di do, y
ello con tri buir al au men to de la pre sión de
ar te ria pul mo nar, la can ti dad de bi car bo na -
to aña di do re pre sen ta un por cen ta je muy
pe que ño de la so lu ción, por lo cual, pa re ce
im pro ba ble que cons ti tu ya la cau sa del au -
men to de la PAP. Adi cio nal men te, al aña dir 
can ti da des de bi car bo na to si mi la res a pre -
pa ra cio nes aci dó ti cas, no se pro du ce au -
men to de la PAP; en tal sen ti do los efec tos
del cam bio de la os mo la ri dad de la so lu ción 
pa re cen despreciables.

Otros au to res han afir ma do que la al -
ca lo sis pro du ce va so cons tric ción (11,12),
siem pre y cuan do exis ta un es tí mu lo va so -
cons tric tor des pués de la al ca lo sis (13). En
este caso, po dría ser un efec to de los me -
dia do res in fla ma to rios pro du ci dos por el
daño a ni vel pul mo nar, ade más del he cho,
que en es tas pre pa ra cio nes la al ca lo sis se
man tu vo por tiem po más pro lon ga do. En
este sen ti do, exis te evi den cia que sos tie ne
que una al ca lo sis man te ni da por más de 60
mi nu tos pro du ce va so cons tric ción pul mo -
nar (11), lo cual se ob ser vó en esta in ves ti -
ga ción.

De bi do a lo an te rior men te ex pues to,
se plan teó es tu diar di chos fac to res in di vi -
dua li za dos, con el fin de de ter mi nar si exis -
tía de pen den cia en tre ellos; es de cir, si el
au men to de la TFL fue de bi do al au men to
de la pre sión hi dros tá ti ca re fle ja do por la
ele va ción en la PAP, o si, por el con tra rio,
el au men to de la PAP es tu vo de ter mi na do
por el daño de la ba rre ra al véo lo ca pi lar y la
con se cuen te li be ra ción de me dia do res in fla -
ma to rios. Esto se lo gró me dian te el uso, en
las pre pa ra cio nes al ca ló ti cas, de pa pa ve ri -
na, hi dro cor ti so na y fenoterol.

La pa pa ve ri na es un fár ma co cuyo efec -
to va so di la ta dor ya ha sido bien do cu men ta -
do (13, 14). Su ac ción, es di rec ta so bre el
múscu lo liso de los gran des va sos san guí -
neos, en es pe cial co ro na rios, pe ri fé ri cos sis -
té mi cos y ar te ria les pul mo na res, y no in vo -
lu cra la iner va ción de di chas cé lu las (16).
El efec to de la pa pa ve ri na no pa ra li za la cé -
lu la mus cu lar lisa, lo cual man tie ne su ca -
pa ci dad de res pon der a dro gas y es tí mu los
in duc to res de la con trac ción, tam po co afec -
ta el coe fi cien te de fil tra ción de la ba rre ra
al veo lo ca pi lar (17).

El uso de la pa pa ve ri na pro du jo una in -
hi bi ción sig ni fi ca ti va del au men to de la TFL 
en la pre pa ra ción al ca ló ti ca (gru po 6); sin
em bar go, se man tu vo una TFL su pe rior a la
en con tra da en los con tro les (1,5 ± 0,4
g/min). En cuan to a la PAP, se man tu vo en
va lo res nor ma les, equi va len tes a los ob ser -
va dos en el gru po con trol, lo cual su gie re
que el au men to de la TFL cau sa do por la ex -
po si ción pro lon ga da a la al ca lo sis es de bi do, 
en par te, a la va so cons tric ción pul mo nar
pro du ci da, lo que a su vez au men ta la pre -
sión hi dros tá ti ca ca pi lar, ob ser ván do se fi -
nal men te el au men to de la TFL.

El me ca nis mo an te rior men te men cio -
na do no es el úni co que ex pli ca el ede ma
ob ser va do en las pre pa ra cio nes al ca ló ti cas.
Aún con el uso de la pa pa ve ri na, y la con se -
cuen te re duc ción del au men to de la PAP
ob ser va do en es tas pre pa ra cio nes, per sis tió
una TFL sig ni fi ca ti va men te ma yor a la del
gru po con trol.

En fun ción a la ob ser va ción an te rior,
se plan teó la hi pó te sis de que otros me ca -
nis mos pu die ron pro du cir un au men to de la 
TFL en las pre pa ra cio nes so me ti das a al ca -
lo sis, bien sea por que la al ca lo sis pro du jo
un daño di rec to en la ba rre ra al véo lo ca pi lar 
con des truc ción de te ji do, o por es ti mu la -
ción y pro duc ción de me dia do res in fla ma to -
rios, los cua les pro du cen daño de los te ji dos 
con el con si guien te au men to de la TFL.
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En tal sen ti do se uti lizó hi dro cor ti so na
(gru po 7), el cual es un es teroide que for ma 
par te de un gru po de hor mo nas que, a do sis
far ma co ló gi cas pre vie nen o su pri men la in -
fla ma ción y otros pro ce sos me dia dos in mu -
no ló gi ca men te (18). Inhi be la ex tra va sa ción
de lí qui dos que ocu rre en todo pro ce so in fla -
ma to rio, la mi gra ción y acu mu la ción de leu -
co ci tos en el si tio de la in fla ma ción, adi cio -
nal men te blo quean mu chas de las fun cio nes
de los ma cró fa gos, la li ber ca ción de nu me ro -
sas ci to qui nas como son: IL-1, IL-2, IL-6 y
FNT-alp ha y de pri men la pro duc ción de pros -
ta glan di nas y leu co trie nos. Tam bién se ha
des cri to que tie nen la pro pie dad de in hi bir
la ad he sión de los neu tró fi los a las cé lu las
en do te lia les (19) y tie ne un efec to in hi bi to -
rio so bre la fos fo li pa sa A2 (20).

En pre pa ra cio nes so me ti das a al ca lo -
sis, la hi dro cor ti so na mos tró una ma yor ca -
pa ci dad de in hi bir el efec to de la al ca lo sis
so bre la TFL que la pa pa ve ri na (gru pos 6 y
7). Ade más, se ob ser vó una PAP sig ni fi ca ti -
va men te me nor a la del gru po al ca ló ti co
con trol, a pe sar de que la hi dro cor ti so na no 
tie ne un efec to va so di la ta dor per se. Estos
re sul ta dos su gie ren, que la al ca lo sis in du ce
un pro ce so in fla ma to rio, ca paz de cau sar
daño a ni vel ti su lar (21) es pe cí fi ca men te en 
la ba rre ra al véo lo ca pi lar y en la vas cu la tu ra
pul mo nar, que trae como con se cuen cia un
au men to tan to de la TFL como de la PAP,
efec tos que pue den ser blo quea dos por me -
dio del uso de hi dro cor ti so na.

Otro de los me ca nis mos po si ble men te
in vo lu cra do en la dis mi nu ción de la TFL por 
el uso de hi dro cor ti so na, es la ca pa ci dad de 
los cor ti coes te roi des para mo du lar la ex pre -
sión de la Na-K ATPa sa (22), la cual, como
es bien sa bi do, tie ne un rol im por tan te en
el man te ni mien to del gra dien te os mó ti co y
elec tro quí mi co de la cé lu la (23). Hay da tos
que se ña lan que en las cé lu las al veo la res
pul mo na res exis ten re cep to res para cor ti -
coes te roi des (13). Estos re cep to res pa re cen 
unir se a ele men tos de res pues ta es pe cí fi -

cos, a ni vel de las re gio nes pro mo to ras de
los ge nes de la Na-K-ATPa sa (24), pro du -
cien do un au men to en la ex pre sión de la
sub u ni dad beta de la Na-K-ATPa sa (19, 22).
Se plan tea la hi pó te sis de que este me ca nis -
mo pudo es tar pre sen te en la pre pa ra ción,
au men tan do el “clea ran ce” pul mo nar y con -
tri bu yen do con la in hi bi ción del ede ma pul -
mo nar cau sa do por la alcalosis.

Fi nal men te, se pro bó el efec to de un
fár ma co con pro pie da des tan to an tiin fla ma -
to rias como va so di la ta do res, el fe no te rol
(Gru po 5).

El fe no te rol es un ago nis ta b-adre nér -
gi co, que ha ha sido usa do en el tra ta mien -
to del asma bron quial por su efec to bron co -
di la ta dor, tam bién po see un efec to re la jan -
te so bre el múscu lo liso. Inhi be la res pues ta 
in fla ma to ria por su pre sión de la li be ra ción
de leu co trie nos, pros ta glan di nas e his ta mi -
na; dis mi nu ye la ex tra va sa ción de pro teí nas
e in hi be el au men to de la per mea bi li dad
vas cu lar e in fil tra ción pul mo nar por cé lu las
in fla ma to rias in du ci da por el fac tor ac ti va -
dor de pla que tas (25),

Los re sul ta dos de este es tu dio in di can
que el fe no te rol in hi be to tal men te el daño
pul mo nar in du ci do por la al ca lo sis, ya que
se ob ser vó una dis mi nu ción tan to de la TFL 
como de la PAP. Esto des car tó la po si bi li -
dad de que el au men to de la TFL fue ra cau -
sa do por daño di rec to so bre los te ji dos de la 
ba rre ra al véo loca pi lar pul mo nar, con des -
truc ción de sus es truc tu ras, e in di có que el
daño cau sa do por la al ca lo sis fue de bi do en
pri mer lu gar a la es ti mu la ción de una res -
pues ta in fla ma to ria y es esta in fla ma ción la
que cau sa el daño en la ba rre ra al véo lo ca pi -
lar, con el con si guien te ede ma pulmonar.

Pa re ce im por tan te des ta car, que tan to 
el fe no te rol como la hi dro cor ti so na, no sólo 
in hi bie ron el au men to de la TFL cau sa da
por la al ca lo sis, sino que tam bién in hi bie -
ron la va so cons tric ción que se ve re fle ja da
con la dis mi nu ción de la PAP; y si bien el fe -
no te rol tie ne un efec to va so di la ta dor (26),
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la hi dro cor ti so na no lo po see. De allí que el
au men to de la PAP ob ser va da como con se -
cuen cia de la al ca lo sis pudo ser de bi do
prin ci pal men te a una res pues ta in fla ma to -
ria, más que a un efec to va so cons tric tor de
la al ca lo sis per se.

Los re sul ta dos de este es tu dio se ña lan
que la HPC/ALC cau sa un au men to de la
TFL, de bi do prin ci pal men te a la al ca lo sis y
no a la hi po cap nia. De igual ma ne ra en este 
mo de lo la al ca lo sis tuvo un efec to so bre la
PAP, cau san do una va so cons tric ción con el
con si guien te au men to de la PAP. Ambos,
tan to el au men to de la TFL como el au men -
to de la PAP fue ron ob ser va dos una vez que
el pH al can zó va lo res su pe rio res a 7,7 y su
mag ni tud fue pro por cio nal al va lor de pH.

El au men to de la TFL de sa pa re ce de
ma ne ra to tal con el uso de fe no te rol y de
ma ne ra par cial con el uso de pa pa ve ri na e
hi dro cor ti so na. Esto in di ca que el ede ma
pul mo nar cau sa do por la al ca lo sis no es de -
bi do a un daño es truc tu ral que ejer ce el pH
di rec to so bre la ba rre ra al véo lo ca pi lar, el
cual no se ría re ver si ble con el uso de bron -
co di la ta do res ni an tiin fla ma to rios, sino que 
es un pro ce so in fla ma to rio que pro du ce el
daño a ni vel de la ba rre ra al véo lo ca pi lar au -
men tan do su per mea bi li dad y cau sa una va -
so cons tric ción pul mo nar que au men ta la
pre sión hi dros tá ti ca ca pi lar y mag ni fi ca el
daño, por lo cual el ede ma pul mo nar dis mi -
nu ye de ma ne ra sig ni fi ca ti va con el uso de
pa pa ve ri na e hidrocortisona.
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