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J— Proceso que VARIA Dependera del )
. QUE mantiene el equilibro sexo, la actividad Su vaI?r promedio es
¢ » || entre gananciay CIONE reciente, su dietay || de 37 ]
ES~ srdida de calor S funcionamientos Tempc))eratura cutanea
= P internos. 35.5
Se define B r B Mecanismos
como .T/C’ Es una neuroendocrinos,
CIEBRE Superior a respuesta Mediada inmunoldgicos,
— 38°Corectal — lei — - .
. compleja e por auténomos y
sug(;n(?)r a inespecific conductuales.
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Es |
Es el comS Ii?:ac
HIPOTERMIA descenso de Hipoter iénpde Hipotermia leve: 32-33
la mia __ °C
. ACCIDENTAL temperatura |  secunda O = Clasificacion
TERMORREGULACION : - trastorno Moderada: 28-32°C
por debajo ria subyacent
de 35°C e Grave: debajo de 28°C
Cualquier A los mecanismos
EXPOSICION AL Es frecuente trastorno y hacer que los
CALOR —|enmesesde 7| sybyacente mecanismos se
verano puede afectar alteren
B e Rigidez Si no se trata
Es una muscular _ adecuadamente puede
enfermedad | cjinica ) ¢ Hipertermi — Complicac_ conducir a fracaso
HIPERTERMI = 4o masculo a lones multiorganico y muerte
A MALIGNA esquelético e rabdomidli J Y
sis - -




(QUE ES? —

VERTIGO

SEGUIMIENTO

L, —
PERIFERICO

VALORACION Y
—_—

Sensacion
subjetiva de

movimiento de giro
del entorno o uno

mismo

P

Es debido a la
afectacion del
sistema
vestibular

Es
importante

exploracion
fisica

—

Neurolépticos,
fenotacinicos,

TRATAMIENTO — antihistaminicos,

benzodacepina,
antagonistas,
etc.
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— Duraciéon —

la —

— —

Diagnéstico |

General

— Farmacos

Puede durar
horas o
incluso dias

Clinico la
anamnesis es la
herramienta
mas potente

Toma de T/A
Estado de
piel y mucosa —
Vision
Auscultacion
cardiaca

Sulpride
Metilperazina
Metoclopramida

Diazepan

Otoscopia

o Otoneuro
ORL '< ,a.udICIOI‘I, Iég|ca —
diapason
es

Y dieta absoluta

—

Estadio de
conciencia

Nistagmus
Esmetria

Etc.
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Pér(_jida} Es una UQ
caueesy — "I ey e
= prevalente
conciencia
B Yaque enla Los pacientes
, Comparten epilep?sig existe con sincope
SINCOPEY |\ has la pergllda_de —  presentan
EPILEPSIA | . acteristicas conciencia contracciones
transitoria musculares
En la mayoria Farmacos Cardiopatias o
. de ocasiones que ) _ ECG las
SINC,OPE — las caidas son Factores — disminuye Incidencia cuales pueden
¥ CAIDAS por pérdida de nla P/A, causar
equilibrio L L F/IC L sincopes
Existen Py que Se ha ] o
presentan comprobad Se debe a (.)rlgen. 'cardloge,nlc.o,
SEUDOSINCOP episodios de ocon la Clasificacion tres dlsfgn0|9n aL,Jtonomlca
E — caidasenlas — PTBen | etioldgica — mecanismos — Primaria, farmacos
PSIQUIATRICO que hay algunos de reflejo hipertensores o
alteracion de pacientes hipovotemia
perfusion
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ELECTROLITOS
DESEQUILIBRO ELECTROLITOS
HIDROELECTRICO | FUERTES
NO

_<

_J Se disocian en

ELECTROLITOS |

—

Es toda
sustancia que
en solucién o

sal conduce
corriente
eléctrica

—

~—

gran proporcion

e Electrolitos
Se clasifica fuertes
entres __ e Débiles
categorias e No
electrolitos
Son buenos Acidos y
) conduc_tores de bases —
co’rrlerlte fuertes
eléctrica

Dan
soluciones El agua de uso
Nose | queno | normalesun
lonizan | conducen electrolito débil
corriente
eléctrica

HCI
H2504
NaOH
NaCl
Etc.



