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Coma  

Estado grave de pérdida

de conciencia.

Puede resultar de una gran

variedad de condiciones incluyendo

las intoxicaciones.

Es un 

Que  

Coma es por tanto

un síndrome.

El 

Expresión de un fuerte trastorno de las

funciones cerebrales y por tanto con peligro

de muerte.

Es una

Causas

Trastorno metabólico

“coma metabólico”

Trastorno del

metabolismo

del azúcar.

Hipoglicemia

Coma es producto de

lesiones estructurales del

sistema nervioso central.

Trastorno en la

recepción de

oxígeno.

Deficiencia de O2 o

exceso de CO2 en

la sangre.Hiperglucemia, 

coma diabético. 

Insuficiencia renal

(Coma urémico)

Los  

La   

Insuficiencia de la

hipófisis.

Causas hormonales

Otras causas metabólico

(trastornos del metabolismo

congénitos, mixedema, etc.)

Insuficiencia

hepática (coma

hepático)

Colapso

circulatorio.

En Las  

La 

Fisiopatología 

Más frecuentes

son las

producidas por

alergias.
Producido por

venenos, sean

naturales o

artificiales.

Generalmente se

produce por

accidente.

Intoxicaciones

Síndrome de Sheehan, Enfermedad

de Addison, insuficiencia de las

glándulas suprarrenales, etc.

Son  

Las  Es  

Hemorragias, tumores,

inflamaciones, edemas,

etc.

Clasificación en

grados de coma.

Medidas generales

Usado para una

sedación o narcosis.

Coma inducido o

artificial.

En la medicina

de emergencia

se ha

establecido la

escala de

Glasgow.

Cuidados de

enfermería

Primer grado:

reacción selectiva

al dolor,

El  

A causa de    

La   

segundo grado:

reacción desordenada

al dolor.

Tercer grado: 

Sin defensa.

Cuarto grado: Sin 

reacción al dolor.

Termino   

Medidas específicas

Asegurar la permeabilidad

de la vía aérea en primer

lugar.

Monitorización de

constantes vitales.

Oxigenoterapia.

Tratamientos y cuidados de Enfermería

Canalizar vía venosa y

administrar suero

salino fisiológico.

Realizar analítica 

completa con GAB.

Administrar de manera

empírica determinados

fármacos.

Tiamina vía

intravenosa:

Naloxona

Flumacenilo

Glucosa hipertónica

El 
Las  

Los  

Los  

En  



Epilepsia  

Las  

Trastorno cerebral en el cual una

persona tiene convulsiones

repetidas durante un tiempo.

Causas mas comunes

Deberse a un trastorno de salud o

a una lesión que afecte el cerebro.

Cerebro envía señales anormales, lo

cual ocasiona convulsiones

repetitivas e impredecibles.

Ocurre cuando los cambios en

el tejido cerebral hacen que

los cerebros están demasiado

excitables o irritables.
Anormal de las neuronas que puede
causar cambios en la atención o el
comportamiento.

Crisis convulsivas son

episodios de actividad

descontrolada.

Es un  

Y   

Causas  

El   

Puede 

Tumor cerebral

Accidente cerebrovascular o

accidente isquémico transitorio.

Vasos sanguíneos

anormales en el

cerebro

Trastornos metabólicos

presentes al nacer.

Lesión cerebral que ocurre

durante o cerca del

momento del nacimiento.

Infecciones, como absceso

cerebral, meningitis, encefalitis y

VIH/SIDA.

Lesión cerebral

traumática.

Problemas cerebrales

presentes al nacer.

Demencia

Las 

Cuidados de enfermería

Mantener la vía aérea

permeable.

Valorar el estado

del paciente.

Trastornos epilépticos

congénitos.

Si repite de

nuevo la crisis

epiléptica sin

recuperación

de conciencia,

llamaremos a

urgencias.

Evitar que se duerma y no

administrar ningún alimento

o bebida por vía oral.

Tranquilizar al paciente

y reorientarle.

Debemos  

Son  



Accidentes 

cerebrovasculares  

Cuando se detiene el flujo

sanguíneo a parte del cerebro.

Poder recibir el oxígeno y

nutrientes que necesitan, las

células cerebrales comienzan a

morir en minutos.

Ataque cerebral Isquémico
Causado por un

vaso sanguíneo que

se rompe y sangra

en el cerebro.Causado por un coágulo de

sangre que bloquea o tapa un vaso

sanguíneo en el cerebro.

Accidente cerebrovascular

Isquémico.

Tipos de ataques

cerebrales.

Discapacidad permanente e

incluso la muerte.

Puede causar un daño

severo al cerebro.

Sucede 

Al no

Entonces  

También  

Accidente cerebrovascular

Hemorrágico.

Presión arterial alta.

"Mini derrame"

Confusión repentina, dificultad

para hablar o para entender el

habla.

Cuando la irrigación sanguínea al

cerebro es bloqueada por poco

tiempo.

Entumecimiento o debilidad

repentina de la cara, brazo o

la pierna.

Mayores factores de riesgo

Hay dos

Es   

El   

El   

Llamado  

Causado   

Es   

Los   

Diabetes.

Enfermedades

del corazón.

Raza y

etnicidad

Edad.

Historia clínica o familiar de

accidente cerebrovascular o

ataque isquémico transitorio.

Fumar

.

Son   

Problemas repentinos para ver

con uno o ambos ojos.

Dolor de cabeza severo y

repentino sin causa conocida.

Llevar estricto control de

signos vitales.

Conservar adecuada

ventilación y oxigenación.

Dificultad repentina para

caminar, mareos, pérdida del

equilibrio o coordinación.

Constante observación

Síntomas

Cuidados de enfermería 

Son   

Los   

Los   

Mantener vía área

permeable.

Vigilar y reportar

estado de conciencia.

Valorar movilización

de los miembros.

Detectar signos de deterioro

neurológico, tomar en cuenta

la tríada.

Coordinar actividades

con los servicios de

apoyo.

Conocer y aplicar la

escala de glasgow.
Son



Traumatismos 

Lesiones o heridas físicas que

sufre el paciente en sus órganos y

tejidos.

Son

Lesiones de las extremidades

Múltiples lesiones traumáticas

Fracturas Luxaciones

Esguinces

Existen 

Podemos 

Como 

Distinguir entre dos tipos

de traumatismos, según la

zona afectada.

Afectan a las articulaciones,

como esguinces o luxaciones.

Afectan al hueso,

como fracturas

completas, fisuras.

Pérdida de

consciencia.

Desorientación

Disnea

Hemorragia

Dolor

Hay diversos síntomas que

podemos valorar en el caso

de un traumatismo físico.

Encontramos traumatismos de cráneo y

cara, de la columna vertebral y

politraumatismos.

Traumatismos

auriculares.

Traumatismos

óseos.

Son

Estos 
Que 

También  

Shock

Edema

Inflamación

Hematoma

Dificultad de 

movilidad

Ejemplos  

Síntomas  
Cuidados de enfermería. 

Problemas que

se derivan de la

comunicación. La orientación

temporo-espacial.

La autoestima y

esquema cerebral. Los miedos. 

Entonces posibilitara que los cuidados que

podamos ofrecer sean de máxima calidad y

aportar al paciente lo que realmente necesita.

Es impredecible la actitud

de la enfermera ante la

secuelas de traumas como

la lesión medular TCE.

Son   

Son 



Infecciones del SNC

frecuentes y figuran en el

diagnóstico diferencial de diversos

síndromes neurológicos.

Necesitan una asistencia urgente.

según la forma de

presentación y curso

clínico.

Pueden clasificarse según

diferentes criterios

Los abscesos epidurales.

Los empiemas subdurales.

Algunas encefalitis

víricas.

Meningitis 

bacterianas.

Son

En  

Infecciones por toxinas

bacterianas.

Parasitarias 

Micoticas 

Víricas

Bacterianas  

Infecciones del SNC más

frecuentes en la asistencia

clínica urgente.

Según el tipo de agente causante.

Según la región del SNC afecto.

Pueden ser

Estos Se 

Las

2. Balance hídrico

1 .Administración del

tratamiento prescrito

por el médico.

Cuidados de enfermería 

Atención urgente por su alta

morbimortalidad a pesar del

descenso de ésta en los

últimos años.

Meningoencefalitis

bacterianas agudas

Son de

Las

4. Monitorizar los signos

vitales por hora.

3. Mantenerlo en cama,

con cambios frecuentes de

posición para evitar úlceras

por presión.

6. Función de pares

craneales y de la

función respiratoria y

cardiaca.

5. Es importante

llevar un registro de

la escala de glasgow

por hora.

8. Limitar las visitas

excesivas y orientar a

los familiares.

7. Proporcionar un

ambiente tranquilo.

Son
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