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Coma 
Significa 

Sueño profundo 

Es 

Un estado grave de 
perdida de conciencia 

Esta 

Resulta de una gran 
variedad de condiciones. 

Drogas, alcohol, paro 
cardiorrespiratorio, etc. 

Incluyendo 

Aunque 

Las causas metabólicas 
son las más frecuentes. 

Por tanto 

Esta se consideran un 
síndrome. 

Así mismo 

Se considera producto de 
las lesiones 

estructurales del sistema 
nervioso central. 

Como 

Hemorragias, tumores, 
inflamaciones, edemas, 

etc. 

Se han establecido una 

división de acuerdo con 
criterios clínicos y 

corresponde a la reacción 
a determinantes estímulos. 

En esta 

Así 

Se ha empleado cuatro 
grados del coma. 

Estos son 

1er grado 4to grado 3er grado 2do grado 

Corresponde Es 

A la 
reacción 
selectiva al 
dolor, 
movimiento 
de pupilas 
inalterado, 
movimiento 
de los ojos 
por estimulo 
del órgano 
del 
equilibrio. 

A la 
reacción 
selectiva al 
dolor, 
movimiento 
en maza y 
bizcar. 

Ausencia 
de 
defensa, 
solo 
reflejos 
fugases, 
reacción 
pupilar 
debilita
da. 

A la 
ausencia de 
reacción al 
dolor, sin 
rección de 
pupilas y 
ausencia de 
los demás 
reflejos de 
protección. 

Corresponde Corresponde 

ESCALA DE GLASGOW 

Se trata 

De una valoración a nivel 
conciencia. 

Es 

Auxiliar en la toma de 
decisiones para ver si es o no 

necesario el oxigeno 

Consiste 

En la evaluación 
de tres criterios. 

Estos son 

La 
respuesta 
ocular. 

Respuesta 
verbal. 

Respuesta 
motora. 

Es Trata Se identifica 

Si el 
paciente 
abre los 
ojos, ya sea 
de forma 
espontánea o 
a estímulos 
verbales, al 
dolor o 
simplemente 
no hay 
respuesta 
(no abre los 
ojos). 

Si el 
paciente 
está 
orientado, 
confuso, 
incoherente, 
sonidos 
incompren-
sibles o sin 
respuesta 
(no habla). 

De que el 
paciente 
obedece 
ordenes, 
localiza el 
dolor, 
retira el 
dolor, 
flexión 
normal, sin 
respuesta. 

Cada uno de estos 
tres criterios se 
evalúa mediante 
una subescala. 

Con esta 

El puntaje 
mínimo que 
debe tener 
una persona 
es de 3 y 

máximo de 15. 

COMA INDUSIDO O 

ARTIFICIAL 

Este 

Es un término usado 
para una sedación o 

narcosis. 

No es más que la 
inducción de la 

perdida de conciencia 
por medicamentos. 

Esta 

así mismo 

No implica que tenga perdida 
total de conciencia, si no 

se usa con el fin de 
tranquilizarlo. 



  

Infecciones del 

SNC. 
Constituyen 

Un problema frecuente en 
la salud. 

también 

Figuran el diagnostico 
diferencial de diversos 

síndromes neurológicos. 

Esta 

Se manifiesta según la 
forma clínica que adopte. 

Como 

Como una meningitis, 
encefalitis, absceso 

cerebral. 

Estas 

Se producen como 
resultado de la infección e 
inflamación del cerebro. 

Estas 

Todas en general 
necesitan una asistencia 
urgente. 

La meningitis bacteriana, 
algunas encefalitis víricas. 

Especialmente 

Estas 

Algunas veces constituyen 
emergencias médicas o 
quirúrgicas. 

Se clasifican 

Según diferentes criterios. 

Como 

-La forma de presentación. 

-Curso clínico. 

MENINGITIS 

Es 

-La forma de presentación. 

La inflamación del líquido y 
membranas (meninges) 
que rodean el cerebro y 
medula espinal. 

Esta 

Generalmente 
desencadena signos y 
síntomas como de cefalea, 
fiebre, rigidez de cuello. 

Tipos 

M... Meningocócica M.… viral o aséptica M... Por Hemophilus 
influenza b. 

Es Esta 
Causada 

La inflamación clínica producida por una bacteria. Es la forma más común de 
meningitis y es una 
enfermedad bastante 
grave. 

Por la bacteria 
Hemophilus, ataca a niños 
de 2 meses a 5 años. Esta 

Se transmite por contacto directa con personas infectadas. 



                               

  

Es 

Un trastorno cerebral en el 

cual una persona tiene 

convulsiones repetidas 

durante un tiempo. 

Se diagnostica cuando la 

persona ha tenido dos más 

convulsiones seguidas. 

Puede deberse a un 

trastorno de salud o una 

lesión que afecte el 

cerebro. 

Es un trastorno en el que 

interrumpe la actividad de 

las células nerviosas en el 

cerebro. 

También 

Esta A veces 

Asi mismo 
Aunque O bien 

Durante 

Son episodios de actividad 

descontrolada y anormal de 

las neuronas. 

Algunas convulsiones pueden 

parecer episodios catatónicos. 

Las causas pueden ser 

desconocidas (idiopática). 

La persona puede 

experimentar 

comportamientos, 

síntomas y sensaciones 

anormales, incluso la 

perdida de 

conocimiento. 

Estas 
Otras 

Causas comunes 

Pueden causar cambios en la 

atención o el 

comportamiento. 

Pueden hacer que las 

personas se caigan, tiemble 

y no se de cuenta de lo que 

sucede a su alrededor. 

-Accidentes cerebrovascular 

isquémico transitorio (AIT) 

-Demencia, como el 

Alzheimer. 

-Lesión cerebral traumático 

-Infecciones como 

meningitis y encefalitis y 

VIH/SIDA. Etc. 

Cuando los cambios en el 

tejido cerebral hacen que 

los cerebros estén 

demasiado excitables o 

irritables. 

Ocurre 

Esto 

Dura por lo general entre dos 

segundos hasta unos pocos minutos. 

Depende 

Del tipo de convulsión. 



    

  Fisiopatología de la  
hemostasia 

Es 

El mecanismo que se 

pone en marcha para 

impedir la 

hemorragia tras una 

lesión. 

Acá 

Participa la pared del 

vaso sanguíneo, 

plaquetas y factores 

de coagulación. 

Un sistema que 

mediante un proceso 

complejo cumple dos 

funciones principales. 

Estos son 

Mantener la sangre 

en su estado líquido. 

Esto 

son 
Para que le permita 

la circulación de los 

vasos sanguíneos. 

Suprimir la salida 

de sangre depende 

desde el espacio 

intravascular. 

A través  

De un vaso lesionado (con 

pérdida de la continuidad). 

Esta 

Mediante la formación de una red fibrina. 

Que 

Proporciona los elementos para preparar la 

pared del vaso. 

Cuando 

Existe una falla en 

este sistema son 

evidentes. 

Como 

Trombosis y 

hemorragia. 

Se divide 

Hemostasia 

primaria. 
Hemostasia 

secundaria. 

Se  inicia 

A los pocos 

segundos de 

producirse la lesión. 

Es 

La interacción de 

proteínas 

plasmáticas o 

factores de 

coagulación. 
Esta 

Al interaccionar, las 

plaquetas y pared celular 

para detener la salida de 

sangre. 

Estas 

Se activan en una serie 

de reacciones en 

cascada produciendo la 

formación de fibrina. 
Asi 

Se produce una vasoconstricción. 
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