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• Sección del 
miocardio. 

• Insuficiencia mitral 
aguda. 

• Rotura ventricular. 

      

FISIOPATOLOGIA 

TRATAMIENTO 

SHOCK 

CARDIOGÉNICO 

El choque cardiógeno 

es la disminución del 

gasto cardiaco con 

evidencia de 

hipoperfusión tisular 

en presencia de 

volumen 

intravascular 

adecuado. 

La incidencia de choque cardiógeno es de 5 a 10% 

en los pacientes con infarto al miocardio; en el 

estudio SHOCK, 74.5% de los pacientes tenía 

insuficiencia ventricular izquierda predominante, 

8.3% insuficiencia mitral aguda, 4.5% rotura 

septal, 3.4% insuficiencia ventricular derecha 

aislada, 1.7% rotura cardiaca o taponamiento y 

8% choque secundario a otras causas.  

Manejo inicial 

 El tratamiento inicial en pacientes 

con choque cardiógeno debe incluir 

líquidos, a menos que exista edema 

pulmonar. Debe colocarse un acceso 

venoso central, línea arterial, sonda 

vesical y oximetría de pulso; por lo 

general, la intubación y ventilación 

mecánica asistida se requieren ya 

que disminuyen el trabajo 

respiratorio y el consumo de O2. 

La zona con necrosis o isquemia 
genera disfunción miocárdica 
que a su vez condiciona mayor 
isquemia y agrava la disfunción, 
al tiempo de crear una espiral 
que puede llevar al enfermo a la 
muerte. 

INTERVENCIONES 

NANDA: 00029 Disminución del gasto 
cardiaco. 
-4040: Cuidados cardiacos. 
-4064: Cuidados circulatorios: dispositivos de 
ayuda mecánico. 
-4062: Cuidados circulatorios: insuficiencia 
arterial. 
-4066: Cuidado circulatorios: insuficiencia 
venosa. 
-4254: Manejo del shock: cardíaco. 
 

NANDA: 00205 Riesgo de shock. 
-4030: Administración de 
productos sanguíneos. 
-4160: Control de hemorragias. 
-6540: Control de infecciones. 
-4260: Prevención del shock. 
-6650: Vigilancia. 

CONCEPTO 

El uso de nitratos, 
betabloqueadores e IECA 
puede exacerbar la 
hipotensión, por lo que en 
general se evitan hasta que 
el paciente se estabiliza. 

EPIDEMIOLOGIA 

COMPLICACIONES 

MEDICAMENTO 
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