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El choque cardiogeno es la disminucién del gasto
cardiaco con evidencia de hipoperfusion tisular en
presencia de volumen intravascular adecuado.
N
[ ETIOLOGIA ]
puede ser causado por problemas fuera del corazon, D acuardo al ipo do shock:
. . .z ’ . = Séptico
Etiologia incluida la acumulacion de liquido en el pecho, una . H‘fovo.em‘conohemo"agm.
hemorragiainterna o pérdida de sangre, o unaembolia bl
L pulmonar R Coniogines
Choque cardiogénico
La zona con necrosis o isquemia genera disfuncion miocéardica g
que a su vez condiciona mayor isquemia y agrava la disfuncion, %
Shok Fisiopatologia al tiempo de crear una espiral que puede llevar al enfermo a la - =P
- .z . S extravasacion de
muerte. El incremento en la presion diastélica del VI reduce la R bt
@@W@JH@QJ@M@@ — presién de perfuspn coronaria, lo que incrementa el estrés 2% e
parietal v el consumo de O2. ———
. i Una caida repentina de la presion arterial, ritmo cardiaco lento, venas ,
Manifestaciones protuberantes en el cuello, pies hinchados, piel azulada o palida, manos 'y I
lini pies frios, piel sudorosa, confusién, pérdida de conciencia, respiracion
Clinicas acelerada
El tratamiento inicial en pacientes con choque cardiégeno debe
incluir liquidos, a menos que exista edema pulmonar. De_be El uso de nitratos, beta
Tratamiento colocarse un acceso venoso central, linea arterial, sonda vesical Medicamentos bloqueadores e IECA puede
y oximetria de pulso; por logeneral, laintubacion y ventilacion exacerbar lahipotension, por
mecanica asistida se requieren ya que disminuyen el trabajo lo que en general se evitan
respiratorio y el consumo de O2.
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Vigilancia estrecha de la paciente orientada a detectar\
signos de empeoramiento clinico:

Hipotensién importante

Cambios en el nivel de conciencia

Comprobar los valores de PVC o resto de parametros.
Controlar los efectos secundarios de los farmacos que

se administran con especial atencién a las aminas
vasoactivas. 4//




