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El sincope por lo comlin se debe a un
trastorno mediado por factores neurales,
hipotensidn ortostdtica o un trastorno
cardiaco subyacente.
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Es la disminucidn del gasto cardiaco con
evidencia de hipoperfusién tisular en
presencia de volumen intravascular
adecuado.
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TRATAMIENTO

Situaciones Especiales

* El hambre es una manifestacidon premonitora que no es tipica en el
sincope. La concentraciéon de glucosa es el momento de un
desmayo es Dx.
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e Pérdida subita parcial o completa del tono muscular + Medicacion. o —i,i‘

desencadenada por las emosiones fuertes: ocurre en 60% a 75% de
los paciemtes con narcopalesia. )

Cataplejia + Trombolisis

* Los ataques pueden producirse mediante la hiperventilacidony se
acompfian de sintomas de aatques de panico como la sensacion de

l;l'r.ans.torpos muerte inminente, disnea, palpitaciones, etc.
siquiatricos Y,
I I I I I I I I I I
DX ] TX ]
. , . Causas croénicas:
Lospauentesconsmcopea menudoI La farmacoterapm puede SerI
describen una transicion I necesaria para el sincope por " Infecciosas: tuberculosis,
estereotipica desde la conciencia firmacos neurales resistente a hongos.

hasta la inconsciencia que ocurre al
cabo de algunos segundos.
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tratamiento.

Inmunolégicas: sindrome de

Dressler o sindrome.
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Causas Agudas:

Pericarditis infecciosas: sepsis.
Colagenopatias: LES, artritis
reumatoide. Traumatismos:
penetrante, punzante




