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es un estado de sueño intenso en el 

que la persona duerme la mayor parte 

del tiempo y necesita estimulación 

constante para mantenerse despierta. 

Puede ir acompañada de otros 

síntomas como confusión mental y 

habla incomprensible.  

La escala de coma de Glasgow (ECG), es una 

escala de orden neurológica capaz de medir y 

evaluar el nivel de conciencia de una persona 

que ha sufrido un traumatismo craneal. 

El shock es la incapacidad para proporcionar una 

perfusión suficiente de sangre oxigenada y sustratos a los 

tejidos para satisfacer las demandas metabólicas. 

El aporte de oxígeno está directamente relacionado con el contenido 

de oxígeno arterial (saturación de oxígeno y concentración de 

hemoglobina) y el gasto cardíaco (volumen sistólico y frecuencia 

cardíaca). 
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El estado de shock es una condición patológica 

caracterizada por una falta de irrigación de los tejidos del 

organismo. Como lo explica el Manual MSD: “Es un estado de 

hipoperfusión de los órganos que produce disfunción y muerte 

celular”. 

Shock cardiogénico (debido a problemas cardíacos) 

Shock hipovolémico (causado por muy poco volumen de sangre) 

Shock anafiláctico (causado por una reacción alérgica) 

Shock séptico (debido a infecciones) 

Shock neurógeno (ocasionado por daño al sistema nervioso) 

 

Llame al 911 o al número local de emergencias para solicitar ayuda médica inmediata. 

Examine las vías respiratorias, la respiración y la circulación de la persona. Comience a dar respiración boca a boca y RCP, 

de ser necesario. 

Incluso si la persona es capaz de respirar por sí sola, continúe verificando su frecuencia respiratoria al menos cada 5 minutos 

mientras llega la ayuda. 

Si la persona está consciente y NO presenta una lesión en la cabeza, pierna, cuello o columna, colóquela en posición 

de shock. Acuéstela boca arriba y levántele las piernas aproximadamente 12 pulgadas (30 centímetros). NO le levante la 

cabeza. Si levantarle las piernas le causa dolor o daño potencial, déjela en posición horizontal. 

 

 

 

 

 

 

https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000010.htm
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