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El chogue cardiogénico, también conocido como choque cardiaco, ocurre
cuando el corazn no puede bombear suficiente sangre y oxigeno al cerebro
Y OtrIS R maggencia potencialmente mortal. Es
ante conocer las

Dolor o presidn en el tdrax

Coma

Disminucidn de la orina
Respiracion acelerada

Pulso répido

Sudoracidn profusa, piel himeda
Mareo

Pérdida de la lucidez mental y capacidad para
concentrarse

Inquietud, agitacian, confusidn
Dificultad para respirar

Piel que se siente fria al tacto
Piel palida o manchada (moteada)
Pulso debil (filiforme)

Daro cardiaco

adas en el cuello
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El shock carcindgeno es una emergencia. Se necesita
hospitalizacian, casi siempre en la Unidad de Cuidados
Intensivos o Coronarios. El objetivo del tratamiento es
encontrar y tratar la causa del shock con el fin de salvar
su vida
Se pueden requerir medicamentos para incrementar |a
presion arterial y mejorar la actividad cardiaca, por
ejemplo:
v Dobutamina
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v Dopamina
v
v  Epinefrina -\\f\
v levosimendan 0
v Milrinone s o
v Norepinefrin \I
v Vasupresinai .9

Una gran seccian del miocardio que ya no se
mueve bien o no se mueve en absoluto.

v Ruptura del misculo cardiaco debido a dafio por
ataque al corazan.

v Ritmos  cardiacos  peligrosos,  tales
como taquicardia ventricular, fibrilacian
ventricular o taquicardia supra ventricular.

v Presion sobre el corazon debido a una
acumulacion  de  liquido & su alrededor

RO WEIIIossnne (taponamiento pericardico).

v Desgarro o ruptura de los misculos o tendones
que sostienen las valvulas cardiacas; sobre tod

Medidas especificas a adoptar:

v Vigilancia estrecha del paciente orientado a
empeoramiento clinico:

v Hipotensian importante

v [ambios en el nivel de conciencia

Baja contractilidad
miocardica

v Comprobar los valores de PVE o resto d 0S Si SE ey la mitral
instauran t.Er‘EIDIES qe termodilucion media — v Desgarro o ruptura daddiN
Ganz (Presidn Arterial Pulmanar (PAF), P ” — B el
o . o - presién venosa = ventriculo  izquierdo  y
(PCP) o bien sistema PiGCO (Indice Indice Ll — . inferiores delN

quido y edema
tisular

Resistencia Vasculares Sistémicas (SVR
pulmonar (ELWI).

v Controlar los efectos secundarios de
administran con especial atencidn a las am

dicardia) o
rico del corazin

La hi ividad i i
Lo higeractividad 9 Ritmo  cardiaco
vasoconstriccion par

Cotar de mantener problemas con
presion arterial (IJl[I[ILIEI] [:H[‘dll

\Y/

Hipoperfusién tisular L ¢
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Un shock hipovolémico es una afeccion de emergencia en la cual la pérdida
grave de sangre o de otro liquido hace que el corazdn sea incapaz de
bombear suficiente sangre al cuerpo. Este tipo de shock puede hacer que
muchos Grganos dejen de funcionar.

v Ansiedad o agitacian
v Pielfria y pegajosa
v Confusian
v Disminucion o ausencia de gasto
urinario
una v Debilidad generalizada
embarg v  Piel de color palido (palidez)
espalda o v Respiracion rapida
inmediato. v Sudoracian, piel himeda
No le admini v Pérdida del conocimiento (falta de
Si la persona es respuesta)
si sabe como hat
Si hay que traslad:
hacia abajo y los pie
MOVEr & Una persona . S?::(:gs

| v 2
Plaquetas - \ ~ A
S S
o
. ‘—Glot}ulo oo

(Causas

La pérdida de sangre puede deberse a:

v Sangrado de las heridas

v Sangrado de otras lesiones

v Sangrado interno, como en el caso de una
hemorragia del tracto gastrointestinal

la cantidad de sangre circulante en el cuerpo

también puede disminuir cuando se pierde una gran

cantidad de liquidos corporales por otras causas, lo

cual puede deberse a:

v [uemaduras

v Diarrea

v Transpiracion excesiva

v Vomitos

Valoracidn: se entiende como la recoleccion y organizacit
datos del usuario, familia y entorno. Es importante para la
decisiones y actuaciones a tomar més adelante.
Diagndstico de enfermeria: es el juicio o conclusion del
producido por |a valoracin de enfermeria.

Planificacian: se realizan estrategias para prevenir o co
problemas y promocionar la salud.

Eiecucian: es la ejecucion de los cuidados programados.
Evaluacian: se evalian las respuestas del usuario, la fa
comunidad, de acuerdo a los objetivos planeados” (B).
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Reaccitn grave y a veces potencialmente mortal del sistema inmunitario a un
antigeno al que una persona ha estado expuesta antes. La reaccion puede
incluir picazan de la piel, edema, colapso de |os vasos sanguineos, desmayo,

Dolor abdominal
Sentirse ansioso

Molestia u opresidn en el pecho

Diarrea

Dificultad para respirar, tos, sibilancias o
ruidos respiratorios agudos

Dificultad para tragar

Mareo o vértigo

Urticaria, picazon, enrojecimiento de la piel
Baggestiin nasal
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[liatamicnto,

& Llame al 311 o al nimero local de emergencias.

Calme y tranquilice a la persona.

& i la reaccion alérgica es a raiz de una picadura de abeja, raspe el
aguijan de la piel con algo firme (como una ufia o una tarjeta de
crédito plastica). No use pinzas, ya que el hecho de apretar el aguijon
liberara méas venena.

& i la persona tiene medicamento de emergencia disponible para
alergias a la mano, ayidela a tomarselo o inyectérselo. Evite

medicamentos orales si la persona esta teniendo dificultad para

respirar.

)

esarias para prevenir el shock . Procure que
mente, elévele los pies mas o menos
aqueta o manta. No ponga
3 | pa lesidn en la cabeza,
el cuello, a esy gestia.
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Cuidados]de oeunfermeria

v Colocar al paciente en posicidn de segu to
supino o Si hay hipotensién, se elevaran
inferiores o Si vomita, se le colocard con |2

v Asequrarse de que |a via aérea esté libre
vamitos, etc....), si no es asi, liberarla.

v Alergias fa
v Alergia
v Picac

iras de insectos
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El shock séptico es la manifestacion més grave de una infeccian. Esta se produce co
consecuencia de una respuesta inflamatoria sistémica severa que lleva @ un colaps
cardiovascular y/o microcirculatorio, y a hipoperfusian tisular,
Es una afeccian grave que se produce cuando una infeccidn en todo el cuerpo lleva a que se
presente presicn arterial baja peligrosa.

Sensacion de mareo
Disminucidn o ausencia del gasto urinario
Presion arterial baja, en especial al estar
parado

Palpitaciones

Frecuencia cardiaca répida

Inquietud, agitacian, letargo o confusidn
Dificultad para respirar

Erupcian cuténea o cambio de color de la piel
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cridadosydelenernieia
@ Deficit de volumen de liquidos r/c fracasa

evidenciado por hipotensian arterial, piel f
@ [eterioro del intercambio de gases r/c alte
por cianosis, gasometria arterial anormal
@ Disminucion del gasto cardiaco r/c alteracidn o
disminuido evidenciado por taguicardia, aumentt
oliguria, presencia de crepitantes, llenado capil
débiles.

Diabetes

v Enfermedades del aparato genitourinario, el aparato
biliar o el aparato digestivo

v Enfermedades que debilitan el sistema inmunitario, como
el sida

v Sondas permanentes (aquellas que se mantienen en su

lugar por periodos extensos, especialmente vias

intravenosas y sondas vesicales, al igual que stents de

metal o de plastico usadas para el drenaje)

@ Perfusidn tisular peritérica ineficaz r/c inmovilidz v leucemia
@ Termorregulacion ineficaz r/c con proceso infec v Uso prolongado de antibigticos
@ [esequilibrio nutricional: ingesta inferior a v Llinfoma
hipercatabolismo por stress. v Infeccitn reciente
@ Riesqo de nivel de glucemia inestable. v Cirugia o procedimiento médico reciente
@ Riesgo de perfusidn renal ineficaz. v Uso reciente o actual de esteroides
v Trasplante de argano sdlido o médula dsea

@ Riesgo de perfusidn gastrointestinal ineficaz.
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