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Es una afeccion grave que se produce
cuando una infeccion en todo el cuerpo lleva
a qgue se presente presion arterial baja
peligrosa.

*Brazos y piernas frios y palidos.
*Temperatura alta o muy baja, escalofrios.
*Sensacion de mareo.

*Disminucion o ausencia del gasto urinario.
*Presion arterial baja, en especial al estar parado.
*Palpitaciones.

*Frecuencia cardiaca rapida.

Respirador (ventilacion mecanica) *Inquietud, agitacion, letargo o confusion.

Dialisis.

Medicamentos para tratar la presion arterial baja, la

Infeccion o la coagulacion de la sangre. « Canalizar catéter arterial para control de TAy control

analitico.
« Canalizar al menos 2 vias venosas periféericas de grueso
calibre para administracion de tratamiento.

Alto volumen de liquidos administrados directamente
en la vena (por via intravenosa)

Oxigeno. « Administrar volumen para restablecer volemia y TA.

Sedantes. « Administrar antibiotico de amplio espectro hasta recibir
resultados de cultivos.

Cirugia para drenar las zonas infectadas, en caso de || . cuando la glucemia esta elevada se administrara insulina

ser necesario. rapida, realizandose controles cada 1 o 2 horas.




Ocurre cuando el corazén ha resultado tan dafiado
gue es incapaz de suministrarles suficiente sangre y
oxigeno a los organos del cuerpo.

Dolor o presion en el torax
« Coma

» Disminucion de la orina

» Respiracion acelerada

» Pulso rapido

» Sudoracion profusa, piel himeda
« Mareo

 Dobutamina
 Dopamina

« Epinefrina

* Levosimendan
* Milrinone

* Norepinefrina
« \Vasopresina

Pérdida de la lucidez mental y capacidad para
concentrarse

« Valoracion del estado de la conciencia
* Monitorizacion de signos vitales

* Obtencion de mas de una via venosa
« Transfusiones sanguineas

» Intervenciones especificas para la causa
» Preparar goteo de vasopresores

Estos medicamentos pueden ayudar a corto plazo y no
se usan por mucho tiempo.

Monitorizacidon continua de TAM


https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/003071.htm
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/003218.htm

Un shock hipovolémico es una afeccion de
emergencia en la cual la pérdida grave de sangre o
de otro liquido hace que el corazon sea incapaz de
bombear suficiente sangre al cuerpo.

Se coloca una via intravenosa en el brazo de la persona

para permitir la administracion de sangre, productos
sanguineos o liquidos. Medicamentos como la epinefrina
0 norepinefrina pueden ser necesarios para incrementar
la presion arterial y la cantidad de sangre bombeada del
corazon (gasto cardiaco).

*Ansiedad o agitacion.

Piel fria y pegajosa.

«Confusion.

*Disminucion o ausencia de gasto urinario.
*Debilidad generalizada.

*Piel de color palido (palidez)

*Respiracion rapida.

*Sudoracion, piel humeda.

*Mantener via aérea impermeable

«Administrar oxigenacion de acuerdo a lo que le medico
indique

«Controlar y valorar los signos vitales

*Prevenir complicaciones




« Confusion o falta de lucidez mental
« Pérdida de la conciencia

« Latidos del corazon rapidos y de forma
repentina

« Transpiracion

« Palidez

« Pulso débil

* Respiracion acelerada

» Reduccion del flujo o detencion total de orina
Pies y manos frias

El shock neurogénico que es causado por dafio al
sistema nervioso.

» Respirador (ventilacion mecanica)

» Dialisis

* Medicamentos para tratar la presion arterial baja, la
infeccion o la coagulacion de la sangre

» Alto volumen de liquidos administrados directamente
en la vena (por via intravenosa)

« Oxigeno

« Sedantes

« Cirugia para drenar las zonas infectadas, en caso de
ser necesario

« Antibioticos u otros agentes para tratar infecciones
virales o por hongos

Control de la via aérea.

« Apertura via aérea.

« Administracion de O2, segun prescripcion meédica

* Monitorizacion de saturacion de 02, E.K.G., P.A,, (si
esta indicado)

 Tomar constantes vitales. P°, T8, T.A., F.R.-
Canalizar via venosa central

« [nstalar sistema de medicion de P.V.C

* |nstalacion de sonda vesical




La reaccion puede ocurrir segundos o minutos
después de la exposicion a un agente alérgeno.

» Epinefrina (adrenalina) para reducir la respuesta
alérgica del organismo.
« Oxigeno, para ayudarte a respirar.

« Antihistaminicos y cortisona intravenosos para reducir
la inflamacion de las vias respiratorias y mejorar la
respiracion.

* Un agonista beta (como el albuterol) para aliviar los
sintomas respiratorios.

Los sintomas incluyen erupcion cutanea
Nauseas

vOomitos

dificultad para respirar

shock.

Colocar al paciente en posicion de seguridad: o
Decubito supino o Si hay hipotension, se elevaran
las extremidades inferiores o Si vomita, se le
colocara con la cabeza de lado

Asegurarse de que la via aérea esté libre (dentadura
postiza, vomitos, etc), si no es asi,

liberarla.



BIBLIOGRAFIA

https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/shock-hipovolemico-
Intervenciones-enfermeria/

https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/shock-anafilactico-cuidados-
enfermeria/

https://biocritic.es/wp-content/uploads/2019/12/28.0tros-tipos-de-shock.pdf

https://biocritic.es/wp-content/uploads/2019/12/28.0tros-tipos-de-shock.pdf



https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/shock-hipovolemico-intervenciones-enfermeria/
https://www.revista-portalesmedicos.com/revista-medica/shock-anafilactico-cuidados-enfermeria/
https://biocritic.es/wp-content/uploads/2019/12/28.Otros-tipos-de-shock.pdf
https://biocritic.es/wp-content/uploads/2019/12/28.Otros-tipos-de-shock.pdf

