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{ SINTOMAS CLINICOS
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Taquicardia.

Hipotensién arterial.

(Pulso débil, piel fria 'y Alteraciones de la

}- Afeccién critica causada por la disminucién -[

CLASIFICACION

repentina del flujo sanguineo en todo el
cuerpo.
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*cardiogénico
*hipovolémico

*estancamiento de la

humeda). respiracion, y el TIPOS DE SHOCK: sangre
sensorio, cianosis. *quemaduras
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Shock hemorragia: Shock hipovolémico no Shock cardiogénico: Shock obstructivo extra Shock séptico: Shock
. hemorragico: cardiaco: ., anafilactico:
Perdida extravascular de Ocurre cuando el corazén I el reaccion
sangre, importante y Perdida de liquidos via no puede bombear Provocado por el ocasionada por grave mortal
rapida, disminucién del gastrointestinal suficiente sangre y oxigeno taponamiento cardiaco, una infeccion del sistema

(vémito y diarrea)
(ascitis)

volumen sanguineo
circulante.

Shock

Se produce por bloqueo farmacoldgico
del sistema nervioso simpatico o por
lesion de la medula espinal

al cerebro ro y otros
oreanos vitales.

grave localizada
o sistémica.

la pericarditis constrictiva

. inmunitario a
y pulmonar masivo

un antigeno.

FASES DEL SHOCK

<

<

Fase de shock
compensado:
desaparicion
progresiva de las
venas de dorso de
mano y pies.
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Fase de shock
descompensado:

Empieza a disminuir el
flujo a érganos vitales.

;

Fases de shock irreversible:

Se produce un déficit tisular de
oxigeno incluso con aportes
aumentados.



