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Es SHOCK COMPENSADO

Organos vitales .

*Corazon

*Sistema nervioso
central

Aumenta la frecuencia cardiaca
y la contractilidad

*Piel
*Musculos
*Rifion

*Area esplacnica Volumen efectivo intravascular

arteriolar precapilar

Favorece la entrada de

liquido desde el espacio
intersticial al intravascular

Los SHOCK DESCOMPENSADO

MANEJO DEL SHOCK

TRATAMIENTO

Se actua con

SHOCK IRREVERSIBLE

[

. : Clinicamente
Mecanismos de compensacion .
existe
se ven sobrepasados

Empieza a dismi
organos vitales

Un tratamiento empirico

El cual es

Un soporte respiratorio

CLINICA DEL SHOCK

De no lograr corregir
el shock

El shock no existe ningun
signo o sintoma especifico
del shock

La prioridad es

Asegurar una correcta funcion

Pulsos perifericos Deterioro del
debiles estado neurologico

en cualquier caso . .
respiratoria

multisistemico y muere

] Desarolla un fallo

A

Pueden

Aparecer arritmias

y alteraciones isquemicas
en el ECG

idosis
metabolica progresiva

El diagnostico sindromico Lo que incluye
de sospecha Mantener la permeabilidad Oxigenacion adecuada
de la via aerea L

Una ventilacion

Se basa en

Usar la PAM

Ya que

Normalmente se usa

La intubacion endotraqueal

Hipotension arterial

02 mediante mascarilla
tipo ventimask con FiO2

este en casos de

. : del 40%
Permite una valoracion
menos sujeta a errores que la PAS . il N
Presion arterial sistolica
(TAS)< 90mmHg o un descenso Insuficiencia respiratoria severa (PaO2
>40mmHg de cifras habituales < 60mmHg )

(PAM)< 60mmHg Esto tambien

Con o sin hipercapnia

Taquipnea grave con aumento
del trabajo respiratorio
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