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compromiso de
conciencia.

alteracion de las funciones cognitivas que
ocurre en forma aguda o subaguda, implica
un deterioro con respecto al estado basal.

Téerminos cuantitativos.

Es decir con compromiso del ’; &

alerta (somnolencia, sopor

superficial, sopor profundo, coma) h\ '
terminos cualitativos

sindrome confusional agudo o delirium;
psicosis organica o exogena, que
analizaremos mas adelante ) con una
distorsion de las funciones cognitivas y
compromiso fluctuante de la atencion

evaluacion

determinar la severidad del cuadro
en terminos de la repercusion en las
relaciones interpersonales e
interferencia con las actividades de
la vida diaria.

— revision de la historia clinica

: o) evaluando farmacos en uso y
— N\ o B g buscando posibles etiologias.
/ E u/l ’ . ‘ﬁZL//
LSS, examen fisico.

buscando posibles etiologias

examen neurologico.

—.wBuscando signos de focalizacion
neurologica,
signos meningeos, reflejos arcaicos y
signos que orienten a etiologia
metabdlica como asterixis, mioclono
multifocal, etc.




examenes complementarios

Buscando signos de focalizacion neurologica,

signos meningeos, reflejos arcaicos y signos que
orienten a etiologia metabdlica como asterixis,
mioclono multifocal, etc.

con afta sospecha de lesion estructural del
SNC.

Considerar Neuroimagen (TAC o RM de
encefalo) y/o Puncion lumbar. Si el estudio no m A
arroja una etiologia clara, hacer los

examenes del grupo con baja sospecha de
lesion estructural de SNC.

con baja sospecha

Considerar Glicemia, Electrolitos plasmaticos,
Calcio y Magnesio plasmaticos,
pruebas de Funcion Renal y Hepatica, Gases \ -
en sangre arterial,
Hemograma

manejo.

Explicar el origen del sintoma, y determinar con el

enfermo y su familia el tipo y los objetivos del
tratamiento a realizar.

2 MEDIDAS GENERALES

?- Cambios de posicion, aseo,F
confort, lubricacion,

L prevencion de escaras.

Y « Viglar que la via aerea

esté permeable, #

administrar

oxigenoterapia segun
indicacion.
« Realizar aspiracion de

secreciones en caso de
‘ nececidad

—o—

-

> ORIENTADO A LA CAUSA

- - Ajustar farmacos en uso.
% == - Antibidticos, correccion trastorno
W\ electrolitico y/o acido/base, correccion

insuficiencia respiratoria, suplementacion
—— devitaminas

u hormonas.



