s Yannick  Hovoeer Navcier.
/.f—ﬁa ‘,1, ~

Q . " - % -
\‘-"‘. n ™\ e =, -) | 'as daVa¥TYal 4 & \ (‘i el
O VIWTQING W UTOIHUIIW MUY

6\ sindvome COrONTIVIO OgUdO Sc pvoduee en 1o Mayorca de loy @SOS

Po. \a (otova de ona Placa de oteroma A dexencadlena
vombosiy  lecal Y. disminueidn  del Flyo coronavio . Existen ofvas
cousas  de SCA: Aumento e lo dewanda, cormo taatiaritmiod

eskanosid  odviitar , maocardioaadia  hpatréeica vy dilatada ;, Cossas

N cavdiol&yieas , como hiratensidn avterial , hipatermic, l’\db/*ivoi-
didomg , ¢tola  avteriovencda, smpaticod mmehco) oo (o Co-
Caind Vv estadey de arsicddd v cle shocly,  hipovoldmico o
dizvvivotivo | amemnio ¢ hipoxcmga; o disminutdn del oporvte de
Ox{ging, coma en pradicwritmias , . disfonsion ventvicolaw gmve,cﬁf‘:r"
o3y odvtica, obstweitn al  tracte de walidd, yaso cpasme,

disecccidn , avientis v cmbolismo  coonavio,

o

f = S e ™ ¢ LN

W i
- ')

. . $ . v a

P Sindiome Coronavio agudo sin clevacidn  det sgmonto OF ¢ Se pode
PONECSKOY  Ccono deevesidn  Pasdtente o transitorian del segnento SY,
inveusidn de tas ondas T, ordas T planas o  pseudonormalizacion  de oy
ondas T © incluxo  electvocavdiogvama Novmal.  (a c\lcvacidn . de o
Maovcadores de  dafo Miocadico  detevminard ol dicgnostica de Incavie
agude  dc mMicidio Sin elevacion  det §Y GAMSEST) © amgine inolah

S1 Ng Exisle  elevacion cnzimatico.

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

[ o hipedension €5 el dvanstovno Médico mos comon  del
emMo0.azs v  Complicon L de Codo 1o gwtetiencd. La

Prncipal Preocopocian ocevCo  ce \o  pvesdn ovievial elcvoda
o 505 Posihles  efeckod  Peyoudiciales ; +anto pava ‘o Madce

como pavo el veXo.

O dexovden Nivakensive, 5S¢ diagnostica cwado las cwevas

A onsionaled  es\é@n pov crewma de MO x A0 mm g \_\3 TPR——

de o senvano 720 de 9c5‘<0c\‘6n, en poaicnic ereyiomente

navMotensar, SN prokenovnQ,.

Lod desavaencs hicevierowes on e embarcalo poeclen sev  Closi—

Flcaoda) cano -

s b
» Hioo\cnsi6n 6@&00000\? H iporiension  aue s preentG desusS de
(0 Sermmona O dc 9c5to\ci0—h, pvo%cir\\)n'c\
negahve, En c\ DOS\QOV'\’O<\'Z Ccrmanal) CIEG

&cnsxong\aes novmales (Hipcension hons\"coviob_
Cirvos  eevoaas ((Rwpciensidn ciomica )

S e ; o . e Clrvaw  Aendio-
}/PVE - Caompsa: Hoce vefovencia  a Ya  presencia

nhales ™Mayered © \qualed o Wo/as mmig, Proteinuiia
nayey O 3co mg/zuhs, Cvealinina sonca elevada
(30 rmg/mmel), en \o gslonte SO Embovazo Mayos
a 20 stmanas O lhaste Z6emanas podyrpavio.

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Apavicio'n vrceerina O qvc\duql dec 63 Signas y sintormas ~de

LASLFLLLENCIA  cavd Taca .

I&c‘%ocem derR €390

A F to\\o de odlhcerncia “‘cvareut \ca

2- Tcomplimientc  de (a8 restviccianed dickéticad;, como Libvitar el

consumo de agua @ Sodio, tambion Pucde Osionar epidochay
de \om(—\c\crvcio Ccavdaot dQCOmpcnstQ.

37 La HTA no Contolada
u- La Tsavoma
S~ Lay avwitmiad
¢- Las inrecciones

1~ Ageaizacn © ompcoramicnte  de (e enrevmedad  polmonar  Sdbathw -

ctva cvonica con 0 sIin _Nevronia.

No Sowo 0y tactorved Cavdiocos  €stan  (Clacionadod N paciented

descompensado) . €x3tan colas de oha Tndole QLS pureden PYOPoONOLL

Ede tiog Adc episadiosS -

8 . Dis\cu\r\C\ on P\Chol
a: DM.

10~ Arcmia

1A = £ crrtmy Srecandnuns de (as mMedicamantan

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

2
|

L |

Se \Vabla de avatmiaa ante \c modirocion de o Frewercig

V/0 vegoavidad det tidmo swusal, ¥ de toavcadia, comndo la

Lvecena condiaca ©d mayor de (00 Lpm.

T acuamvitio 08 QRB® eshecho (‘- 120 ms):

e p\cgulowc,é (T-r\\-cwolo P\?\ C0h0¥0ﬂ+e)i
— Taavcavdia  Qinusal (\:Iaﬁo\&g\to , 1Nck Dvoprdcr)
—Taawcardi@ Qo {enfvada  Stnoasvicu\av
- T_E;quiqo\,dgg avvicolav Um\coco(, MMOCYo resnivante (lnctuycrdc
=\wwhev qmic,u\cw)
— Taaucava pPov vcentrada in’rvancdq\
~Vaavcovdia pov  rcennada venpcoloatval pov  via Qccesoriq

con conduccibn oviedvdmMica t Uia oculta =t no oxidte pree—
x racion en el €CG vasal o0 wolk -Pavinson ~uohite .

. I—ros A\C\VES

— F ow lacién Auvicuav
— Toovicandia  quwvcular mulkirocal

i F‘V“'C\' Qu v lav @ covndu ccAln \/au'c(ble ]

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

6& o\cnomino bvoc\ico»dic\ a OnNa  ¥recLENCIT cardlicicQ \NF-

e VIOV a G606 L a\iclod Pov MIiNuto  en ¢l odul-)o.

S¢  encoentva de  Mmanca  Fioldgica  en regeso © cloranic
el Socho  en ovmed yvh Aepovtidtald  entvenadosd , asiancy
yac\luso pucdon Pvescniav EOLVXGS NO ﬁ%n'\(z'\coh\/os (453093

, . " &
Y ‘ovlcauco Qv icLIO vcnh\cu\o., Ae pvincy gwqd

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

NAIHS

La Mniv\qiﬁS agude  sc desavolle en L4 his, gene-

valmentc  con %i@v\oﬁ (/wcv\(r\gcoo yuLs  cvidented aue la

So bagudad (1—7 d{qb) y cronica (7-H SCWG,;V\ad‘)'

£ xtolagia

—~ - 2 \
La MeN/G i Son de eho(og\a inpecCiosd , de (as nNo Inrkeac —

(050 destaco (@ nemoluagia | Sobarachoidsa §

e -8 (3 &

- L. » G -‘,..‘ge
¢,

| A : P\I\\ Catreptococo P, €.colv, listado, vivos del herpes 2.
/B- do 2 weses o I croes: (/(Aen‘mgéc_OCO , Nevurococo .-H-inﬂum'za:
C. Adotlos: NCUULOACCO | MehingOCoco

V. Ama’onm: NECLOUAC COCOD |, bac:‘loj,“ [és{—cvia.
c T’vauwaﬁ% waes§ - Nncoumaecocq .

F. Lhawonodeprimichs | -Greawm —, listevia.

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

o

«~.o

llﬂ\CQ |

A. Cceralea (80 0(0/03 qcxwvu\wcrh‘c tMcnSO y con&%an#e
B. Ficvre (>q0%)

@. /\{quscas v Vewiles.

D. Pcteavias cotancas « Parvlas , €anwmoss (wcm‘ngococo).

c. Tv asternos de  Concionc la- (dﬂbdcbconrus\o'n 0] Cowa)

—_

t. Convulisiones: (focales ancvahmdczs)

é HI’CWUOV‘ o(a pw/cs aanca(cs © Foca/:dac/ y e

L

.

Vigjussnive

A, Signes  (reningcod -« Vigidce dec noca sigW» de %ovm'g y EML-
CZinsiky (Poco evidentes . en alcoholico s y anc:‘unog) |

[F- £n tedos (o5 .cotos o - Solicitea hcwoe»omq, bequimica
bésica v coagulacion.

C. % Picbve S¢ Qacavon hcwocoleos indepenalcntemantc
de ave sc havg (ndodo e trotamionto  antbiatico.

D. i disnco : Gusametvien y Ry de [Brax.

8. Ax e cecros paanasales - s( spspecha do  sinusitis.

. S voalavc puncion Nvmbar  excepto S| existen - SIS

- =
de arcckarcdnh  intacraneal ( Edeure pobilav | qreckecion cle
pPa~<d chnchcS, %[gnof cle pocelialad, o JAjyminucicn de

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

de  nivel de concionc@ ], en (ayo . case se ~alitavéd on TAC

Pvevic o la poncion.

4 fubod para ondlitica de I_CR

Tras 0 puncion Sc  rocolcctovain

L faceve biologio
2. [Acscrua

3. Citcavinmica

H- Para atbpfoia Patolégiea 2\ Procede ( con bcpavino\)

Caracteristicas del L.C.R.

Aspecto Células Proteinas Glucosa
‘i L Joarayen 50-80 mg/dl,
| Normal transparente No 0,15-0,45 g/ 6 +40-50%
‘ glucemia.
Séptica turbio granulocitos 4+t !
Virus claro linfocitos + normal
TBC variable linfocitos +++ l

| ratamiento C oinco

A. Svackcworia 1300 - 2000 cc /24 hss.

B. Gestiopoteccion @ Amndiding (zontee) /Chovas.
C. Dl gicowe - Paracctaurol (pevralgan) o cuctawmizol (J\lolo{—'\\) \V/G-BL

PD. Tatawmiento oanhbiohco @ fras Lo puncion 6inl easpercv el rcaol%ad
de  (ee puisme i D6 sospeche de meningiho - séptica
Ceptv ioma(ﬂ\occmlin) ’Z,.gv/('l, hwe. V.

€. Tngeso hospitelarvio

F con Oleteviora imMvavtonte dd nivel de conciencia 0 SduocGn

ecpbica valowwr ingveso  en OCHE

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

('""—r:;':-‘:ﬁ"-“‘.::’
[ | ¥ " S
3 W L]

3 | j > | ©! S,
,
i s P, - P o
- — [ SR N gy = N a \ |
Rt | W % y \ . } - . e
: ' e '

G neomedad ek bl con sighos de arectacdn meningea & le.
ooe se onrade  algun data de tocaldad | s cavda
mod rrcciente @ lo encaalihiy hepehica , doc =c mant™

Fcs\o de koYme copoyaQeCir - L. . L.

, = i
L2 u & b o - Fy ©

&

U linnuy
A. Cevolen (75 7%)
3 Ficore
o Al%cvaciohcs dc CONCICNCLO
D. Viwitod
€. Cvdvd cowgiales.

F. 2wgunos de Foceliclad.

Cn o lhepchica (a0 clinico es vy Frecoente  ad altevacione
dc condocta v grecnaciones asocdold  a disminuadn e

con CAONCACH.

A. Veticiones siILICLES & Mcnl'ng{lrio,

B. TA(: €o sogeshvo de  etuwlogio newihica (as lesiones hipccknsas
e C! .lobule temporal o ‘Fvon{.oll

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

o — R S ST ITUU R el

C—“ quoido CRR: €n enceralitio vivales e\ LCA awk rasha v
Modcrada P\C‘OC“(OB“ : mr\pvcdommto de (mvou%osm. Lo

-y I

glucoXa  estava r\omiﬁ\ o c!‘ibrvwnh\@b wmtqup{qnqs _Elevadas

€v\ \maccclor\c;s hcvrc\-tcob cs precuerte emcontvav  abuncdontcs
hewakes.

\ IIJLKA'\'QI ni G LR\

A. Medides  genewates iguales & meangbis

’B. Valoyav 1o Convcnienci@ de (nciou e\ {’VO(‘O«MK:Y\*O COr\:

P\C\C\OVW ‘V (\/lr\(\c\/\ocb owvnpolleny de ZSO Mg) o vazon cle
\O U“‘Q/I/La/SLwlab Dilviv 26 3 Awwvocllai e [0O cc cle

2¢ (pava vn individuvo de 7% [.{9) v adwiristiaclo (entormente

CEV\ no vviond cde 1 hom.)

C.- Trngv esd en [\Lwo\ogTo.

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

A\\—cboc«'éh ,Huavaitovio o deei G , @ el roncenanientc
de une 6 Voriad pavted del sptermer Nevyiose  centual,
ewn {c\acOn  con uno C)H?cvcxclo/r\ em o cwveulacion cevebral,
auLe Vviare dada Poev \Wn de€ll: Sanguinco  eov (e oclusion
de on vade (ictod \%CNCM‘\QO) o pov la votova de onvao v
SO erreavasacion € \ctod \,\cmowaa\‘gg) el 8 7/ dc (o5 ictus @on

\sautrmicad contea el 1D 7 de s veskantes , ACC - Seh hemorvaqicos

// > 7 € Q o~
& TRy
| g ngf*qu i W: ! f(x‘_"{rx;g% Ya\e'
\ . 8 O : .\;‘ ! ! 'S 'i, 7 \ | i H
N ' L 335 2 .-

‘ < = L =4 .
1 TsGuemt ﬁt\ CerecBRAL Focnl

' ey |

2.1 ACC\QCJ(\%C Taavemica Tvansitoro. (P\\T) o
Dot navooqito  pocol ceeoral o yetinting ; osto Limitada (-h‘p.co-
yente an menes de L howa, avhace pucde prolongarse Sicmeve Qu

dove ymenod  de 29 \ovas)

1.7 Tehlus N sasomeo .
Es Sirorivoe de neesas  fisplov cocblial evidacicda en pvucha de
iMClgo‘ %c,C_OV\C’C\V-\O o d{sm‘\nuc,'\ér\ ‘de apovic caarcslator o,

ey Belos Axashvambd bieo |

Ea valocidn  con  avkculaesclevesdy de avievia grvande (avco aov tico,
cacokides extwacroncal.)

1 2.1 Tctos Covdisembelico.

Lo voonte  embolicO ey el CovaZon; cin yelacon con dik. oniermedodiey
donde  detaed £ bvlacitn o Flbtter auviculav,

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

4.2.3 T ctod Lc\c,u\'\ow

T ~vorles de tamaro monar a B mm de diamervo ase arectan

o avkeviad de pecaveno  fanane .

Lz.4 Tctod Hemadindmico

€ dovy sango\/hco cavebval va a \anw
Q'\Sr\ ac Shoetln wiantenida - (,C(:wcnt.)gc:nm’cqt Wivovolemico oac,ph‘c_o)

detevminado  por bna Sitwa-

87225 fc\ub e Co.uaojr\\\abihﬁl.

—T ¢onvio de cuo\avier tawano o \ocalizecidn.

2.8 Ycxos .de Cauvwe Thrdovarminada .

Vo Sca por oedncd - de ekidlagia ke estodio coppleto , 0 pov cosxiste—

NG dc CausasS.

TCNIHS EMORBE&L (O
‘;\. ‘\ (1n f\'] ) ’: ’} l\n“ (‘ h“a "'«:'\(;, "'_\ 3 ra b “(‘j{ ,'

) Q -

Ex¥ve voSocdén  de Sanglve daonhva -del pavEraoirma cacoval
Seconoavit o \la votove de N yaso sanguihce) Yo Sec Vercse O

v ‘\'CV\Q\'

e} \Acmowvogic T rhopachaomatoda
“mpo»\—cufﬁc es (a hipctension artaral,

La covsa was
cherg et hipcvtansiva,

noveedlmenke on el ontexto de ono

:,%2 /—-{eWovva/gfo Inrvgvcnh\cufuv

’[/\{ouwa‘ mente son scoveroriad o (o gpevfore de Gna Aérmwc/g\‘o
Mirapa-aravimatese  al sidtcna Venkiculov. noual tuente G hivel
che jcmﬂ\lﬁo vasales pov QU Prvaximiclad .

7.3 .chovvctafcq SU baVaChOl‘dCQ'

de (pn presencion de sangve an el espacio Subaraenoide,

o (—wo«ic‘

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

3. TROMBGSIS De SENQY Veniosos

No es tha cawsa bobibual de idu cn nueote pedio , dende so

. / P
Claclsglo mad  Frecente o \a de dener i estado dle hipevcoagu-
(abilicad de |la® con on pectov V\oumonal Sobraanpddido CAW('\”

e oncevhios olales, ewrbarg2o o VUQVPCV‘Q)

o= 8
. o - r—T— »
) h \‘\\(‘. ! Q ! i ¥ L
! PN 5T p—— . o P 7] ! o : . (P
I Yo aYa\ N SYZA N/ | e A F Ita%2aVY=2Jlas d

\

Le prinrero eb veallow ona AnomMnesis  Completc Pava conccev
\oL ¥Svna Ae 'lngb\UVQC(&ﬁ dc»t cuadvo /S0 hoeva de lhico y el
+oatanmuento  acce ac csté ((evancle & Cabo Y ol sc vate de

yn  poacate elependicale one  pave SUS actividades  o6g cas

@o;g@,iovw-@&,\el en la €F, © nccesawvi o o\oéch’vcw (og Signas vilales

clel paciente ) OH[QOJ—OVI'G el calevle de (e cxalon dc /\/”‘/Sb »

Unee ez yalitade (o pvevio [0 passs @ Sguw son lod “Sguenies:
— Estavilizacdn  dal paciente : ABCAE

— D9 vitolest PA, FC /Tol Sal 02 .

_ (olecacicn dc 2 yioa .pcv'\vc/v{cqs.
FEpEe e\ec\—voco\vdioqum

— Pox de fovax . Valovar covdiopaties

(/,,Lc, Vet estabilizade ¢f paciente Y con foda le I Nkoy uA (G ¥ ecogidc

se oackvera el  coclico TCIOS }  dependicndo S ‘ll'CV\C g e conhvavnelicaceon

De scv oL adicdd el sguientc pase < lee  yealizacdn de onTC ode
cvones  wulhivedal.

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

' i t*;\

Se  derinc coma cualavicr iMmpPacto, va sca  divecto o

Pov ocoroeion - dodoCe ltiocioN |, aue awtcte O la vcgm’n

cvoncal | producicnde odgu’r\ doo ¢risico a algunad de sus

cshvoerOras © su contenido. Se fvata e ono sthuecon

¢ vECLEV\T

C\. QO % e los 1L covwesparden o \o) Casod leved; on 10v-

v oda adod. Y oho 1074 qroves.

65 WMACs [ vecoente  cn \r\om\oy& L Enn coonto & \o. edod , cxisten

tres PLed de ineidencd s MACNOVES de S anad, adoledcentcd Vv
adoltod  \ovencs. (2a ane) ¥ ancione wAoyoves cle 75 Aros.

e

'%;;J TOA QUM § e Aoty

la C\C*'O-\FLCO\C\‘QIV) mé% D‘\\\ \\waae € lc.. dc: la C%CQ\O. ac oMo cl

a\osgow (,Q(.6>
e eto wovma segun Lo €CG  closikicanro el 1CE en

_TCELeve : €CG LH-15
_TCE vorcdevado: €C& Q-13

~TGE Grone: 886 I=8

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

(5 WL [

Gl TCG Leve pPucden apavece- gntonad Como ceralén ( CONFOION,
de congioncio, avnasc dcle &pbr:v oNa

v csportarca .

onmncsla O Pevdider

yecopaaadn  neuvodgiea  Completc.
La vevision PviLavic. € (lcva acabs con ¢ csavewa de ABUE .

6/\ la VeVisiOn fscci)hdavt'o, cn \a avc 3¢ hocen Mn Cxomon Pov.

yoe oV Ao de cabcra a pies, Incluyendo - dedos de 105 antecedonta
del pacicnie

LI ENI 3 Control de signos vitales en el ictus agudo

Presion arterial (PA):

e Objetivo: < 185/105 mmHg.

e Farmacos hipotensores intravenosos (i.v.) en bolo: Urapidil 25 mg (media ampollai.v.) o labetalol
20 mg (1/5 ampolla i.v.). Si no controt, evaluar 1a necesidad de perfusion continua i.v. _

e Si hipotension (excepcional en el ictus agudo), evaluar presencia de infarto agudo de miocardio,
diseccion de aorta, tromboembolismo pulmonar o sangrado activo. Debe tratarse la causa y
reponer con sueroterapia (evitar sueros glucosados, salvo en paciente diabéticos).

Temperatura:

e Objetivo: < 37,2 °C.

e Tratamiento sintomatico, evaluar foco infeccioso y tratamiento antibiotico.

Glucemias:

e Objetivo: < 150 mg/dl, evitando la hipoglucemia.

e Utilizacion de insulina rapida subcutanea.

Saturacion de O0,:

' Objetivo: = 95 %.

‘e Utilizacion de oxigenoterapia suplementaria si precisa.
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ECG: escala del coma de Glasgow; TC: tomografia computarizada.

igura 147.1. Algoritmo de actuacion ante un TCE leve.
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