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Tipo de L . . : . . Manifestaciones , f o .
P Definicion Fisiopatologia |Epidemiologia Causas o Diagnostico Tratamiento
Choque Clinicas
El hipovolémico Hemorragia
se produce por| e Pérdida de . - D .
unap P sangre Es comdn en e Hemorra | visible, piel friay| e Hemograma Reposicion de
disminucién del (hemorragia situaciones de gia visible| palida, completo. volumen (fuidos
T |\ | men ) trauma, o Interna. | taquicardia, e Electrolitos. intravenosos)
P o sanguineo . f)eshidrataci cirugia, e Taquicardia|| hipotension, ¢ Hematocrito. coniial e ’ I
circulante o on hemorragias 0| e Hipotension| taquipnea, e Estudios de causa
fecta | ' deshidratacio | e Sed disminucion del imagen segln|g 1,
que afecta la| ¢ Quemadura - ) el eerslen | subyacente.
perfusion s graves . intensa. _ priar, a causa.
: ' ansiedad.
tisular.
e Taponamien - - Tratamiento
Se produce pona e Dificultad ||Dificultad e .
to cardiaco. . . . . . especifico segun
cuando hay un e Embolia Puede  ocurrir respiratoria |respiratoria, e Ecocardiogram la causa (por
. |obstaculo fisico .| « Hipotension |hipotension, a. : :
Obstructivo o pulmonar |en cualquier : - : - . ejemplo, drenaje
que impide el . e Distension |[distension venosa e Tomografia .

. , masiva. grupo de edad. . de neumotodrax o
flujo sanguineo e Neumotérax venosa yugular, computarizada pericardiocentesi
normal. 9 yugular. taquicardia. (TC) de torax.

a tension. S).
Se debe a una
disfuncion del | ¢ Infarto dej,,. . :
. - . Méas comun en| e Disnea. . . : .
corazon que miocardio. ersonas e Edema Disnea, edema| e Electrocardiogra |Mejorar la funcion
. .. ||afecta su e Insuficiencia P pulmonar, ma (ECG). cardiaca
Cardiogénic . mayores y con pulmonar. . 2 . )

o capacidad para cardiaca sreretaiee || o (St hipotension, e Ecocardiograma. [(medicamentos,
bombear congestiva. | . jiooac P fatiga, e Marcadores intervenciones
sangre e Arritmias previas e Fatiga taquicardia. cardiacos. cardiacas).
eficazmente. Clretes, . 9%




Tipo de Definicion Fisiopatologia ||[Epidemiologia Causas Manlfe'st_amones Diagnostico Tratamiento
Choque Clinicas
Implica una| e Shock El shock| e Hipotension| Hipotension, Hemocultivos. Antibidticos (en
alteracion en la séptico séptico es mas| « Taquicardia|| taquicardia, Lactato sérico. caso de
distribucién del (infeccién). |lcomun en| e Fiebre. fiebre, confusion, Pruebas infeccion),
flujo sanguineo| ¢ Shock pacientes e Confusién. | sudoracion alérgicas. epinefrina (en
debido a anafilactico |hospitalizados. || o Sepsis profusa. caso de
Distributivo |vasodilatacion (alergia). o A e anafilaxia).
excesiva. e Shock e Lesion
neurogenico medular
(dafio  del e Intoxicacion
sistema por
nervioso). farmacos
Se produce por| e Trauma Menos comun,| e Hipotensién|| Hipotension, Evaluacion Tratamiento de la
una disfuncién espinal. pero puede|| e« Bradicardia || bradicardia, neurologica. causa
del sistema| e Anestesia |ocurrir en| ¢« Pérdida de| pérdida de la Estudios de[subyacente y
nervioso que general. cualquier grupo la  funcion| funcién imagen segln la|soporte
afecta el tono| ¢ Enfermedad |de edad. autondmica || autonomica, piel causa. hemodinamico.
Naurerite vascular. es e Traumatism | caliente y seca.
neuroldgica o de Ila
o} ’
S. meédula
espinal,
lesion
cerebral,
anestesia

epidural.




Tipo de Definicion Fisiopatologia ||[Epidemiologia Causas Manlfe's§a0|ones Diagnostico Tratamiento
Choque Clinicas
Es una| Alérgenos Puede ocurrir| e Urticaria. Urticaria, edema Historia clinica. |Epinefrina,
reaccion (picaduras de|len cualquier| ¢« Edema facial, dificultad Pruebas antihistaminicos,
alérgica grave| insectos, persona con facial. respiratoria, alérgicas. corticosteroides.
Anafilactico |que afecta| alimentos, alergias ¢ Dificultad hipotension,
multiples medicamentos) |conocidas o] respiratoria | taquicardia.
sistemas  del desconocidas. | ¢ Hipotension
cuerpo.
Se produce por| Infecciones La incidencia| e Fiebre. Fiebre, Hemocultivos. Antibidticos  de
una infeccién| bacterianas de shock| e Taquicardia|| taquicardia, Gasometria amplio espectro,
generalizada graves septico ha ido| « Hipotension| hipotension, arterial. soporte
Séptico |que afecta la| (bacteriemia, |en aumento en| o OQliguria. oliguria, cambios Pruebas de [nemodinamico
respuesta neumonia, las altimas| 4 cambiosen| €N €l estado funcién hepatica|con fluidos
inflamatoria peritonitis). décadas. el estado| mental. y renal. intravenosos,
mental. vasopresores.
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