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SHOCK. 

ETIOLOGIA DEL 
SHOCK .

TRATAMIENTO.

SINDROME CLINICO ASOSCIADO A 

MÚLTIPLES PROCESOS. 

HIPOPERFUSIÓN TISULAR QUE 

OCASIONA UN DÉFICIT DE 

OXIGENO (O2) .

FASE PRECOZ IMPLICA 

REVERSIBILIDAD  Y POR LO 

TANTO DISMINUCIÓN DE LA 

MORBIMORTALIDAD.  

• SOPORTE RESPIRATORIO

• SOPORTE CIRCULATORIO 

• REPOSICIÓN DE LA VOLEMIA

CUANDO EL FLUJO SANGUINEO EN EL 

CUERPO DISMINUYE REPENTINAMENTE , 

IMPIDIENDO QUE LOS ÓRGANOS Y 

TEJIDOS RECIBAN SUFICIENTE OXIGENO Y 

SANGRE. 

• FASE SHOCK COMPENSADO.

• FASE SHOCK DESCOMPENSADO.

• FASE DE SHOCK IRREBERSIBLE.

FISIOPATOLOGIA :  

FASES.

EN CUALQUIER CASO EL 

DIAGNOSTICO SINDRÓMICO DE 

SOSPECHA SE BASA EN LA 

EXISTENCIA.

CLINICA 

DEL SHOCK.

• HIPOTENSIÓN ARTERIAL 

• DISFUNSION DE ÓRGANOS 

• SIGNOS DE MALA 

PERFUSIÓN TISULAR

ES UN PROCESO CRITICO QUE 

AMENZA LA VIDA DEL 

PACIENTE, LA ACTUACIÓN 

TERAPÉUTICA  DEBE SER 

INMEDIATA, INICIAR UN 

TRATAMIENTO EMPIRICO.

CLINICA DEL 

SHOCK 



CUIDADOS 

ENFERMERIA EN 

LOS  TIPOS SHOCK.

CUIDADOS DE 

ENFERMERIA EN 

LOS TIPOS DE 

SHOCK . 

CLASIFICACIÓN DEL 

SHOCK .

• SHOK HEMORÁGICO: 

ADMINISTRAR O2 CON UNA 

MÁSCARA FACIAL, 

COLOCAR BOCA ARRIBA 

CON LA PIERNAS 

ELEVADAS HASTA 45°.

• SHOCK HEMORRÁGICO

• SHOCK HIPOVOLÉMICO NO 

HEMORRÁGICO 

• SHOCK CARDÍOGENO

• SHOCK OBSTRUCTIVO 

EXTRACARDIACO

• SHOCK SÉPTICO 

• SHOCK ANAFILÁCTIVO 

SHOCK SÉPTICO: SE PRODUCE 

CUANDO EL CUERPO NO 

RECIBE UN FLUJO DE SANGRE 

SUFICIENTE, REQUIERE DE 

RESPIRADOR (VENTILACIÓN 

MECÁNICA)  DIÁLISIS

SHOCK ANAFILÁCTIVO:   MANTENER LA VIA 

RESPIRATORIA DESPEJADA, COLOCAR EN 

POSICIÓN HORIZONTAL CON LAS PIERNAS 

ELEVADAS.

SHOCK OBSTRUCTIVO: HACER LLEGAR 

OXIGENO A LOS TEJIDOS Y ÓRGANOS

SHOCK 

CUIDADOS DE 

ENFERMERIA EN LOS 

TIPOS DE SHOCK . 

SHOCK HIPOVOLÉMICO NO HEMORAGICO: 

AYUDAR ACOSTARSE ELEVANDO LOS PIES 

30 CM, PACIENTE COMODO Y ARROPADO.

SHOCK CARDIOGENO: REALIZARLE AL 

PACIENTE UN MONITOREO CONTINUO Y 

ADMINISTRAR OXIGENO.



BIBLIOGRAFIA

ENFERMERIA CLINICA I. pdf. 

https://images.app.goo.gl/v5recyyopvy

pb7ft8.

https://images.app.goo.gI/EG64jHiNk

nyM1F3k8.


