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Sincope  

Es una pérdida súbita y breve de la consciencia con ausencia de tono postural 

seguida de recuperación espontánea. El paciente queda inmóvil y flácido y en 

general tiene los miembros fríos, el pulso débil y la respiración superficial. 

Etiología  

El síncope por lo común 

se debe a un trastorno 

mediado por factores 

neurales, hipotensión 

ortostática o un trastorno 

cardiaco subyacente. 

Síncope neurocardiógeno (vasovagal 

y vasodepresor) 

El desmayo común que presentan las personas 

normales contribuye a casi la mitad de todos los 

episodios de síncope. A menudo es recidivante y puede 

ser provocado por un ambiente cálido o tumultuoso, 

alcohol, fatiga, dolor, hambre, posición de 

bipedestación prolongada o situaciones estresantes. 

Diagnostico 

El diagnóstico diferencial suele ser entre el síncope y 

una convulsión generalizada. Es más probable el 

síncope si el episodio fue desencadenado por dolor 

agudo o ansiedad o si ocurrió de inmediato después de 

levantarse desde una posición horizontal o sedente; 

las convulsiones no suelen estar relacionadas con la 

postura. 

El Tratamiento 
Está determinado por la causa fundamental. Los 

pacientes con síncope mediado por factores 

neurales deben recibir instrucciones para evitar 

situaciones o estímulos que provoquen ataques. 

La farmacoterapia puede ser necesaria para el 

síncope por fármacos neurales resistente a 

tratamiento. 

 


