1. Algunos sintomas y sindromes

Estado de shock

Insuficiencia aguda de la circulacién que acarrea una disminucion de la irrigacion de
los tejidos que, con el tiempo, provoca lesiones irreversibles en el resto de érganos del
cuerpo. La mortalidad es elevada en ausencia de un diagndstico y tratamiento precoz.

Etiologia y fisiopatologia
Shock hipovelémico

- Hipovelemia real por importante disminucion del volumen sanguineo:

* Hemorragia externa o interna: post-traumatismo, peri y postoperatoria, obstétrica
(embarazo extrauterino, ruptura uterina, etc.), pérdida de sangre vinculada a una
patologia subyacente (ilcera gastro-duodenal, etc.). Una pérdida de entre el 30 y el
50% del volumen sanguineo deriva en un estado de shock hemorragico.

¢ Deshidratacion: vémitos y diarreas graves, célera, oclusidn intestinal, coma
diabético hiperosmolar o cetoacidético, etc.

* Fugas de plasma: quemaduras extensas, aplastamiento de miembros, etc.

- Hipovolemia relativa por vasodilatacién aguda sin aumento concomitante del

volumen intravascular:

¢ Shock anafildctico por vasodilatacion extrema: alergia a la picadura de un insecto; a
un medicamento, principalmente antibioticos, dcido acetilsalicilico, derivados del
curare, soluciones coloideas (dextrano, gelatina fluida modificada), sueros de
origen equino, vacunas que contienen proteinas de huevo; a un alimento, etc.

* Hemoélisis aguda: paludismo grave, algunas intoxicaciones medicamentosas {poco
frecuente).

Shock séptico

Por mecanismo complejo a menudo asociado con vasodilatacion, insuficiencia cardiaca
e hipovolemia real: septicemia.

Shock cardiagénico

Por disminucion importante del gasto cardiaco:

- Lesion directa del miocardio: infarto, contusion, traumatismo, toxicidad medicamentosa.

- Causa indirecta: arritmias, pericarditis constrictiva, hemopericardio, embolia
pulmenar, neumotérax masivo, lesién valvulares, anemias graves, beri-beri, etc.

Signos clinicos
Signos comunes en la mayoria de estados de shock

- Piel palida, amoratada, extremidades frias, sudoracion, sed.

- Pulso répido y filiforme, a menudo percibido Gnicamente en grandes arterias
(femorales o carétidas).

- Tensidn arterial (TA) baja, diferencial pinzado, a veces indetectable.

- Cianosis, problemas respiratorios (disnea, taquipnea) se encuentran en grados
variables en funcién de la causa.

- Suele mantenerse el estado de consciencia, pero a menudo con ansiedad, confusion,
agitacion o apatia.

- Oliguria 0 anuria.
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