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ALTERACIONS DE LA CONCIENCIA

Alteracions de la consciéncia

Alteracions de la consciéncia

La pérdua de l'estat de I'alerta davant de sensacions sensorials i la
pérdua de moviments voluntaris, produeix una sensacio d'impoténcia per
part del sanitari.

Mante els signes vitals, com poden ser de respiracio i circulacio.

Cada vegada més a prop de les persones + Creu Roja
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Alteracions de la consciéncia

Lipotimia

Es un estat on sofrim una atenuacié de I'estat d’alerta perd
generalment no arribem a perdre totalment el coneixement.

Si I'episodi continua i no es reverteix pot degenerar en un sincope.

CAUSES

*Emocions intenses, visions desagradables.
*Calor excessiu | ambients tancats.

*Estar de peu sense poder seure.
+Alteracions de la tensi6 arterial.

*Por.

+Dietes estrictes.

*Exercici excessiu.

Cada vegada més a prop de les persones
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Lipotimia

SINTOMES
*Sensacio de mareig.
*Fluixesa en les cames.

*Sensacions auditives i visuals.

+Pell pal-lida, freda i amb suor.

Actuaci6
*Estirar a la victima en un lloc fresc de cubit supi.

*Afluixar la roba.

*Deixar que li adongui l'aire.

*Posar-la en “Trendelenburg”.
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Coma

Es un estat sever de pérdua de consciéncia que pot ser el resultat
d'una gran varietat de condicions incloent-hi la intoxicacié per
drogues, alcohol o altres toxics), anomalies metaboliques
(hipoglucémia, hiperglucemia, cetosi), malalties del sistema
nerviods central ictus, traumatisme crani-encefalic, convulsions i
hipoxia. Les causes metaboliques son les més freqiients.

El coma es una expressio d'un fort trastorn de les funcions
cerebrals i per tant amb perill de mort. El (pronostic) del pacient
amb coma depén de les malalties subjacents i de I'assistencia
médica.

Cada vegada més a prop de les persones

Alteracions de la consciéencia

Coma

TIPUS DE COMA SINTOMES
*Traumatic *No respon a estimuls externs.
*Toxic *Te pols i respiracio.

*Etilica Pot perdre el pols periferic.

*Barbituric

*Monoxids de carbé

Metabolic ACTUACIO
*Hepatic

-Diabatic +Afluixar la roba que pugui comprimir.

Neurogénic *Mantenir la via aéria permeable.
*AVC «Control periodic dels signes vitals.
*Epiléptic

*PLS (si no traumatic)

*Trucar al 112 i SVB si requereix.

Cada vegada més a prop de les persones
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Coma

Traumatic

* Traumatisme cranial, de columna o politraumatisme.
Toxic

* Per ingesta de productes toxics.
Metabolic

« Alteracions en el funcionament del cos.
Neurogeénic

« Alteracions del sistema nerviés central.

Cada vegada més a prop de les persones

Alteracions de la consciéncia

Escala de Glasgow

Es una escala neurologica dissenyada per avaluar el nivell de consciencia
dels pacients que han sofert un trauma cranioencefalic (TCE), durant les
primeres 24 hores postrauma.

Resposta ocular Resposta motora Resposta verbal
Espontaniament 4 Reacciona a ordres 6 Orientada 5
AT ordre 3 Localitza el dolor 5 Confusa 4
Al dolor 2 Retira al dolor 4 Inadequades 3
Nul-la 1 Flexi6 inadequada 3 Incomprensible 2
15 normal Extensi6 inadequada 2 Nul-la 1
12 trauma agut Ninguna !

10 trauma urgent

7 emergencia

<5 trauma causa irreversible

Cada vegada més a prop de les persones
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