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NEUMONÍA  

DEFINICIÓN  

 

FACTORES DE RIESGO  

CLASIFICACIÓN  

CUADRO CLÍNICO  

DIAGNOSTICO  
TRATAMIENTO 

Es una reacción inflamatoria frente a 

microbios o productos microbianos que 

afecta el parénquima pulmonar 

Cambios con el 

envejecimiento 

Uso de antibióticos 

malnutrición 

Trastornos 

esofágicos 

tabaquismo 

Comunitaria  Intrahospitalaria  

escalofríos 

fiebre 

dolor pleurítico 

disnea 

respiración ruidosa 

Cianosis  

tos frecuente 

polipnea 

condensación pulmonar 

AGENTES 
75% son bacterianas  

25% son vírales 

Escalas diagnosticas 

(CURB 65) 

Rx de tórax  

Gasometría  

-Penicilina procainica 
-Amoxicilina 
-Ceftriaxona 
-Ceftazidime 2 gr 
-Gentamina 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

EPOC 

DEFINICIÓN  

 

FACTORES DE RIESGO  

CLASIFICACIÓN  

CUADRO CLÍNICO  

DIAGNOSTICO  

TRATAMIENTO 

enfermedad caracterizada por la 

presencia de una limitación al flujo 

aéreo que no es totalmente 

reversible, de curso progresivo y que 

se asocia con una respuesta 

inflamatoria anómala en el pulmón 

frente a gases o partículas nocivas. 

Déficit hereditario 

de la enzima alfa1-

antitripsina 

Infecciones respiratorias 

en la infancia 

Exposición laboral a 

polvos y sustancias 

químicas 

Hiperreactividad 

bronquial y asma 

Tabaquismo pasivo 

Riesgo (FEV>80% Y 

FEV/FVC >0.7) 
Leve (FEV>80% Y 

FEV/FVC <0.7) 

 

Moderado (FEV 50-80% Y 

FEV/FVC <0.7) 

 

Grave (FEV 30-49 % Y 

FEV/FVC <0.7) 

 

Muy  grave (FEV <30% Y 

FEV/FVC <0.7) 

 

Tos crónica 

 

Expectoración 

crónica 

 

Disnea 

 

Pérdida 

de peso 

sibilancias 

Cuadro clínico 

 

Espirometria  

Rx de tórax  

oxigenoterapia 

Corticoides  

Broncodilatadores  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

EVC 

DEFINICIÓN  

 

FACTORES DE RIESGO  

CUADRO CLÍNICO  

DIAGNOSTICO  

TRATAMIENTO 

ocurre cuando se interrumpe el 

flujo sanguíneo en cualquier área 

del cerebro como consecuencia de 

un proceso patológico en los vasos 

sanguíneos 

Hipertensión arterial 

Enfermedad cardiaca 

Fibrilación auricular 

Endocarditis  
infecciosa 

Estenosis mitral 

Tabaquismo 

Diabetes Mellitus 

Hipertrofia 

ventricular 

izquierda 

pérdida visual monocular 

ipsilateral 

hemianopsia homónima 

hemiparesia 

disartria vértigo 

ataxia 

diplopia 

estudios básicos de 

laboratorio 

Tiempos de 

coagulación  

Rx de tórax   

Electrocardiograma  

tomografía axial 

computarizada 

antitrombótico y con 

antiagregantes 

plaquetarios 

medicación 

antiepiléptica si 

hay complicaciones 

neurológicas  
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