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COLITIS ULCEROSA

enfermedad inflamatoria crénica del intestino, la forma fulminante cursa con una
complicacién grave, como una hemorragia, una perforacion o una dilataciéon del colon

(megacolon).

- Causa
o Idiopatica
- Clasificacion
o Segun su extension
o Proctitis (afectacion del recto)
o Proctosigmoiditis (recto y sigma)
o Colitis izquierda (primer angulo del colon, esplénico)
o Colitis extensa (segundo angulo, llamado hepatico)
o Pancolitis (afectacion de todo el colon)
- Cuadro clinico
o Brotes intercalados con fases asintoméaticas
o Diarrea
o Sangre en las heces
o Dolor abdominal
o Fiebre
o Alteracién de en otros érganos
o Inflamacién en el intestino
o Manifestaciones en los ojos
= Piel
= Articulaciones
= Higado
= Sistema biliar
- Diagnostico
o Endoscopia
o Cultivo de heces
o Colonoscopia
o Biopsias
- Tratamiento

o Aminosalicilatos



o Supositorios o espuma
o Enemas

o Salicilatos

o Azatioprina

o Mercaptopurina

o Ciclosporina

o Tacrolimus

o Corticoides

o Cirugia

CANCER DE COLON
El cancer es una enfermedad causada por el crecimiento descontrolado de las
células, Es el crecimiento incontrolado de las células del colon y/o el recto. Los
tumores malignos colorrectales pueden originarse en cada una de las tres capas:
mucosa, muscular y serosa.
Etiologia
o Alcohol
o Tabaco
o Obesidad
o Sedentarismo
o Dietas poco saludables
o ldiopatica
o Factores genéticos
Cuadro clinico
o Estrefiimiento
o Diarrea
o Eliminacién de moco en heces

o Dolor abdominal

o Nauseas
o Vomito
o Colicos

o Rectorragia (sangre roja en las heces)

o Hematoquecia (sangre mezclada con las heces)



o Cuando hay metéastasis
= |ctericia
= Ascitis
= Disnea
= Dolor oseo
= Dolor abdominal (dependiendo el lugar donde se localiza la
metastasis)
=  Anemia
= Sangrado crénico
= Disminucion del apetito
= Cansancio
= Pérdida de peso
= Nodulos, masas en el abdomen
- Diagnostico
o Colonoscopia
o Historial clinico
o Exploracion fisica
o Analisis de sangre
o Marcadores tumorales (determinan el nivel de ciertas proteinas en la sangre,
el antigeno carcinoembrionario)
o Resonancia abdominal

- Factores de riesgo

O

O

Factores dietéticos: rica en grasas y pobre en frutas y verduras frescas
Enfermedades o condiciones predisponentes: benignas o malignas, que
aumentan el riesgo de padecer cancer colorrectal.

= Pdlipos pueden ser neoplasicos

= Enfermedades intestinales inflamatorias

o Enfermedad de Crohn y colitis ulcerosa

- Tratamiento

Cirugia
Colectomia
lleostomia o colostomia

Linfadenectomia



o Metastasectomia

o Radioterapia

APENDICITIS

la apendicitis consiste en la inflamacion del apéndice vermiforme.

etiologia
o o0bstruccion de la luz apendicular seguida de infeccion
o la obstruccion puede estar ocasionada por hiperplasia de foliculos linfaticos
o fecalito
o Ccuerpo extrafio
o estenosis
o parasitos
o tumor

cuadro clinico

o Dolor intenso en la fosa iliaca derecha
o Fiebre
o Pérdida de apetito
o Nauseas
o Vomito
o Tagquicardia
o Inflamacion
o deshidratacion
- Diagnostico
o Radiografias
o Exploracién fisica
o Ultrasonido
- Tratamiento
o Antibiéticos
= Ampicilina
= Gentamicina
= Metronidazol
o Analgésicos
o Administracion de liquidos endovenosos

o Cirugia



- Complicaciones
o Apendicitis aguda: supurativa que involucra al peritoneo parietal y desplaza
el dolor hacia el cuadrante inferior derecho, si el proceso continla, se
desarrolla trombosis venosay arterial, gangrena apendicular, infartos locales

y perforacion con dispersion de pus.

HERNIA UMBILICAL Y ABDOMINAL

- Organo o parte de él que sale, de forma natural o accidental, fuera de la cavidad
que normalmente lo contiene. aparecen en el ombligo o alrededor del mismo.
- aparecen principalmente en la pared del tronco, hernia epigéstrica: entre los dos
musculos rectos del abdomen, linea alba.
- Etiologia
o Obesidad
o Embarazadas
o Bebés RN (suelen cerrarse a los 2 afios)
o Levantar cosas muy pesadas
o Estrefiimiento crénico
- Cuadro clinico
o Dolor
o Asintomaticos
o Protuberancia o bulto en el estémago

o La protuberancia tiende a ser blando

- Diagnostico
o Examen fisico
o Radiografia
o Ecografia

- Tratamiento

O
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Cirugia

Analgésicos

- Prevencion
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Hacer pequerios ejercicios

Pero evitar hacer grandes esfuerzos
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