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GATROENTERITIS. 

Lo que probablemente haya tenido es gastroenteritis, una inflamación de la membrana 

interna del intestino causada por un virus, una bacteria o parásitos. La gastroenteritis viral 

es la segunda enfermedad más común en los Estados Unidos. La causa es, 

generalmente, una infección por norovirus. Se disemina a través de alimentos o agua que 

estén contaminados y el contacto con una persona infectada. La mejor prevención es 

lavarse las manos frecuentemente. 

Los síntomas de gastroenteritis incluyen diarrea, dolor abdominal, vómitos, dolor de 

cabeza, fiebre y escalofríos. La mayoría de las personas se recupera sin tratamiento. 

El problema más común con la gastroenteritis es la deshidratación. Ocurre si no ingiere 

suficientes líquidos para sustituir los que se pierden con los vómitos y la diarrea. La 

deshidratación es más común en bebés, niños pequeños, adultos mayores y personas 

cEntre los virus conocidos como causantes de la gastroenteritis se incluyen el rotavirus, el 

norovirus, el adenovirus y el astrovirus. El rotavirus es el causante más común de 

gastroenteritis en los niños, y produce niveles de incidencia similares tanto en los países 

desarrollados como en los países en vías de desarrollo.23 Los virus causan alrededor del 

70 % de los casos de diarrea infecciosa en el grupo de edad pediátrica. El rotavirus es 

una causa menos común en los adultos debido a la inmunidad adquirida. 

El norovirus es la causa principal de la gastroenteritis entre los adultos en América ya que 

provoca más del 90 % de los brotes.16 Estas epidemias localizadas normalmente ocurren 

cuando grupos de personas pasan tiempo en proximidad física unos de otros, como 

ocurre en los cruceros,16 hospitales o restaurantes.1 Las personas pueden seguir siendo 

contagiosas aún después de que se haya terminado su episodio de diarrea.16 El 

norovirus es la causa de aproximadamente el 10 % de los casos en niños.1on un sistema 

inmunitario débil. 

 

 

 

 

 



BRONCONEUMONIA. 

La bronconeumonía es un proceso inflamatorio, casi siempre infeccioso, que afecta al 

aparato respiratorio, en concreto a la zona más distal de las vías aéreas (los bronquios), y 

a los pulmones. 

La característica dominante de la bronconeumonía es la consolidación parcheada del 

pulmón. Es una enfermedad extremadamente frecuente, que tiende a ocurrir en los dos 

extremos de la vida. En el lactante existe poca experiencia previa con los 

microorganismos patógenos, lo que los hace más susceptible, incluso a gérmenes de baja 

virulencia. En el anciano, especialmente si ya tiene una enfermedad seria y ocurre con 

frecuencia como coomorbilidad de procesos patológicos que cursan con 

inmunosupresion. La bronconeumonía es una lesión secundaria que aparece 

generalmente como complicación de una enfermedad. A diferencia de la neumonía, no 

posee fases evolutivas y el exudado no contiene fibrina o tiene muy poca. Exudado 

fibrinoso se encuentra en la bronconeumonía neumocócica, alrededor de focos supurados 

y en focos tuberculosos antes de la calcificación. Las lesiones bronconeumónicas 

consisten en focos de condensación pequeños, a veces, confluentes, en la superficie de 

corte solevantados, gris rojizos, secos, finamente granulosos. Frecuentemente, sin 

embargo, son poco notorios macroscópicamente y se manifiestan como zonas 

ligeramente solevantadas, hiperémicas, que se descubren mejor por palpación que por 

inspección. Estos focos pueden pasar inadvertidos microscópicamente, no así en el 

examen del pulmón fijado previamente. 

Los focos bronconeumónicos se encuentran frecuentemente en las regiones dorso-

basales y laterales de los lóbulos inferiores. En el centro del pulmón los focos son 

mayores que en la periferia, donde tienden a ser más densos. A menudo alcanzan la 

pleura, donde se desarrolla entonces una pleuritis fibrinosa o purulenta.  

Etiología, Los agentes más frecuentes son: 

Estafilococo, Estreptococos, Neumococo, Haemophilus influenzae, Pseudomonas 

aeruginosa, Bacterias coliformes, L. monocystogenes, Diarrea. 


