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Erupcion con Produce

comezdn sobre la
piel enrojecida e
inflamada.
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Inflamacién de la piel.

No es contagiosa <

FACTORES DE RIESGO

/

Son los sig: Provoca llagas.

e Edad
e Alergiasyasma
e Ocupacién

e Enfermedades

DREFVEN ON

.~ % Secar bien

TIPOS DE DERMATITIS

/

Dermatitis seborreica

\

Dermatitis atépica (eccema)

produce

Dermatitis de contacto

Manchas escamosas,
piel rojiza y capa

persistente.

=) ¢ Evitar la piel seca

=) ¥ Tomar bafios cortos

————— ¥ Evitar usar productos que no contengan sustancias alérgicas
o, ¥ Humectar la piel

A4

afecta

causa
A 4

Erupcion rojiza

causa

Erupcion cutanea rojiza con picazon.

En zonas grasosas
del cuerpo.

\
A los bebes

Y a eso se le conoce como:

afecta mas

con sustancias que irritan la pie, una
reaccion alérgica.

Produce:
\A Se puede desarrollar | durante:
Ardor, escozor o picazon. A4
La infancia
Se reproduce en:
7 Se localiza:
En partes que estuvieron en contacto \ 4

En los pliegues de la piel.

“costra lactante”




Ingestion

Entrada de los alimentos

FISIOLOGIA DEL SISTEMA DIGESTIVO

FUNCIONES DEL APARATO DIGESTIVO

Defectoria

Digestion

Absorcion

| Transformacion de los
alimentos en nutrientes.

hay dos procesos

Masticacion

insalivacion

Ocur[e en

LA BOCA
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APARATO DIGESTIVO

Funciones

Eliminacion de las sustancias no
digeridas.

Organos
accesorios

Los nutrientes pasan
a la sangre.

Ocurre en:

\ 4

El tuvo digestivo hasta las
vellosidades intestinales.

Accidn mecanica

Accién quimica

1.- Mucosa (proximo a la luz).

—>Transporte 0 mecanico

—>Secrecion o quimico

Ocurre en:

Formado por

\ 4
El intestino grueso hasta el ano

2.- Submucosa (plexo de Meissener).
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¥ Boca
v Faringe
v Esdéfago
v Estomago
v
v
v

Intestino grueso
El ano

3.- Musculas (plexo de Auerbach).

Compuesto por:\

Intestino delgado

>
—

4.- serosa (distal a la luz).

—>Absorcién o absortiva

—>Excrecion o defectoria

Dientes,
Lengua,

g. salivales,
Higado,
Vesicula biliar

Péancreas.

Vesicula biliar
e Pancreas



Los sintomas y trastornos
digestivos son bastantes

frecuentes

Debemos
tomar en

/ cuenta:

VALORACION DEL PACIENTE

CON PROBLEMAS DIGESTIVOS

Una valoracién nos sirve principalmente
para realizar y obtener un diagnéstico de
la estabilidad del paciente

Ascitis Si hay obstruccidn intestinal

[

Presencia de masa

La anamnesis

La exploracion fisica.

Utilizamos

E—

Realizar auscultacién

N

La palpacion

Las Entrevistas Factor que
los agrave
o alivie.
En donde
obtenemos
e Eluso de medicamentos
; e Trastornos gastrointestinales
Los sintomas e Dx previamente
e Cirugia abdominal previa
e Elusode AINE
\ 4 e Alcohol
-Fiebre

-Pérdida de peso

El dolor abdominal

Determina el:

Vv

Dolor agudo, crénico y recurrente

El Diagnostico (Dx)
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ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS

Anorexia

Anemia

Sangre en materia fecal(microscopia u oculta)
Disfagia

Fiebre

Hepatomegalia

Dolor que despierta al paciente
Nauseas y vOmitos persistentes
Pérdida de peso

Diarrea

Estudios especificos
Coproparasitoscopia
Hemograma

Endoscopias

Radiografias

Ultrasonografia

Serie de es6fago duodenal.



