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CASO 1 Varon de 25 afios de edad que ingresa al departamento de
urgencias con dolor abdominal agudo que comenz6 en el area
epigastrica y ahora ha cambiado al cuadrante inferior derecho del
abdomen. Hay dolor al tacto localizado y resistencia muscular o
espasmo de los masculos sobre el area. La frecuencia cardiaca y la
presién arterial estan elevadas y la piel esta humeda y fria por
transpiracion. Se le da un diagndstico tentativo de apendicitis y se
envia para consulta quirargica.

A. Describa el origen del estimulo doloroso y las vias neurales

involucradas en el dolor que esta presentando este sujeto.

Apendicitis aguda : origen La inflamacién del apéndice resulta de una
obstruccion de su luz, ya sea por materia fecal espesada (fecalito),
hiperplasia linfoidea, cuerpo extrafio, parasitos, tumor carcinoide, vias son
transmitidas por las raices de neuronas de t 6 at 12 los impulsos sensitivos viajan
por neuronas somaticas aferentes en la medula espinal los impulsos son
transportados por fibras nerviosas aferentes viscerales hasta los ganglios

. Explique los mecanismos neurales involucrados en el espasmo

de los musculos abdominales suprayacentes

sensacion de dolor en el epigastrio o en la regién precordial por la presion en el
punto de mcburney se debe por una distensiéon o contraccion del musculo violenta
de la musculatura de una viscera hueca. El estimulo se transmite a través de
las fibras C que forman parte de los nervios esplacnicos. Estos transmiten
impulsos de conduccion lenta que dan lugar a un dolor mal delimitado, de
comienzo gradual e intensidad creciente, denominado protopatico. Asi es el
dolor referido por el paciente en el epigastrio.

. C. ¢, Cudl es el significado de su piel fria y himeda y el aumento de la
frecuencia cardiaca y la presion arterial?

alta

Seda debido a los sintomas de la inflamacién y el tener una frecuencia cardiaca



CASO 2 Se atiende a una nifia de 3 aflos de edad, con temperatura de 39 °C.
Su piel se aprecia caliente y eritematosa, su frecuencia cardiaca es de 120
Ipm y su respiracion es superficial y rapida, con frecuencia de 32
respiraciones/min. Su madre indica que la nifia refirio irritacion faringeay
que se harehusado a beber o tomar los medicamentos para disminuir la
temperatura.

A. Explique los mecanismos fisioldgicos de la generacion de la
fiebre

La fiebre es una respuesta a la liberacion de mediadores pirdgenos
enddgenos denominados citocinas. Las citocinas estimulan la produccion
de prostaglandinas por el hipotadlamo; las prostaglandinas reajustan y
elevan el punto de regulacion de la temperatura

.. ¢,Coinciden los hallazgos de calor y rubicundez cutaneos, la
frecuencia cardiaca rapida y el incremento de la respiracion con
este grado de fiebre?

Si tiene una relacion, Basalmente la produccién de calor esta relacionada con
el metabolismo ... por calentamiento de nutrientes y por la respiracion, que son
minimas. La frecuencia cardiaca suele aumentar 15 pulsaciones por minuto por
cada grado.

B. Después de recibir una dosis apropiada de acetaminofén, la nifia
comienza a sudar y su temperatura cae hasta 37,2 °C. Explique
los mecanismos fisioldgicos responsables de la disminuciéon de
la temperatura.



Los pirogegenos exdgenos se encuentran en la sangre o tejidos en la sangre se
encuentras células fagociticas como los macrofagos estas células liberan citocinas
pirogenas como la IL1 IL 6 FNT-a liberando PGE2 actuando con el acido
araquidonico que actuan hacia la sangre llevandose acabo en el hipotalamo en el
hipotalamo se inicia un estremecimiento y una vasoconstriccion aumentando la
temperatura corporal central dejando la fiebre estable



