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NEUMONIA.

La neumonia es un tipo de infeccidn respiratoria aguda que afecta a los pulmones.
Estos estan formados por pequefios sacos, llamados alvéolos, que en las personas
sanas se llenan de aire al respirar. Los alvéolos de los enfermos de neumonia estan
llenos de pus y liquido, lo que hace dolorosa la respiracion y limita la absorcion de

oxigeno.

La neumonia es la principal causa individual de mortalidad infantil en todo el mundo.
Se calcula que la neumonia matd a unos 920 136 nifios menores de 5 afios en 2015,
lo que supone el 15% de todas las defunciones de nifios menores de 5 afios en todo
el mundo. La neumonia afecta a nifios y a sus familias de todo el mundo, pero su
prevalencia es mayor en el Africa subsahariana y Asia meridional. Pueden estar
protegidos mediante intervenciones sencillas y tratados con medicacion y cuidados

de costo bajo y tecnologia sencilla.

Diversos agentes infecciosos como virus, bacterias y hongos causan neumonia,

siendo los mas comunes los siguientes:

« Streptococcus pneumoniae: la causa mas comun de neumonia bacteriana en
nifos;

o Haemophilus influenzae de tipo b (Hib): la segunda causa mas comun de
neumonia bacteriana;

« El virus sincitial respiratorio es la causa mas frecuente de neumonia virica.

« Pneumocystis jiroveci es una causa importante de neumonia en nifios
menores de seis meses con VIH/SIDA, responsable de al menos uno de cada

cuatro fallecimientos de lactantes seropositivos al VIH.

La neumonia puede propagarse por diversas vias. Los virus y bacterias presentes
comunmente en la nariz o garganta de los nifios, pueden infectar los pulmones al
inhalarse. También pueden propagarse por via aérea, en goticulas producidas en

tosidos o estornudos. Ademas, la neumonia puede propagarse por medio de la



sangre, sobre todo en el parto y en el periodo inmediatamente posterior. Se necesita
investigar mas sobre los diversos agentes patdgenos que causan la heumonia y
sobre sus modos de transmision, ya que esta informacién es fundamental para el

tratamiento y la prevencion de la enfermedad.

Los sintomas de la neumonia virica y los de la bacteriana son similares, si bien los
de la neumonia virica pueden ser mas numerosos que los de la bacteriana. En
menores de 5 afios con tos y/o dificultad para respirar, acompafiadas o no de fiebre,
la neumonia se diagnostica por la presencia de taquipnea (respiracion rapida) o
tiraje subcostal (depresion o retraccion de la parte inferior del térax durante la
inspiracion, cuando en las personas sanas el térax se produce una expansioén). Las
sibilancias son mas frecuentes en las infecciones viricas. Los lactantes con
afectacidbn muy grave pueden ser incapaces de comer o beber, y pueden presentar

pérdida de consciencia, hipotermia y convulsiones.

La mayoria de los nifios sanos pueden combatir la infeccion mediante sus defensas
naturales, pero los nifios inmunodeprimidos presentan un mayor riesgo de contraer
neumonia. El sistema inmunitario del nifio puede debilitarse por malnutriciébn o
desnutricion, sobre todo en lactantes no alimentados exclusivamente con leche
materna. La presencia previa de enfermedades como sarampion o infecciones de

VIH asintoméaticas también aumentan el riesgo de que un nifio contraiga neumonia.
El diagnostico de la neumonia se basa en:

+ Exploracion fisica.

+ Radiografia simple de térax.
+ Analitica de sangre.

+ Saturacién de Oxigeno.

+ Pruebas microbiolégicas.

La neumonia causada por bacterias puede tratarse con antibiéticos. El antibidtico
de eleccidén es la amoxicilina en comprimidos dispensables. La mayoria de los casos

de neumonia requieren antibiéticos por via oral los cuales suelen recetarse en



centros de salud. Estos casos también pueden ser diagnosticados y tratados con
antibiéticos orales baratos a nivel comunitario por los trabajadores de salud
comunitarios capacitados. Se recomienda la hospitalizacién solamente en los casos

graves.
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