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TROMOBOEMBOLISMO
PULMONAR (TEP).
HEPERTENCION
PULMONAR.

Es la obstruccién del
tronco de la arteria
pulmonar o algunas de
sus ramas

Factores de riesgo

Por un trombo

desprendido de su mas
sitio de formaciény

proveniente del
sistema venoso.

El
tromboembolismo
Venoso previo

Cirugia reciente

Obesidad

Inmovilizacion,
malignidad

Edad avanzada

Afeccion en la que una o

pulmones

arterias

en los
quedan

obstruidas por un coagulo

sanguineo.

Es un trastorno que incluye
trombosis venosa profunda
y embolias pulmonares.

Neurocirugia, cirugia
ortopédica, de
extremidades inferiores

Trastorno caracterizado por
niveles excesivos de grasa
corporal que aumentan el
riesgo de tener problemas de
salud.

El desplazamiento de un
hueso o de una articulacidn
lesionada mediante la
utilizacidn de una ortesis

Identifican a los
pacientes con bajo
umbral para TEP

Se refiere a un coagulo de
sangre anormal que se
forma en las venas.

Cirugia oncoldgica
pélvica, abdominal o
tordcica, trasplante
renal y cirugia

IMC > 25 kg/m?2

Produccién anormal de
pro coagulante o debido
a la quimioterapia



TROMOBOEMBOLISMO
PULMONAR (TEP).
HEPERTENCION
PULMONAR.

Es la obstruccién del
tronco de la arteria
pulmonar o algunas de
sus ramas

Fisiopatologia

Cuadro clinico

Cuadro clinico

Diagnéstico

Tratamiento

La TEP condiciona
una obstruccion
vascular que puede
ser parcial o total.

La TEP es un
trastorno
potencialmente fatal
con una amplia

La disnea, taquipnea
y dolor tordcico
estan presentes en
el 97%

El diagndstico
oportuno para TEP
parece dificil

Consiste en pensar en la
TEP como una
posibilidad diagndstica
de acuerdo a los signos
y sintomas de
presentacion

El primer evento
respiratorio es la existencia
de una zona con adecuada
ventilacién.

Presentacion de
manifestaciones clinicas

De los pacientes con TEP sin
enfermedad cardiopulmonar
agregada

Puede acompafiar o tener
semejanza a otras
enfermedades
cardiopulmonares.

La anticoagulacion se

deberd iniciar de manera

inmediata mientras se

complementa el abordaje

diagndstico

El segundo evento es la
obstruccion de la via aérea
pequena y ductos
alveolares.

Hasta condicionar
inestabilidad
hemodindamica

La disnea es el sintoma mas
frecuente de TEP, cuando es
aislada y de inicio rapido es

debido a TEP de predominio
central.

Consiste en pensar en la
TEP como una posibilidad
diagndstica de acuerdo a
los signos y sintomas de
presentacion.
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