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ENFERMERIA 

MEDICO-

QUIRURGICA 

DEL APARATO 

RESPIRATORIA 

ENFERMEDAD 

OBSTRUCTIVA 

CRONICA (EPOC) 

Relevantes por su impacto en 

la mortalidad discapacidad y 

calidad de vida 

 

Factores de riesgo 

Asma bronquial  

Exposición a ciertos gases o emanaciones 

en el sitio del trabajo 

Exposición a cantidades considerables de 

contaminación o humo directo de cigarrillo  

Uso frecuente de fuego para cocinar sin la 

ventilación apropiada. 

Trastorno que provoca las vías respiratorias 

se hinchen y estrechen. 

Síntomas: se pueden desencadenarse por 

la inhalación de sustancias llamadas 

alérgenos o desencadenantes.  

INSUFICIENCIA 

RESPIRATORIA, 

SINDROME DE 

DISTRES 

RESPIRATORIO 

DEL ADULTO 

(SDRA).  

Incapacidad del aparato respiratorio para 

mantener un adecuado intercambio de 

gaseoso necesario para atender las 

necesidades metabólicas del organismo.  

Clasificación de la 

insuficiencia 

respiratoria  

Cuando en reposo, vigilia y respirando aire 

ambiente, la presión arterial de O2 (PO2) es 

menor de 60 mmHg y/o la presión arterial 

de CO2 (PCO2) es mayor de 45 mmHgI. 

IR hipoxèmica o parcial o tipo I: cuando solo 

existe hipoxemia con normocapnia. 

IR hipercapnia o global o tipo II: en la que existe 

hipercapnia además de la hipoxemia. 



 

 

ENFERMERIA 

MEDICO-

QUIRURGICA 

DEL APARATO 

RESPIRATORIA 

Tromboembolismo 

pulmonar (TEP). 

Hipertensión 

pulmonar. 

Obstrucción del tronco de la arteria 

pulmonar o de alguna de sus ramas, 

por un trombo desprendido de su 

sitio de formación y proveniente del 

sistema venoso. 

Factores de riesgo 

Tromboembolismo venosos previo. 

Cirugía reciente (neurocirugía, cirugía ortopédica, cirugía oncológica 

pélvica, abdominal o torácica, trasplante renal y cirugía 

cardiovascular): 

Obesidad. 

Terapia hormonal de reemplazo postmenopáusica  

Anticonceptivos orales  

Condiciona una obstrucción vascular que puede ser total o parcial, el primer evento 

respiratorio es la existencia de una zona con adecuada ventilación y mal perfundida y el 

segundo evento es la obstrucción de la vía aérea pequeña y ductos alveolares para 

disminuir el espacio muerto alveolar, el tercer evento y más importante es la hipoxemia 

arterial. 

Traumatismos 

torácicos. Neumo-

hemotorax. 

Obstrucción de vía 

aérea.   

Son causa importante de morbilidad y mortalidad, 

siendo directamente responsables de un 20-25% 

de las muertes debido a traumatismos y 

contribuyen otro 25% en muertes. 

Clasificación  

Abiertos. 

Cerrados  

Son aquellos en los que existe 

una continuidad de la pared 

torácica, con disrupción de la 

pleura visceral, acompañándose, 

generalmente, de laceración y 

contusión del pulmón subyacente   

No hay solución de 

continuidad de la 

pared torácica.  


