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Tos ferina

\ 4

Descripcion

KLa tos ferina o tos \

convulsiva es una
infeccidn de las vias
respiratoria altas,
causada por las
bacterias Bordetella
pertusas o Bordetel
la parapertussis, es
una enfermedad
grave que puede
causar discapacidad
permanente en los
bebés e incluso la

A
G hombre

Querte. J

\ 4

[ Fisiopatologia ]

4

huésped conocido. La
transmisién se produce

por secreciones
respiratorias de
pacientes con la
enfermedad en

contactos estrechos y
en forma de brotes,
posee una alta
contagiosidad, hasta el
90% de contactos no
inmunes pueden

quuirir la enfermeday

es el dnico\

Qel paciente

A\ 4

\ 4
ﬂs similar a una\

bronquitis con tos
cronica y paroxistica. El
curso de la enfermedad
y la intensidad de sus
sintomas son muy
variables y dependen
del estado inmunitario

Fase catarral (1-2
semanas): sintomas
pseudogripales

(fiebre leve o sin
fiebre); al final de
esta fase aparece tos,
al principio nocturna,
después también
durante el dia,

Fase paroxistica (4-6
semanas): accesos de
tos sofocante sin
inhalaciéon de aire
(incontrolables)
acabados con una
inspiraciéon profunda
acompafiada de un
estridor laringeo
fuerte que recuerda
a un “alarido”

Fase de
convalecencia (3-4
meses): la tos remite
gradualmente, pero
episddicamente
(especialmente
después de un
esfuerzo fisico
o durante otra
infeccion), puede
intensificarse de
nuevo.

Tratamiento
) 4

KAzith romycin (Zithro\

max), erythromycin
y clarithromycin
(Biaxin), otra
alternativa es usar el
trimetoprim-
sulfametoxazol

J

&Bactrim) J

/Se Ileva a cabo mediante\

antibioterapia especifica
para los contactos
proximos (han tenido
contacto cara a cara o han
estado en un espacio
reducido durante un
prolongado periodo de
tiempo con un infectado o
han tenido contacto
directo con secreciones
respiratorias de una

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

\ 4

/Administrar \

medicamentos
prescritos,
asegurese de
que la habitacién
del paciente esté

errsona sintomética) J

Qscura vy quieta j




Difteria

\ 4

Descripcion

v

/Es una infeccic’m\

aguda muy
contagiosa que
produce una
bacteria

Ilamada Corynebact
erium diphtheriae y
las toxinas que
produce. Afecta a
las vias respiratorias
altas, a la gargantay
a la nariz,
provocando una
mucosa de un color
blanco grisaceo que
provoca dificultades
respiratorias al

\ 4

[ Fisiopatologia ]

/Las bacterias se \

multiplican en la
ruta de entrada, en
esta zona producen
una exotoxina que
lesiona localmente
el epitelio de las
vias aéreas, lo que
causa la produccion
de

chmularse J

Qseudomembranasj

\ 4

generalmente, de dos
a cinco dias después
de contraer la
infeccién y pueden
comprender los
siguientes: Una
membrana gruesay de
color gris que recubre
la gargantay las
amigdalas, dolor de

Qarganta y ronquera. J

/Comienzan, \

/ Requiere el ingresm

hospitalario, incluso
antes de que se den los
resultados definitivos del
diagnéstico, a modo
preventivo, se administra
una antitoxina
diftérica ya sea por
inyeccion intramuscular
o intravenosa, a
continuacién se suelen
recetar antibidticos
(como  penicilina o
eritromicina) para
eliminar la bacteria

KLa combinacion de \

toxoide tetdnico
con la dosis de
toxoide diftérico
(dT) es la estrategia
mas racional

de profilaxis contra

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

\ 4

/Administrar Ios\

debidos
medicamentos,
fomentar la
aplicacion de las
vacunas, control
y manejo de los

\Ia difteria J

Qignos y sintomay




Tétanos

\ 4

Descripcion

[Enfermedad grave \

provocada por la
toxina de una
bacteria

llamada clostridium
tetani. Esta toxina
actlia como un
veneno que afecta
al sistema nervioso

Qentral J

\ 4

[ Fisiopatologia ]

(Causado por una \

toxina producida
por Clostridium
tetani en las
heridas
contaminadas, la
toxina

del tétanos bloquea
la liberacién de
neurotransmisores
inhibitorios,
causando rigidez
muscular
generalizada con
espasmos

Qntermitentes J

v

(Con frecuencia, \

el tétanos comienz
a con espasmos
leves en los
musculos de la
mandibula, los
espasmos también

pueden afectar el
térax, el cuello, la
espalday los
musculos

deominales J

Tratamiento

/Reposo en cCama, \

medicamentos
para neutralizar el
toxico, relajantes
musculares,
antibiéticos, puede
hacerse una
pequeia cirugia
para la limpiar la
herida y eliminar la

Kfuente del toxico /

(La administracion \

delavacunaydela
inmunoglobulina
antitetdnica esta
indicadas para

la profilaxis del téta
nos en las personas
con heridas
tetanigenas, no
vacunadas o con
antecedentes de
primovacunacion
incompleta o

Qesconocida J

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

ﬁ\leutralizacién de Ia\

toxina, control de la
rigidez y los espasmos
y sedacién del
paciente, control del
dolor, tratamiento de
la puerta de entrada y
de infecciones

Qsociados J




Poliomielitis

\ 4

Descripcion

(La poliomielitis es \

una enfermedad
viral contagiosa
que, en su forma
mas grave, provoca
lesiones a los
nervios que causan
paralisis, dificultad
para respirary, en
algunos casos, la

Querte J

\ 4

[ Fisiopatologia ]

4

N
/EI virus ingresa por \

via fecal-oral o
respiratoria, para

luego penetrar en los
tejidos linfoides del
tubo digestivo. A
continuacion, se
produce una viremia
primaria (menor),
con diseminacion del
virus al sistema

Qeticuloendotelial /

v

/Sintomas iniciales \

son fiebre,
cansancio, cefalea,

vomitos, rigidez del
cuello y dolores en
los miembros. Una
de cada 200
infecciones produce
una paralisis
irreversible
(generalmente de las
piernas), y un 5% a
10% de estos casos
fallecen por paralisis
de los musculos

Qespiratorios /

Tratamiento

/Debido aque no \

existe la cura parala
poliomielitis, la
atencidn se centra
en el aumento del
bienestar, la
aceleracién de la
recuperaciony la
prevencion de
complicaciones, los
tratamientos de
apoyo consisten en
lo siguiente:
analgésicos,
Respiradores
portatiles para

/La poliomielitis solo\

se puede prevenir
mediante
inmunizacion, se
dispone de una
vacuna seguray
eficaz, la vacuna anti
poliomielitica oral
(OPV), la OPV ofrece
a los nifios una
protecciéon
fundamental frente a

QVudar a respirar J

\Ia poliomielitis /

\ 4
[ Cuidados de enfermeria ]

Orientar a paciente y
familiar sobre la
importancia de las
vacunas




Escarlatina

\ 4

Descripcion

(La escarlatina es\

una enfermedad
bacteriana que
se manifiesta en
algunas personas
que tienen
faringitis
estreptocécica.
La escarlatina,
también
conocida como
fiebre escarlata,
se caracteriza
por un sarpullido
rojo brillante que
afecta la mayor

Q)arte del cuerpoj

\ 4

[ Fisiopatologia ]

(ES una

enfermedad
infecciosa
exantematica
causada por
cepas de
Streptococcus
pyogenes (S.
pyoge- nes)
capaces de
sintetizar
exotoxina piro-

\génica

~

J

v

/Dan nombre a Ia\

fiebre escarlata
incluyen: Un
sarpullido rojo. El
sarpullido se ve

como una
quemadura de
sol y se siente
como papel de
lija. Por lo
general,
comienzaenla
caraoel cuelloy
se disemina al
tronco, los
brazos y las

Qiernas J

que el médico
recete un
antibiotico para
eliminar las
bacterias, esto
ademas previene el
contraer una fiebre
reumatica o una
faringitis
estreptocdcica,
pueden ser de via
oral o inyectables,
y los mas comunes
son la amoxicilina o

/LO mas habitual es\

(Debes evitar que\

tengan contacto
directo con otros
niflos o personas
mayores que
estén infectadas
dela
enfermedad,
pues las
bacterias se
diseminan por el
contacto directo
o bien por las
gotas que puede
exhalar una
persona

\Ia penicilina J

\infectada j

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

Administracién de
medicamentos
indicados por el
médico, mantener
areas limpias




Sarampion

\ 4

Descripcion

(ES una \

enfermedad
infecciosa
causada por un
virus. Se
disemina
facilmente de
persona a
personay causa
una erupcion en
la piel de color
roja con
manchas. Esta
erupcion suele
comenzar en la
cabezay
descender al

!esto del cuerpOJ

\ 4

[ Fisiopatologia ]

v

(EI sarampion se \

debe ala
infeccidn por un
paramixovirus
que produce
enfermedad en
los seres
humanos sin

contar con un
reservorio
animal
documentado o
un portador
asintomatico. Es
muy contagiosa
y la tasa de
ataque
secundario es >
90% en
individuos
susceptibles
expuestos al

\ 4

del sarampidn su
ele ser la fiebre
alta, que
comienza unos
10 a 12 dias
después de la
exposicién al
virus y dura
entre 4y 7 dias.
En la fase inicial,
el paciente
puede presentar
rinorrea, tos,
ojos llorosos y
rojos, y
pequenas
manchas blancas
en lacara
interna de las

o

(EI primer signo \

\meiillas J

v

Tratamiento

o h

existe tratamient
o antiviral
especifico frente
al virus

del sarampion.
En caso de que
se produzca la
infeccion,

el tratamiento se
basaen la
administracién
de antitérmicos
para la fiebre y
antitusigenos

Q)ara la tos J

(La vacuna triple \

virica
(Sarampidn,
Rubeola,
Parotiditis), se
puede emplear
como profilaxis (
prevencion) pos
exposicion
(posterior al
contacto con
persona

con sarampion)
del sarampidn si
empre que se
administre en un
plazo inferior a
las 72 horas (3
dias) desde el

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

v

KAyudar ala \

administracién
de una buena
nutricion ingesta
suficiente de
liquidos, control
de signos,
orientar ala
familiay los
enfermos acerca
del cuidado de
su piel para
evitar

krnnfarfn J

Qobreinfeccionesj




Varicela

\ 4

Descripcion

/La varicela es una \

infeccion causada
por el virus de

la varicela zoster,
causa una erupcién
en la piel con
picazén y pequeiias
ampollas con liquido,
la varicela es muy
contagiosa para
personas que no
tuvieron la
enfermedad antes o

\ 4

[ Fisiopatologia ]

v

/Causa lesiones \

pustulosas, con
costras, en la piel (a
menudo incluyendo
el cuero cabelludo) y
puede causar
lesiones ulceradas en

las membranas
mucosas. Las
complicaciones
incluyen la infeccidn
bacteriana
secundaria de las

Qo se han vacunado/

Qesiones de la piel J

=)
0
Q

Cl

v

/La erupcion de \

ampollas que dan
comezon causada
por la infeccidon

de varicela se
presentade 10 a 21
dias después de la
exposicion al virus y,
generalmente, dura
entre cinco y 10 dias.
Otros signos y
sintomas, que
pueden aparecer
uno o dos dias antes
de la erupcion,
incluyen los
siguientes: Fiebre,

/Es posible prevenir Ia\

varicela con una
vacuna, el
tratamiento suele
estar orientado a
aliviar los sintomas,
aunque los grupos
de alto riesgo
pueden recibir
medicamentos

Qérdida de apetito J

Qn’riviralos J

/La mejor forma de \

prevenir

la varicela es
vacunandose contra
esta enfermedad, los
nifios, los
adolescentes y los
adultos deben recibir
dos dosis de la
vacuna contra

la varicela, la vacuna
contra la varicela es
muy segura y eficaz
para prevenir la

annrmnd:r‘l J

\ 4
[ Cuidados de enfermeria ]

/Seré aislar el \

enfermo en la fase
contagiosa, el aseo
diario debe ser de
corta duracion y usar
un jabdn suave,
evitar el rascado de
las vesiculas y
costras para evitar la

Qfeccién /




[ Tuberculosis ]

\ 4

Descripcion

v

(La tuberculosis (TB\

) es una infeccién
bacteriana causada
por un germen
llamado
Mycobacterium tu
berculosis, la
bacteria suele

atacar los
pulmones, pero
puede también
danar otras partes

\del cuerpo j

\ 4

[ Fisiopatologia ]

v

fUna vez que la \

persona inhala el M.
tuberculosis, a
través de las micro
gotas de
expectoracién que
un enfermo de TB
expulsa cerca, éstos
se dirigen a los
alvéolos
pulmonares, los
bacilos
tuberculosos, son
fagocitados por
macrdéfagos, en cuyo
interior permanecen
y se replican
aproximadamente

Qada 25 horas j

v

desde
practicamente
asintomatica o con
sintomas
constitucionales,
como astenia,
anorexia, febricula
y pérdida de peso,
a un cuadro florido
con fiebre elevada,
tos, expectoracion,
sudacién nocturna
profusay
guebrantamiento

(Es muy variable, \

Qevero J

I

soniacida,
rifampicina
(Rifadin,
Rimactane),
Etambutol
(Myambutol),

Pirazinamida

(Evitar que \

desarrollen la
enfermedad
aquellos que han
sido infectados
recientemente. En
el primer caso esta
medida recibe el
nombre

de quimioprofilaxis
primaria (QPP) y
en el segundo
quimioprofilaxis
secundaria (QPS) o
tratamiento de la
infeccidn
tuberculosa

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

\ 4

(Aislamiento aéreo\

(informacion al
paciente y
familiares), control
de signos vitales,
oxigenoterapia,
control de liquidos
y vigilar
hidratacion,

Qatente (ITL) j

eroso j




Meningitis

\ 4

Descripcion

/La meningitis es \

la inflamacion del
tejido delgado
gue rodea el
cerebroyla
médula espinal,
Ilamada meninge.
Existen varios
tipos

de meningitis. La
mas comun es

la meningitis viral
, que ocurre
cuando un virus
penetra en su
organismo a
través de la nariz
olabocayse
traslada al

\ 4

[ Fisiopatologia ]

v

/La meningitis viral\

es de mejor
prondstico en
comparacién con
la meningitis bact
eriana, larazén
yace en

la fisiopatologia,
esto porque no va
a evocarse
inflamacién tan
amplia, ni dafio
neuronal tan

v

/En general, la \

inflamacién de
la meningitis prov
oca sintomas

como dolor de
cabeza, fiebre y

Qerebro /

untenso J

Krigidez del cueIIoJ

/Debe tratarse de\

inmediato con
antibioticos
intravenososy, a
veces, con cortico
esteroides. Esto
ayuda a
garantizar la
recuperacion y
reducir el riesgo
de
complicaciones,
como la
inflamacion del
cerebroy las

Qonvulsiones. j

Profilaxis

\ 4

(La profilaxis se \

debe aplicar lo
mas rapidamente
posible, es
discutida después

Qe los 15 dias J

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

v

(Los cuidados de \

enfermeria en

la meningitis bact
eriana se basan
principalmente
en la valoracién
del paciente y su
evoluciénalo
largo de los dias
hospitalizado,
aplicando
acciones en favor
de cubrir las
necesidades que
requiere el
paciente para su

!nejorl’a j




Hepatitis

\ 4

Descripcion

/Las hepatitis son \

un grupo de
enfermedades
caracterizadas por
producir
inflamacién del

\hl’gado j

\4

[ Fisiopatologia ]

v

/Los virus de \

la hepatitis produc
en una
inflamacién aguda
del higado que
trae como
consecuencia una
enfermedad
clinicamente
caracterizada por
fiebre y sintomas
gastrointestinales
como nauseas,

Qo’mitos e ictericiaj

v

/Generalmente \

aparece en brotes
infecciosos por
agua
contaminada, no
se distingue de
otros casos

de hepatitis virales
agudas, el
paciente puede
presentar ictericia
acompanada de
fiebre, malestar
general, anorexia,
astenia, nauseas,
vomitos y
malestar

deominal j

/EI tratamiento \

depende del tipo
de hepatitis. La
hepatitis viral se
puede tratar con
medicamentos

Qirales j

/La profilaxis individ\

ual consiste en la
inmunizacion
mediante
gammaglobulinay

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

Q/acuna /

/Explicar al \

pacientey a los
familiares la
importancia del
reposo fisico,
evitar accidentes
con agujas
contaminadas,

\Iavado de manos J




S.I.D.A

\ 4

Descripcion

v

/Enfermedad causada\

por el virus de la
inmunodeficiencia
humana (VIH). Las
personas

con SIDA tienen un
riesgo mayor de
padecer de ciertos
canceres e

infecciones que, por
lo general, se
presentan solo en
personas con un
sistema inmunitario

uéhil J

\ 4

[ Fisiopatologia ]

4

A
/EI sindrome inmune\

detectado de la
deficiencia (AIDS) es
causado por el VIH o
el virus de

inmunodeficiencia
humana. La infeccién
causa la destruccion
progresiva del
sistema inmune
(CMI) transmitido
por células, sobre
todo eliminando

anocitos J

Clinica

/Algunas personas \

infectadas por

el VIH desarrollan
una enfermedad
parecida a la gripe
entre dos y cuatro
semanas después de
que el virus entra en
el cuerpo. Esta
enfermedad,
conocida como
infeccidn primaria
(aguda) del VIH,
puede durar unas

/Implica tomar \

medicamentos para
desacelerar el
avance del virus en
el cuerpo. El VIH es
un tipo de virus
llamado retrovirus, y
la combinacion de
medicamentos que
se usa para tratarlo
se llama terapia
antirretroviral (TARV

roas semanas /

QTAR\ J

/La PEP (profilaxis pos\

exposicidn) significa
tomar
medicamentos
antirretrovirales
(TARV) después de
una posible
exposicion

al VIH para prevenir
infectarse. La PEP se
debe usar solamente
en situaciones de
emergencia y se
debe comenzar
dentro de las 72
horas después de la
posible exposicién

QI VIH /

\ 4
[ Cuidados de enfermeria ]

\ 4
/Administracién de \

analgesia segun
indicaciones
meédicas, valorar
efectos adversos de
la medicacién
suministrada, lograr
un ambiente
armonioso para que
el sujeto de atencion
logre un estado de
relajacion y

\tranquilidad /




[ Bronconeumonias ]

\ 4

Descripcion

v

/La bronconeumo\

nia es un tipo de
infeccion
pulmonar que
puede ser
causada por
virus, hongos o
bacterias.
Aunque sea un
tipo de
neumonia,
ademas de
afectar los
alvéolos del
pulmon,
también afecta
los bronquios,
gue son las vias
de mayor
tamano por
donde entra el

aire a los

A 4

[ Fisiopatologia ]

v

(Es causado por \

un agente
infeccioso que
puede ser: virus
bacterias,
hongos,

Q)ulmones J

Q)a rasitos. J

v

Clinica

/Dependen dela \
virulencia del
agente invasory
de la extensién
del proceso. El
paciente,
generalmente,
tiene fiebre de
38 a 39 grados
centigrados, tos,
expectoracion y
estertores en
uno o mas
I6bulos

N /

Tratamiento

v

/EI tratamiento \

dela
bronconeumoni
a en gran parte
de los casos
puede ser
realizado en
casa, a través de
latoma de
medicamentos
antibioticos
como

ceftriaxonay
azitromicina, los
cuales actuan
sobre los
microorganismo
s responsables
de causar la

Qenfermedad J

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

v

(Evaluar la

frecuenciay la
profundidad de
las respiraciones,
administrar los
medicamentos
prescritos, medir
la temperatura

\corporal.

~

/




[ Infecciones respiratorias agudas ]

\ 4

Descripcion

\ 4

/La Infeccion \

Respiratoria
Aguda (IRA)
constituye un
grupo de
enfermedades
que se producen
enel

aparato respirat
orio, causadas
por diferentes
microrganismos
como virus 'y

uoacterias j

\ 4

[ Fisiopatologia ]

v

Klnfeccic'm latente, se\

reactiva en pacientes
inmunocomprimidos
, el sistema de
defensa estd
constituido por el
conjunto de barrera
fisica y mecanismo
inmunoldgico
celulares que
mantienen estéril la

Clinica

los sintomas de
infeccion aguda:
fiebre, cefalea,
congestion
nasal, malestar

Q’mrn:n rpcnim'mriaj

/Persistencia de \

General. /

antipiréticos,
antihistaminicos,
descongestionan
tes nasales,
antivirales (gripe
€asos severos):
Oseltamiviry

(Analgésicos, \

\Zanamivir. j

/Conjunto de \

padecimientos
infecciosos de
las vias
respiratorias con
una evolucién
menor a 15 dias
en promedio.
Debido a la gran
diversidad que
presentan en
cuanto a signos
y sintomas, la
detecciény
notificacién
oportuna de los
casos se puede
llegar a ver

\ 4

[ Cuidados de enfermeria ]

\Iimitada /

KEIiminar las \

secreciones
fomentando la tos
o mediante
succion, si es
necesario,
ensefiar a toser
de manera
efectiva, vigilar el
estado respiratori
oyde
oxigenacion,
segun

Qorresnnnda J




