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3.1.1 Dolor de cabeza

Unidad 3

Sintomas mas frecuentes Y senales de dolor de alerta.

El dolor de cabeza
es causado por:

Complicaciones por
dolor en el pecho:

3.1.3. Dolor de cuello

{ ¢, Qué es el dolor?

JTensién muscular en los
hombros, el cuello, el cuero
l cabelludo y la mandibula L

Es una sefal del sistema nervioso
ante un dafo potencial o real, que
forma parte del sistema de defensa
del organismo y su efecto puede ser L
inmediato o durar hasta seis meses,

( 3.1.2 Dolor de pecho —

« Comprometen al

— corazén o los pulmones.

de su vida

Se estima que mas de la
mitad de la poblacién padece
— | cervicalgia en algun momento

3.1.4 Dolor abdominal
y de espalda

3.1.5. Dolor

Los signos y sintomas
gue incluyen:

3.1.6 Dificultad
pararespirar

e Rinitis alérgica _J

e Conjuntivitis alérgica |—

muscular y 6seo _J

<LPuede ser causado por:

Por lo general, la molestia
en el pecho es relacionada
con un ataque cardiaco

—

% Mas del 50% de los
pacientes relatan mejoria__
en 2 a 4 semanas

J Metastasis

Constituyen el 40 % de las
neoplasias intracraneales; la
localizacion supratentorial es
la mas frecuente

La incidencia aumenta con

la edad, es alta por encima
de los 65 afios y predomina
en los varones

Se presentan clinicamente con
convulsiones o como defecto
neurologico focal

& El dolor se desplaza por el

& Desde una punzada
intensa hasta un dolor
sordo

Se puede presentar: -

cuello, llega a la mandibula y
luego se irradia a la espalda o
a un brazo o ambos

Puede manifestarse: ( + Como una sensacion
) ' de opresién o ardor

I

* Dolor opresivo o
espalda, el cuello,
~ ambos brazos

En donde se puede
relacionar con los T
siguientes sintomas:

—— ~—

* Dolor que dura mas de unos pocos minutos, empeora
con la actividad, desaparece y vuelve a aparecer, o —
varia en intensidad

_ » Falta de aire * Sudor frio * Mareos o debilidad

* Presion, inflamacion, ardor u opresion en el pecho

agudo que se extiende hasta la
la mandibula, los hombros y uno o

—

» Ataque cardiaco

El dolor de pecho también
se puede relacionar con
las siguientes patologias:

* Angina de pecho

» Diseccion aodrtica.

* Pericarditis

* Nauseas o vomitos

I

* Dolor que suele empeorar si sostienes la
cabeza en un lugar durante periodos largos,

% En torno al 20% de pacientes
presentan sintomas que exceden
en su duracion de los 6 meses o

Algunos de los signos y
sintomas que presenta:

como cuando conduces o cuando trabajas
frente a la computadora

son recidivantes

& La inflamacion de los musculos o
cambios en la columna, esto normalmente
ocurre por tener una mala postura a lo
largo del dia, como sentarse en la
computadora con la espalda curvada,
pasar muchas horas de pie o dormir en un
colchon muy suave.

oE| dolor de pecho se
puede producir a causa de
trastornos del aparato
digestivo.

Algunos tipos de dolor de pecho se
asocian con lesiones y otros
problemas que afectan las estructuras
gue conforman la pared toracica

cabeza

* Mantén una buena

Prevencion: J{

— | ocasionar dolor de

Muchos trastornos de
los pulmones pueden

pecho

* Rigidez en los musculos o espasmos

» Capacidad disminuida para mover la
* Dolor de cabeza

* Dolor que suele empeorar si sostienes
la cabeza en un lugar durante periodos
largos, como cuando conduces o cuando
trabajas frente a la computadora

J{Por ejemplo:

 Costocondritis: el cartilago de
la caja toracica, especialmente el
cartilago que une las costillas al
esternon, se inflama y produce l
\ dolor

* Rigidez en los musculos o espasmos
» Capacidad disminuida para mover la cabeza

* Dolor de cabeza

~—

—

* Ardor de estdmago

Tales como: —
* Trastornos para tragar

— * Problemas en la vesicula biliar o en el pancreas
(célculos biliares o la inflamacion de la vesicula o
del pancreas).

j- Dolores musculares.

j * Lesioén en las costillas.

j * Tensiones musculares.

/

* Articulaciones desgastadas

|

J/ » Toma descansos frecuentes

|

De los trastornos que se
encuentran son: —

Es el resultado de la
inflamacion mediada por
IgE en la mucosa nasal.

y la computadora para que
el monitor esté a la altura
de los ojos.

|

Lo indicado para prevenir

* Pinzamiento del nervio  Lesiones

l estos dolores es:

Ajusta el escritorio, la silla

* Evita sostener el
teléfono entre la oreja y el
hombro mientras hablas

» Si fumas, deja de hacerlo.
Fumar puede generar un
m mayor riesgo de presentar
dolor de cuello

* Evita llevar bolsas
pesadas con tiras en
el hombro.

* Duerme en una
buena posicion.

* Embolia pulmonar
* Pleuritis.
* Colapso pulmonar

* Hipertension pulmonar

Afeccion en la que el sistema

3.1. 7 Alergias, Asma I

Las alergias son: inmunoldgico reacciona de Por ejemplo:

forma anormal frente a una

L

[ Asi mismo, es un factor
de riesgo para el asma.

Es una enfermedad alérgica —

Otras co-morbilidades
de la RA son: —

sustancia extrana

Sinusitis, poliposis nasal, conjuntivitis, otitis
media con derrame, infecciones
respiratorias de las vias aéreas superiores,
respiracion bucal, y trastornos del suefio.

[ Se basa en la educacion del

Su tratamiento paciente, medidas de control
1 se basa: — ambiental, farmacoterapia e

inmunoterapia especifica.

Desde la forma leve pero

En formas de

Donde la inflamacién severa, con
participacién de la cornea, es

cada vez mas frecuente, con la
misma severidad clinica que el
asma alérgica y la rinitis alérgica.

-

En él se incluye
diferentes entidades —
clinicas, tales como:

muy molesta debido a la
sensibilizacion IgE a
aeroalergenos

-
I

querato

alérgica:

conjuntivitis  —

mas dificil de diagnosticar y
tratar, y puede conducir a dafios
permanentes oculares e incluso
la pérdida de la vision.




—_

Es la afeccién caracterizada

e Rinosinusitis

por la inflamacion de las
cavidades alrededor de los

conductos nasales.

Es una enfermedad producida por la

Se llega a presentar de
forma aguda o cronica

Su tratamiento
inicial;

Hiperreactividad bronquial y

Principalmente lo realiza
en general el médico de
atencion primaria (MAP)

Y si no tiene éxito debe referir al

0 a un especialista en alergias para
atencién especializada

paciente ya sea a un otorrinolaring6logo

Puede causar la muerte, y puede

La cirugia solo debe considerarse
en aquellos pacientes que tratados
adecuadamente, los programas de
tratamiento médico fallan

* Asma nflamacion cronica de las vias Se asocia con obstruccion del flujo de aire que interferir notablemente con las El factor més Importante La atopia - la predisposicion
5 - - ; : : [ [ : . ) -
aereas, asociadas con cambios a menudo es reversible de Cuandlo no esta Actividades normales. e impactar identificable que predispone al enéticFe)l A desgrrollali
epucturales vanables, due afecta a manera espontanea o con controlada seriamente en la cal'c’iad ds ida desarrollo de asma, £sgensibilidad mediada por IgE a
i . [ [ Vi : o
nifos y adultos de todas las edades. tratamiento amer especialmente en los nifios es: porlg
del individuo los aeroalergenos comunes
Para tratar el Los corticoesteroides inhalados son o El eczema Es la enfermedad inflamatoria Es a menudo la Su intervencion temprana Consiste en una reaccion alerglca
asma persistente: actualmente los medicamentos AtODICo cronica de la piel mas comun primera manifestacion puede ofrecer una e Anafilaxia extremadamente grave que afecta a
antiinflamatorios mas efectivos P con un espectro clinico variado del paciente atépico oportunidad de impedir o todo el organismo y se instaura a
detener la marcha atopica los pocos minutos de haber estado
expuesto al alérgeno
] 3 — Confusion _ £ f Es un grupo heterogéneo de
Para el El farmaco de eleccion La anafilaxia Reaccion sistéemica generalizada; « La anafilaxia incluye Tanto alérgicas e Urticaria y sub-tipos de enfermedades f Con una duracisn
tratamiento de la es adrenalina, en dosis puede causar: Reaccion alérgica sistémica; etiologias que son: como no alérgicas angioedema caracterizadas por ronchas aproximada de
anafilaxia: adecuadas Reacciones constitucionales - .
Reaceitn de h e (elevaciones pasajeras de la 24 horas)
persensibilidad grave piel)
f f ) icié b) hab ioed
- abones y angioedema
Angioedema es una a) una aparicion - . f - . : I erimrin rp i
. 4 ' c) otros tipos de urticaria fi Urticaria aguda: se requiere Urticaria crénica tiene un
En cambio: inflamacién de la piel y las Se categoriza por: | espontanea de ronchas, provocado por estimulos )I P Al _ o y ? o eq _ |
membranas mucosas asociados con la particulares, por ejemplo, f[a es como la urt!car!a_ Tipos de urticaria: a menudo la derivacion a un |mpacto severo en la
urticaria aguda y crénica urticarias fisicas inducida por el ejercicio. especialista. calidad de vida y afecta

la productividad.

Urticaria moderada a severa: requiere
un tratamiento especializado, ya que
el acceso a la atencion especializada
es insuficiente.

Conclusion

Los signos y los sintomas nos ayudan a ofrecer una mejor atencion a los pacientes en lo referente al diagndstico,
pronostico y tratamiento. Muchos de los signos y sintomas son subjetivos y dependen de la capacidad de observacion,
comparacion y clasificacion del clinico, para evitar esas variaciones se requieren herramientas como el indice Kappa. El
uso de la razon de verosimilitud y de los indices Kappa permite incrementar la probabilidad diagnéstica con menos
subjetividad, apoyado siempre en la mejor evidencia disponible.
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