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Asma

Problemas
respiratorios

Neumonia

Es una enfermedad que provoca que las vias respiratorias se hincheny se estrechen. Esto hace que se
presenten sibilancias, dificultad para respirar, opresioén en el pecho y tos.

Etiologia
multifactorial

Fisiopatologia

Desencadenantes
comunes

Diagnostico clinico

Tratamiento a
largo plazo

Antecedente de atopia familiar en el 80% de casos interactian varios factores para su expresion clinica,
existen diversos mecanismos desencadenantes tanto alérgenos intra como extra domiciliarios y
contaminantes ambientales.

Alérgica (mayor frecuencia). En el 70% de casos se puede encontrar una sensibilizacion a aeroalergenos
con produccién de IgE alérgeno especifica, exposiciones subsecuentes activan la liberacion de
mediadores inflamatorios.

No alérgica( menor frecuencia). Otros mecanismos, ingestion de medicamentos principalmente AINES,
autoinmunidad, sensibilizacion con alérgenos ocupacionales con mecanismo no mediado por IgE.

Animales (caspa o pelaje de mascotas), acaros de polvo, ciertos medicamentos (acido acetilsalicilico o
aspirin otros AINE). Cambios en el clima, quimicos en el aire o en los alimentos, moho, polen,
infecciones respiratoria, humo del tabaco.

El diagnostico de la enfermedad es generalmente clinico el cual es fuertemente sugerido si hay
combinacion de tos, sibilancias, dificultad respiratoria, de forma episddica y recurrente en un
paciente con antecedente familiar de atopia padres atépicos.

Esteroides inhalados, esteroides via oral, antileucotrienos, B2 agonistas de accion prolongada,
cromosomas, teofilinas de accién prolongada, inmunoterapia especifica (combinacion de
glucocorticoide inhalado y un broncodilatador agonista 32 de accién prolongada.

Es un proceso inflamatorio agudo del parénquima pulmonar de origen infeccioso.

Causas

Sintomas

Diagnostico
clinico

Tratamiento

La neumonia esta causada por varios gérmenes como bacterias, virus y hongos que propagan
sus microorganismos. Lo hacen a través del interior de los alveolos (las ramas en las que tiene
lugar el intercambio de oxigeno entre el aire inspirado y la sangre dentro de los plumones), la
nariz, la faringe o la sangre.

Fiebre moderada, dolor muscular y articular, cansancio, dolor de cabeza, tos seca sin
expectoracion.

Se basa en la presencia de fiebre, sintomatologia respiratoria variable y nuevas anomalidades en la
radiografia de torax. El laboratorio general nos ayudara a completar la valoracién del paciente y
decidir donde realizaremos su tratamiento, de manera ambulatoria o ingresado en el hospital.

Antibioterapia empirica inicial. El tratamiento inicial de las NAC es empirico y dependera de la
gravedad del cuadro y de la etiologia mas probable, estableciéndose tres grupos bien definidos
segun el lugar mas adecuado para su antibioterapia: grupo | ( tratamiento domiciliario), grupo 2(
hospitalizado en planta) y grupo 3 ( en la UCI).



Problemas
respiratorio

Bronquitis

Es el resultado de la inflamaciéon de los conductos que transportan el aire al interior de los pulmones y de ellos de
nuevo al exterior, para asi llevar a cabo la respiracion. Estos conductos, que se conocen como bronquios (y conectan
la trAquea a los pulmones), son también el canal de salida de las secreciones prevalencia e incidencia.

Causas

El contagio se
produce
mediante dos
vias

Sintomas

Prevencion

Tipos

Diagnostico

Tratamiento

La causa mas frecuente de las bronquitis agudas son microorganismo que infectany en
consecuencia, inflaman los bronquios. Los microbios responsables tienen diferente naturaleza
bacterias o virus- encontrandose en nuestro entorno diario.

1. Através del aire: Al toser y estornudar
2. Através de contacto directo con piel o superficie que contenga el
microbio

Tos, mucosidad con salida oral y en ocasiones dificultad respiratoria como consecuencia de la
reduccion del calibre de los bronquios. Puede acompafiarse también, en ocasiones, de
febricula, a partir de 37 grados, o fiebre a partir de 38 grados.

La prevencién se centra, fundamentalmente, en proteger la via aérea en los ambientes
frios.

Segln el tiempo de duracién: Agudas, crénicas.

Segun la causa que la desencadena: Infecciosa, irritativa, alérgica.

Un cultivo de esputo puede indicar la necesidad de otro tipo de antibiéticos cuando los
sintomas son persistentes o ocurrentes o cuando la bronquitis es muy grave.

El tratamiento va dirigido al control y mejora de los sintomas



Es una enfermedad pulmonar caracterizada por una reduccion persistente del flujo de aire.

La principal causa de la EPOC es la exposicion al humo del tabaco ( fumadores activos y pasivos).
La contaminacion del aire de interiores, la contaminacion del aire exterior, la exposicién laboral a

Factores de polvos y productos quimicos, las infecciones repetidas de las vias respiratorias inferiores en la

resgo infancia.
Antes, la EPOC era mas frecuente en los hombres, sin embargo, debido a que el indice de
Poblacién en tabaquismo en los paises de ingresos altos es similar entre hombres y mujeres y a que, en los
riesgo paises de ingreso bajos, las mujeres suelen estar expuestas al aire contaminado de interiores, la
enfermedad afecta hoy casi por igual a ambos sexos.
EPOC
Sus sintomas mas frecuentes son la disnea (dificultad para respirar), la tos crénica y la
Sintomas expectoracion ( con mucosidad).
Se confirma mediante una prueba denominada espirometria, que mide el volumen de una
Diagnostico espiracion efectuada con un maximo esfuerzo y la rapidez con que se espira el aire.

La EPOC no se cura. Sin embargo, el tratamiento farmacolégico y la fisioterapia
pueden aliviar los sintomas, mejorar la capacidad de ejercicio y la calidad de vida

. y reducir el riesgo de muerte.
Problemas Tratamiento

respiratorio

Es el resultado del contacto de Mycobacterium tuberculosis (MT) con un determinado individuo, dando lugar
en su organismo a una respuesta inmune tipo hipersensibilidad celular retardada.

los sintomas de enfermedad tuberculosa puede ser agudos, subagudos o crénicos.
Por otra parte, se trata de sintomas inespecificos tales como perdida de peso,
sudoracion nocturna, astenia, anorexia y fiebre o febricula de evolucién mas o menos
prolongada.

Manifestaciones
clinicas

Tuberculosis
El diagnostico de la enfermedad tuberculosa es microbiolégico. Requiere el aislamiento y cultivo de

MT en muestras biolégicas. El contexto clinico y los hallazgos radiol6gicos y analiticos pueden hacer
Diagnostico sospechar el diagnostico y poner en marcha los procedimientos para la obtencién de muestras
adecuadas para el diagnostico bacterioldgico.

El tratamiento de la enfermedad tuberculosa tiene como premisas fundamentales, desde el
punto de vista bacteriolégico.

1. Es preciso asociar varios farmacos para prevenir la aparicién de resistencias

Tratamiento _ , . - -
2. El tratamiento tiene que ser prolongado para evitar la recidiva, en base a las distintas

velocidades de crecimiento de las poblaciones bacilares coexistentes.

3. La mala cumplimentacion o el abandono del tratamiento favorece la aparicion de
resistencias.



