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Tracto respiratorio superior nariz y fosas nasales

El sistema respiratorio estad formado La nariz es la parte superior del sistema
por las estructuras que realizan el I‘eSpIratorIO Yy varia en tamano Yy forma en

intercambio de gases entre la atmdsfera diferentes personas. Se proyecta hacia adelante
y la sangre desde la cara, a la que esta unida su raiz, por

debajo de la frente, y su dorso se extiende desde
la raiz hasta el vértice o punta.

Senos paranasales

Senos etmoidales: El nUmero de cavidades aéreas en el hueso etmoides varia de 3-
18 y no suelen ser visibles radiolégicamente hasta los 2 afios de edad

Senos esfenoidales: Suelen ser 2, se sitlan en el hueso esfenoides, por detras de la
parte superior de las fosas nasales, estan separados entre si por un tabique 6seo
gue habitualmente no se encuentra en el plano medio y estan en relacion con
estructuras anatémicas importantes como son los nervios opticos, el quiasma 6ptico,
la hipdfisis, las arterias carotidas internas y los senos cavernosos.

Senos maxilares: Son los senos paranasales mas grandes y su techo es el suelo
de la érbita. En el momento del nacimiento son muy pequefios pero luego crecen
lentamente hasta el momento en que salen los dientes permanentes.

FARINGE La faringe es un tubo que continGia a la boca y constituye el extremo superior comun de los
tubos respiratorio y digestivo.

NASOFARINGE Se la considera la parte nasal de la faringe ya que es una extension hacia atras de las
fosas nasales, esta recubierta de una mucosa similar a la mucosa nasal y tiene una funcion respiratoria.

OROFARINGE Es la parte oral de la faringe y tiene una funcién digestiva ya que es continuacién de la
boca a través del istmo de las fauces y esta tapizada por una mucosa similar a la mucosa oral

PULMONES

Los pulmones son los érganos esenciales de la respiracion. Son ligeros, blandos, esponjosos y muy
elasticos y pueden reducirse a la 1/3 parte de su tamafio cuando se abre la cavidad toracica.




BRONCOSCOPIA: técnica en la cual se ingresa un broncoscopio de

Pruebas diagnosticas : : . : )
manera nasofaringea para la inspeccion de las vias aéreas en

Son una serie de pruebas que se realiza para confirmar o busqueda de anomalias
descartar un diagnostico o identificar cual serd el plan de

TORACENTESIS: La toracentesis o puncién pleural es una prueba
gue se realiza con la finalidad de extraer liquido de la cavidad
pleural, tanto con fines diagndsticos y terapéuticos.

tratamiento curativo o paliativo adecuado para el paciente

AGNOS QUE INDICAN LA PRESENCIA DE SECRECIONEA

ACTUACION DE ENFERMERIA EN ASPIRACION DE SECRECIONES e No sebe realizar aspiraciones innecesarias, por ello

La aspiracion de secreciones consiste en la extraccidon de las previamente realizaremos una valoracion buscando.

secreciones del tracto respiratorias retenidas, atreves de un
equipo aspirador y un tubo endotraqueal disefiado para este fin.

e Secreciones visibles en el TET

e Sonidos respiratorios tabulares, gorgotean tés

e Disnea subita

METODO PARA LA ASPIRACION DE SECRECIONES. e Crepitaciones a la auscultacion

e Aumento de presiones pico

e (Caida del volumen minuto

e Caida de la saturacién de oxigend y aumento de la

K presién CO2. /

e Método abierto.
e Método cerrado.

OXIGENOTERAPIA

Se define como oxigenoterapia al uso del
oxigeno con fines terapéuticos. El oxigeno para

uso medicinal debe prescribirse fundamentado
en una razon valida y administrarse en forma
correcta y segura.




Enfermedades mas comunes
tenemos:

NFECCIONES DE VIAS RESPIRATORIAS

Las infecciones del tracto respiratorio pueden
afectar al tracto respiratorio superior y/o al
tracto respiratorio inferior, se clasifican en
infecciones agudas e infecciones crdnicas

Cuidados de enfermeria

Gripe
Sinusitis
Rinitis
Laringitis
Faringitis
Traqueitis
Bronquito

Principales cuidados es mantener estables los signos vitales de cada paciente dependiendo el estado en que se
encuentre ya sea por el catarro comun o algo crénico como pulmonias ya que si nuestro paciente esta muy
delicado puede comenzar a desaturar y con eso los signos vitales se descontrolan.

ENFERMEDAD OBSTRUCTIVA CRONICA

La enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC) es uno de los
problemas en salud publica relevantes por su impacto en la
mortalidad, discapacidad y calidad de vida.

Causas

La causa principal de la EPOC es el tabaquismo. Cuanto mas fume
una persona, mayor probabilidad tendra de desarrollar EPOC. Pero
algunas personas fuman por afios y nunca padecen esta
enfermedad

Factores de riesgo

e Exposicion a ciertos gases o emanaciones en el
sitio de trabajo
Exposicion a cantidades considerables de
contaminacién o humo indirecto de cigarrillo
Uso frecuente de fuego para cocinar sin la
vetilacién apropiada







