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 Apendicitis  

 Litiasis renal  

 Neumonía  

 Definición  

 Etiología  

 Diagnostico  

 Clínica   

Inflamación del apéndice cecal o vermiforme, que inicia con obstrucción de la luz, lo que genera un incremento de la 

presión intraluminal por acumulo de moco asociado con poca elasticidad serosa. 

En general por hiperplasia linfoide, en ocasiones, por fecalito, un cuerpo extraño o incluso helmintos. 

Evaluación clínica, TC abdominal si es necesario, ecografía. 

Dolor periumbilical y en la palpación, con desplazamiento al cuadrante inferior derecho, nauseas, vómito y anorexias 

breves. 
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 Etiología  
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 Diagnostico  

 Clínica   

 Clínica   

Agregación de cristales en la orina, en la mayoría de las veces compuesto de calcio. Los litos del tracto urinario son 

responsables del cólico renal. 

Oxalato, ácido úrico, cistina, estruvita. 

Análisis de orina, radiografía, ultrasonido, tomografía computarizada 

Peritonitis, colecistitis, obstrucción intestinal, pancreatitis,  

Infección de los pulmones provocada por una gran variedad de microrganismos adquiridos fuera del ámbito 

hospitalario y que determina la inflamación del parénquima pulmonar y de los espacios alveolares. 

Steptococo pneumonia sigue siendo el germen más frecuente aislado en casos de NAC en la población general (del 

21% al 39%, segido por Hemophillus influenza (entre el 1.5% al 14%) Staphilococo aerus (entre el 0.8 el 8.7%). 

 

Hemocultivos, tinción de Gram, PCR, radiografía de tórax. 

Dolor de pecho al toser o respirar, tos expectorante, fatiga, fiebre, nauseas, vomito, dolor de pecho. 


