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Agente: 

Farmacológico 

Biológicos 

Por exposición ocupacional o en el 

trabajo  

Huésped: 

Población en general  

 

Medio ambiente: 

Neuropatía diabética 

Alcoholismo  

 

Muerte 

Diagnóstico temprano y tratamiento oportuno 

Electrodiagnóstico 

Pruebas de laboratorio: 

recuento hemático completo, con VSG, 

análisis elemental de orina, medición de la 

glucemia, Vit.B12, electroforesis de 

proteínas séricas y ANAs. 

- Amitriptilina 10-75mg/día 

-Pregabalina 150mg/día -200mg/día 

- Amitriptilina o duloxetina por pregabalina 

Rehabilitación  

Monitorización  

Limitación de la 

incapacidad  

Debilidad 

muscular 

Parálisis  

Temblor de 

acción y postural 

Atrofia muscular  

Calambres 

musculares 

Fasciculaciones 

Promoción de salud 

- Brindar 

información 

suficiente sobre las 

causas posibles 

por ingesta de 

medicamentos  

- Tener en cuenta 

la exposición de 

agentes 

biológicos 

mediante los 

trabajos 

Promoción específica 

- Búsqueda 

intencionada de 

factores 

predisponentes por el 

uso e ingesta de 

agentes  

- Llevar un control 

sobre los 

antecedentes 

familiares  

Signos y síntomas 

específicos 

Debilidad, fatiga, 

calambres, 

fasciculaciones. 

Déficits sensitivos, 

disestesias, dolor, 

sensación de 

quemazón, ataxia 

  

Cambios en examen físico 
Debilidad muscular y/o 

atrofia; Pérdidas sensoriales 

y disestesia; Síntomas 

provocados por estímulos 

 

Alteraciones en los reflejos 

Cambios tróficos en la piel 

Signos de afectación del 

sistema nervioso autónomo 

Cronicidad  

Hipotensión postural, 

alteraciones en el tubo 

digestivo, sistema urinario, 

en la función respiratoria, 

impotencia 

Depresión, ansiedad o miedo, 

alteraciones de los ritmos 

circadianos y dificultades de 

afrontamiento, en particular 

pensamientos catastrofistas. 

POLINEUROPATÍA 



 

 

 

  

Diagnóstico temprano y tratamiento oportuno 

-Exámenes de sangre 

Ultrasonido prenatal 

(sonografia) 

Amniocentesis 

 

Rehabilitación  
 

Terapia  

Tratamiento   

Cirugía 

Rehabilitación; Prótesis 

para la postura (para 

ayudar al niño a 

sentarse, acostarse o 

pararse); Fajas y férulas 

(para prevenir 

deformaciones, dar 

soporte o proteger) 

 

Medicación  

Promoción de salud 

Promover la 

Importancia 

del ácido fólico 

 

 

Promoción específica 

Realizar mapeo 

genético 

Tener control del 

embarazo  

Signos y síntomas específico 

 

Vellosidad anormal, una marca de 

nacimiento o una protuberancia 

sobre la zona de la médula 

espinal. 

Lesión  

Cierre incompleto 

del tubo neural 

Pérdida de la 

sensibilidad por 

debajo de la zona 

de la lesión, en 

especial en los 

bebés nacidos 

con meningocele 

o 

mielomeningocele

. 

 

 

Agente: origen genético primario 

Factores Biológicos, físicos y 

químicos  

Huésped: Patrón de herencia de 

tipo multifactorial (genes y 

ambiente). Población en general 

a cualquier edad  

Medio ambiente:  

 Embriogenesis 

Factores ambientales, estado 

socioeconômico bajo,  

Muerte 

Cronicidad  
Hidrocefalia 

Problemas 

cardíacos 

Problemas 

ortopédicos 

(óseos) 

Nivel de 

inteligencia por 

debajo del 

normal  

ESPINA BÍFIDA  



 

 

 

  

 

Agente: Parte del cráneo es deforme 

o más pequeño de lo normal  

 

Huésped: Población en general a 

cualquier edad  

 

Medio ambiente: Anatomía del tejido 

cerebral  

 

Muerte 

Cronicidad  

 Problemas 

neurológicos  

 

Diagnóstico temprano y tratamiento oportuno 

Es posible que los signos y 

síntomas se presenten hasta la 

niñez tardía  

Edad adulta  

El tx dependerá de la forma, 

gravedad. 

Cirugía 

Rehabilitación  
 

Rehabilitación  

Limitación de la incapacidad  

Problemas con su estilo de 

vida ya que los signos y 

síntomas traen afecciones en 

el estilo de vida. 

Promoción de salud 

 Dar a conocer a las 

personas sobre esta 

enfermedad por 

medio de campañas 

de salud   

Promoción específica 

Visitas de rutina con 

el médico ya que en 

la edad infante es 

dónde hay mayor 

probabilidad de 

diagnosticar. 

 

Signos y síntomas específicos 

 Dolores de cabeza a menudo graves 

, generalmente después de toser , 

estornudar o hacer esfuerzos 

repentinos . 

Problemas en el equilibrio , 

entumecimiento, dificultad para 

tragar , problemas del habla , 

acufenos, etc. 

Lesión  

Espina Bifida 

Problemas 

neurológicos  

ARNOLD CHIARI 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Agente:  

Invasión del cuerpo vertebral por 

diseminación hematógena  

Huésped:  

Población en general. Comienza en 

la primera etapa días o semanas 

antes de la disfunción neurológica  

Medio ambiente: 

lesiones extra medulares, por 

absceso o hematoma epidural  

Muerte 

Aumenta la 

posibilidad  

Cronicidad  

 Infiltración en 

el cuerpo 

vertebral  

Diagnóstico temprano  

Melografía por 

tomografía 

computarizada o 

RM 

Radiografías  

Rehabilitación  

-Fisioterapia 

Terapeuta 

ocupacional 

Psicólogo 

Nutriologo 

 

Limitación de la incapacidad 

-Prevención con 

problemas 

secundarios 

Cambios 

terapéuticos con 

estilo de vida  

Promoción a la salud 

Promoción para 

una 

alimentación 

sana 

Actividad física 

Evitar consumo 

de alcohol y 

tabaco  

Promoción específica 

Cuidar nervios y 

huesos 

Practicar 

respiración y 

relajación  

Signos y síntomas 

específicos 

Dolor, Cefalea, 

hiperreflexia, 

hiporreflexia, 

pérdida del tono 

esfinteriano, 

sensibilidad, 

debilidad 

motora, 

desequilibrio  

 

Cambios en examen 

físico 

Compresión 

aguda (de 

minutos a 

horas) 

Sub-aguda y 

Crónica  

Lesión 

Compresión 

de la columna 

vertebral  

 

COMPRESIÓN MEDULAR 

Tratamiento oportuno 

Corticoesteroides 

Cirugía  
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