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Signolégico: tos con esputo, dificultad para respirar, sibilancias y fatiga.
Sintomatico: dificultad para respirar, opresidn en el pecho y fatiga.
Sindromatico: Sx de obstruccién de la circulacidn del aire en los pulmones.
Presuntivo: EPOC

Diferencial: asma y tuberculosis.

Asma> los sintomas son muy variables <reversible>

Tuberculosis> los sintomas son variables<sin sintomas>

EPOC> los sintomas son poco variables <es regresiva y minimamente reversible>

Estudios: espirometria, presencia de un VEF1 post broncodilatador menor al 80% del valor
predicho en combinacién con un indice VEF1/CVF menor de 70%, confirma la presencia de

limitacion del flujo aéreo en el cual no es totalmente reversible.
*radiografia de torax*

Definitivo: EPOC

Etiolégico: exposicidon a largo plazo a el humo de cigarrillo.

Anatomapatologico: fundamentalmente afecta bronquios (que es donde pasa el aire desde

el exterior hasta los pulmones).
Fisiolégico: cambios inflamatorios en los pulmones, disminucidn del flujo aéreo.

Integral: padecimiento producido por el consumo de cigarrillos a largo plazo a tacando a los
bronquios de los pulmonares produciendo una disminucién del flujo aéreo, se designa con

el nombre de EPOC y evoluciona en un paciente masculino de 51 afios de edad.



