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roduccic

cciosos en el adulto,

En este trabajo lograremos ver los problemas i
entre los que se encuentran las bacterias, virus, longos o pardsitos, que
se encuentran presentes en todas partes y en fuestro cuerpo. Algunas

de una persona a otra.

enfermedades infecciosas se pueden transmiti

Algunas se transmiten mediante mordidas o Jicaduras de insectos y

animales. Otras se desarrollan por ingerk agua o alimentos

contaminados, o por exponerse a organismos del &ntorno.

Los procesos infecciosos en el adulto mayor son resgonsables de ser la

primera causa de muerte.




- Bronconeumonia

4.3 TuberculoSiS.....ovvvieiiiiiiiiiide e

4.4 GastroenteritiS. ...ooovveeree e N e,



Es un proceso inflamatorio, casi sighpre infeccioso, que afecta al
i i la zona mas distal de las vias
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M@T@Rﬁs DE RIESGO v Fiebre
< Fumar 5; :}‘k".\; e f"}) v' Respiracion acelerada
, gl 1A ... ¥ Dificultades para respirar

Mala nutricion | ‘
Consumo excesivo de alcohol A ﬂ
Enfermedad pulmonar crénica, como asma o enfermedad

pulmonar obstructiva crénica (EPOC)

% VIH/SIDA V'
¥y . RGN COMPLICACIONES

"\ « Cada vez mas dificultad para respirar

« Cianosis, una condicién en la cual la piel se ve azul o
ceniza, especialmente alrededor de los labios, causada
por la falta de oxigeno

e Ladeshidratacion

o Lafatiga

e Insuficiencia respiratoria grave
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DIAGNOSTICOS

TRATAMIENTOS

Tu médico empezard por
realizar un examen fisico y
hacerte preguntas sobre tus
Qtomas. Utilizara un
estexgscopio para escuchar tu
sibilancfas_y otros sonidos

< Medicamentos Los medicamentos para tratar la
bronconeumonia por lo general incluyen
farmacos para reducir los sintomas.
Oxigenoterapia.

Fisioterapia respiratoria.
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anormales en la fagpiracione




pyede contraer tuberculosis a través de su madre antes de nacer, al respirar 0 {faga
[jfuido amnidtico infectado antes o durante su nacimiento, o desptr®S de nacer, al
espirar aire con micro gotas infectadas.

CAVYSAS

Entre los humginos se transmite a través del aire, por
minasculas ggtas que contienen los bacilos y que las
personas infeftadas sin tratamientos, o que se encuentran
en los primgros dias de incubacién, eliminan al toser,
estornudar gfhablar.

Cansancio intenso.
(1 Mategtar general.

0 Suddacion abundante,
especialmenteNal caer el dia.

(1 Pérdida de pesN

(1 Sangre en los espNtos.

PREVENCION

pasa por la deteccion precoz de la enfermedad,
de manera que se pueda evitar la transmisién al
esto de la gente. La OMS recomienda la
vacmacion con BCG a todos los recién nacidos
con altasgjdencia de tuberculosis, incluyéndola
en el calendarfosigfantil de forma sistematica.

[ Tos seca, persistente
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TRATAMIENTOS

Para su tratamiento se emplea una
combinacién de farmacos, entre los que
se encuentran la isoniacida,
larifampicina, la pirazinamida, el
estambutol y la estreptomicina.

TIPOS

+ Pulmonarfpuede aparecer inmediatamente
después fle la infeccion.

extra _pfilmonar: _enfermedad que afecta
diversog sistemas organicos.

S
CUIDADOS DE ENFERMERIX

Aislamiento aéreo (informacion al paciente y familiares)

U

* Control de signos vitales

» Oxigenoterapia

» Control de liquidos y vigilar hidratacion Miliary tuberculosis light Disseminated lung tuberculosis

» Valoracion del estado nutricional ~




cosa del estbmago y el intestino
s, alimentos contaminados o

Es una infeccion o inflamacién de la
que puede estar causada por Vi
medicamentos, aunque algunas
ocasionar un cuadro sintomatico si

SINTOMAS

VIRUS COMUNES

o Rotavirus
\r o Norovirus
o NAUGEES é R o Adenovirus entérico
! o Astrovirus : ’ N y
» Diarrea . 5 PREY/E JGI@N
wr de cabeza ' %
& . &1 Los especialistas recomiendan
;A e Vo & ~ & tomar precauciones con los
‘?;‘h mj‘_‘,__\ productos elaborados con
- & ». salsas que contengan huevo.
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TRATAMIENTO

La gastroentgritis requiere un reposo alimenticio y
reposicion d@ agua con electrolitos con sueros
orales. En cg@so de no poder acudir a la farmacia o
al centro dgf salud, puede recurrirse a las bebidas

PREVENCION

se realiza un examen de heces, aunque no
suele ser lo comun.

: 8rlnahde dc.c()jlor amarillo oscuro. - carbonataglas o agua con bicarbonato y sal para
H!ost un_ ,' osr.t - \ I / recuperayf todo el liquido perdido con los vomitos y
Vléprggeonsmn arterial. v o s diarde!
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CUIDADOS DE ENFERMER\A

Evaluar determinar el estado de hidratacion y}la
presencia de otros problemas o

complicaciones asociadas a la diarrea.

— Rehidratar al paciente por via oral o intravenosaj
monitorizarlo.

— Administrar un antibidtico u otros tratamient@s
cuando exista indicacion expresa.




Es un proceso inflamatorio agudo del siggema nervioso central causado por

/
ospecha etioldgica es clave para el inicio (
ecoz de la antibioterapia empirica. Para

enfermedades de base que pueda padecer
su estado inmunitarioes

SINTOMAS

P e Dolor de cabeza con
o nauseas o vomitos.
e Disminucién del apetito
e Confusion o dificultad
para concentrarse
e Fiebre repentina

Bacterial Meningitis
Skin

i/

pathogenic agents
enter through the blood

CUADRO CLINICO \

Cerebral Corfex {Brain)
(inflamed)

Recién nacido: indistinguible de
Rsis: fiebre o hipotermia, irritabilidad
o letargtawechazo de tomas, vomitos o
polipnea.

Lactante: cursans con fiebre o
febricula, vomitos, rechgzo de tomas,
decaimiento, irritabilidad guejido,

D[A@N@STE@@ alteraciones de Ila cORciencia,

convulsiones.

COMPLICACIONES

- o Edema cerebral grave
Ante la sospecha clinica de meningitis 9

se debe realizar analitica general,
hemocultivos y puncién lumbar. Si el
paciente presenta inestabilidad
hemodinamica, signos de hipertension
intracraneal, trombopenia (< 50.000
plaquetas), alteraciones de Ila
coagulacion o infeccion en el lugar de
puncion.

Mayores de 1 afio: forma clin
clasica: fiebre elevada que cede ma
con antitérmicos, cefalea, vomitos,
convulsiones, rigidez de nuca y signos
de irritacion meningea.

* Hipertension
 Higroma subdural
* Neumonia

bsceso cerebral

paciente encamado.




JAERATLTIS

son enfermedades transmisibles, agudas y/o crénicas, que han alcanzado
especial importancia en todo el mundo. es una infeccion que
inflamacion y dafio al higado. La morbilidad y por estos
padecimientos ocupa un lugar significativo onsidera un problema de
salud publica.

DIAGNOSTICO

El diagnoéstico de la hepatitis
se realiza con estudios
seroldgicos.

o fiebre
sintomas gastrointestinales como

e nauseas
vomitos e ictericia.

S
Virus de la hepatitis AN Es una
enfermedad benigna auto limitgda, que

se transmite via fecal-oral con un'yeriodo
de incubacion de 14 a 15 dias.

Virus de la hepatitisnB: se encuentra
presente en la sangre dusgnte los ultimos
estadios del periodo de incuilsgcion (entre
30 y 180 dias).

TRATAMIENTO

No existe un tratamiento
especifico al tratarse de una
enfermedad virica.

Cuidados de enfermeria

Virus de la hepatg C: Las vias principgJes ~ ® Explicar al paciente la
de transmision son Mg inoculaciones yYlas patologia

transfusiones  sangueas. Se f ha e Instruir al paciente en los

comprobado la transmNgion  vdltical, medicamentos y la dieta que
' mientras que la transmision®or cofptacto ~ debe realizar.
Virus de la hepatitis D: También llamado  sexual parece ser extremadamegte bgja. e Aislamiento
"agente delta” y virus de la hepatitis e Explicar a los familiares la
delta, el virus de la hepatitis D (VHD) es situacion del paciente.

un virus RNA simple.

Hepatitis C virus

Different  Hepatitis A, B, and C

Viruses

HBsAg

—- E protein

/

Hepatitis D virus



inmunitario competente.

PREVENCIOR

*Es importante ey calor o la

I ezt SISO, !  Dermatofitosis del cuerpo: También

*Evitar los a'e.rosoles, fragancias o ‘ ! denominado tifia corporal.
polvos  de lhlglene femenina en la : 1 ¥ - Dermatofitosis del cuero cabelludo:
oRagenital. i O

También denominado tifia del cuero
cabelludo.

« Pie de atleta: Provoca un
resquebrajamiento y dolor ubicada entre
los dedos de los pies, picazén y piel en
carne viva, descoloramiento.

* No utMgar pantalones demasiado
apretados Wue puedan provocar
irritacion.

* Entrar con ca%ado apropiado en
duchas y piscinas blicas.

TIPOS

Onicomicosis distal y lateral
subungueal.
-Omegmicosis  blanca vy
negra subungueal s
superficial. o
Onicomicosis o
subungueal proximal. infeeeen
TRATAM[E NTO « La pitiriasis versicolor @ i
«por hongos suele prolongarse entre * La candidiasis. =
una y tres semanas, y el mas
recomendable es la aplicacion de anti .
fangicos o0 antimicéticos. Estos @/U » |.‘ DEENMFERMERIA
medicamentos antimicoticos por via ‘
oral también pueden utilizarse para
las infecciones graves.

blanca

» Examen Yiario de la piel, minuciosa en
prominepcialgseas.

* Manter§mientdde higiene e hidratacion
de la pie
 Control plel exceso % humedad.

e Evitar el consumo s acidos, café,
cacao, dlcohol y alimentds\.con alto
contenidg de histamina como fresa




TETANUS /
&\ \ \1

Nombres alternativos: Trismos una infeccion del sistema nervioso co
de bacteria que es potencialmente mortal llamada Clostgid etani (C tetani).
La bacteria vive en el suelo, la saliva, el polvo estiércol.

CTORES DE RIESGOS
Espasmos n los musculos de la « No vacunarse o no seguir el
mandibula (trismo). ( cronograma de vacunas de refuerzo
* Babeo 5 _ contra el tétanos
: Sudoracion excesiva « Una lesion que deja esporas de
> [e A tétanos en la herida.

 Fracturas abiertas

( 0: ] « Quemaduras

= * Heridas quirargicas
f’;}t ﬁ 4@5 TRATAMIENTO

Espasmos Rigidez no -  Antibioticos.
musculares pescogo LHLL « Medicamentos para neutralizar el
ﬂ ‘f// 3. toxico (inmunoglobulina antitetanica).
0,0 H + Relajantes musculares, como el
diazepam.
Suor excessivo Febre

edantes

a

CUIDADOS DE ENFERMERI &

— Asegurar una vigilancia de enfermeria intensiva. N~
— Al enfermo se le acomoda solo en una
habitacién tranquila y oscura.

— Poner una sonda gastrica: hidratacion,
alimentacion, medicamentos orales. ) )

— Hidratar alimentar en tomas fraccionadas ‘gl v 4 4 /S
durante las %/4 horas e GOMPMGA‘@[@NEJ
- Reposo.

Insuficien
Neumonia
Dafio muscular
Fracturas




En este trabajo, concluimos de la importangia de conocernos y estar al
tanto de las posibles enfermedades flue podemos padecer. Las

enfermedades infecciosas es la transfereficia directa de bacterias, virus u

otros gérmenes de una persona a otra. Bsto sucede cuando un portador
de bacteria o el virus toca o besa a una pefgona que no esta infectada, o

tose o estornuda sobre ella.
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