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PERSISTENCIA DEL
CONDUCTO ARTERTOSO

:QUE ES?

= ES UNA ABERTURA CONSTANTE QUE SE
g ENCUENTRA ENTRE LOS DOS VASOS
SANGUINEOS PRINCIPALES.

Coil
e DIAGNOSTICO: . TRATAMIENTO:

Coil )
-CLINICO.

ggf“’v -ELECTROCARDIOGRAMA. LAl SIS
_ECOCARDIOGRAMA BIDIMENCIONAL ~|BUPROFENO.
DE FLUJO DOPPLER COLOR. -CIERRE QUIRURGICO CON
-RADIOGRAFIA. CATETERISMO O LIGADURA.

FACTORES DE RIESGO

HEPATOMEGALIA ~ SUDORACION AL
LLORAR O AL COMER

2 RESPIRACION
SOPLO SISTOLICO
EYECTADO ACELERADA
C#. @
CANSANCIO FRECUENCIA
RAPIDO CARDIACA
ACELERADA

ATENCION MEDICA PRENATAL

HIPERTENSION PULMONAR

N‘ DIETA SALUDABLE EJERCICIO

EVITAR CONSUMIR ALCOHOL Y

TABACO
/
¥
ENDOCARDITIS f\ o=
VACUNAS CONTROL DE GLUCOSA

SANGUINEA



COMUNTCACTON
INTERAURTCUL AR

;QUE ES?

DEFECTO DE NACIMIENTO EN EL CORAZON EN EL
QUE HAY UN ORIFICIO EN EL TABIQUE QUE
SEPARA LAS AURICULAS

Comunicacidn interauric
{ASD)

CAUSAS:

. CAMBIOS GENETICOS O CROMOSOMAL
- ALIMENTACION DE LA MADRE.
-« USO DE MEDICAMENTOS

CLINICA:

* FATIGA.
e CANSANCIO.

RA. Auricula derecha SVC. Vena cava superior TV. Valvula tricis
° TAQ UIPNEA. LA, Auricula izquierda IVC. Vena cava inferior MV, Vialvula mitre
e DISNEA. RV. Ventriculo derecho MPA. Arteria pulmonar principal

LV. Ventriculo izquierdo Ao, Aorta

e EDEMA EN EXTREMIDADES.
« SOPLOS CARDIACOS.
e CRECIMIENTO DEFICIENTE.

e FRECUENCIA DE INFECCION RESPIRATORIAS -
CLASIFICACION:

1.0STIUM SECUNDUM: DEFECTO EN
LA FOSA OVAL.

2.SENO VENOSO: DEFECTO EN LA
PARTE POSTERIOR DEL TABIQUE.

3.0STIUM PRIMUM: DEFECTO EN LA
PARTE ANTERIOINFERIOR DEL
TABIQUE.

TRATAMIENTO:

. OBSERVACION.

. BETABLOQUEADORES.

. ANTICOAGULANTES.

. CIERRE TRANSCATETER.

. REPARACION QUIRURGICA.

. CIRUGIA A CORAZON ABIERTO.




COMUNTCACTON
INJTERVENTRICUL AR

:QUE ES?

The heart Ventricular septal defect

Aprta . Aorta
Pulmonary Pulmonary
artery 1 artery

Left
atrium

DEFECTO DE NACIMIENTO
EN EL CORAZON EN EL
QUE HAY UN ORIFICIO EN o>
EL TABIQUE QUE SEPARA | I NN
LOS VENTRICULOS . \ |

Ventricula
saptal
defect

© Mayo Clin

CA U S AS o Right ventricle Right ventricle Left ventricle
[ ]

. CAMBIOS GENETICOS O CROMOSOMAL
« ALIMENTACION DE LA MADRE.

« USO DE MEDICAMENTOS
FACTORES DE RIESGO:

CLINICA:

« NACIMIENTO PREMATURO

» SINDROME DE DOWN

« ANTECEDENTES FAMILIARES.
« COARTACION DE LA AORTA.

« RETRASO EN EL DESARROLLO. « TETRALOGIA DE FALLOT

e CANSANCIO AL COMER O LLORAR. - DEFECTO DEL TABIQUE AURICULAR.
« SOPLOCARDIACO

« DISNEA.

« SUDORACION
« POCO AUMENTO DE PESO.

TIPOS:

1.INFUNDIBULAR.
2.PERIMEMBRANOSA.
3.SEPTO DE ENTRADA.

COMPLICACIONES: 4.MUSCULAR.

INSUFICIENCIA CARDIACA -
SINDROME DE EISENMENGER

. ENDOCARDITIS \ -
. ARRITMIAS. | -
T—— : '::%%_"'“-— DEFECTOS
\ S e
DEFECTO PERIMEMERANOSO / A ‘ ‘
" V4 e / a.‘

DIAGNOSTICO: T —f e

TRABECULAS usCULAREs  DEFECTOS MUSCULARES APICALES

. RADIOGRAFIA DE TORAX
« ELECTROCARDIOGRAMA
. ECOCARDIOGRAMA (HIPERTROFIAS)

. EVITAR EL CONSUMO DE ALCOHOL Y TABACO.

. VACUNAS COMPLETAS.

. CONTROL DE GLUCOSA.

TRATAM I E NTO: « SUPLEMENTO MULTAVINICO CON ACIDO FOLICO.

. DIURETICOS

. INHIBIDOR DE LA ECA

. CIERRE PERCUTANEO DE DEFECTO SEPTAL
VENTRICULAR.




SINDROME DE ASPIRACTON DE
ME(CONIO

QUK E8

SE PRODUCE CUANDO EL SOBREESFUERZO OBLIGA AL FETO A
TOMAR BOCANADAS DE AIRE, DE MANERA QUE INHALA EL LiQUIDO
AMNIOTICO QUE CONTIENE MECONIO Y ES DEPOSITADO EN LOS
PULMONES.

LiQUIDO MEGONIAL

LiQuIiDo AMNIOTICO TENIDO

. DISNEA.

. CIANOSIS.

. HIPOTENSION

. HIPOXIA

. TAQUIPNEA

. ALETEO NASAL.

« CORDON UMBILICAL AMARILLO
VERDOSO

FACTOREN DE RIENGO:
®

- MECONIO ESPESO
- MECONIO DEBAJO DE CV

pv.

Jh i 4|

\ T 11

L N

h\ A i
\ 7l

« SEXO MASCULINO Insuficiencia Hipertensién Oligo\hidramnic
« OLIGOHIDRAMNIOS placentaria y preeclampsia

. RCIU X =

. PROLAPSO DE CORDON N . -

« MULTIPARIDAD Infecciones Abuso de sustancias

« EVENTO DE HIPOXIA
« <5 CONTROLES PRENATALES
« APGAR <7 AL PRIMERO O 5 CESAREA

DINGNOSTI(O:

. MECONIO EN EL LIQUIDO AMNIOTICO ~ Mauidotenido Dificultades Radiografia

i de mecanio para respirar confirmatoria
« RADIOGRAFIA DE TORAX
. CLINICA

TRATAMIENTO

« SUCCION DE LAS ViAS RESPIRATORIAS

. SURFACTANTES

. ANTIBIOTICOS

. MEDIDAS PARA APOYAR LA
VENTILACION

« VENTILACION MECANICA

« PRESION POSITIVA CONTINUA EN LA ViA
RESPIRATORIA




TAQUIPNEA TRANNTTORIA DEL
RECIEN NACIDO

QUK E8

ES UNA RESPIRACION TEMPORALMENTE
RAPIDA Y ALGUNAS VECES FATIGOSA QUE 4
SE PRESENTA, A MENUDO, CON
CONCENTRACIONES BAJAS DE OXIGENO E .
SANGRE DEBIDAS AL EXCESO DE LIiQUIDOS
EN LOS PULMONES DESPUES DEL
NACIMIENTO

DEMA PULMOMAR

sanguineos o (imfdtions

SINTOMAS: FACTORES DE RIESGO:

° TAQUIPNEA 2HRS POSTERIORES « RECIEN NACIDOS PREMATUROS
AL PARTO,EN RECIEN NACIDOS . PREMQT%R'%AZ
« PARTO POR CESAREA
PREMATUROS TARDIOS Y DE  TRABAJO DE PARTO
TERMINOS . . DIABETES
- CIANOSIS . OBESIDAD MATERNA

. ALETEO NASAL

. RETRACCIONES
INTERCOSTALES, SUBCOSTALES

. GRUNIDOS RESPIRATORIOS

. RUIDOS RESPIRATORIOS
CLAROS SIN ESTERTORES NI
RONQUIDOS

DIAGNOSTI(O: TRATAMIEN]©:

- RADIOGRAFIADE TORAX: . ADMINISTRACION DE OXiGENO A
 VOLUMENES PULMONARES TRAVES DE UN TUBO DE CANULAS
AUMENTADOS NASALES INTRODUCIDO EN FOSAS
. CARDIOMEGALIA LEVE B
e e - PRESION POSITIVA CONTINUA EN ViAS
. LiQUIDO EN FISURAS INTERLOBARES TG
. EDEMA ALVEOLARCOMO DENSIDAD IR .
ESPONJOSA oy

o) wefidd Bacide

« ANALISIS DE SANGRE p ot oo,
« HEMOCULTIVO




ENJEROCOL TT1N NECRONSAN]E

INFLAMACION DEL TEJIDO DEL INTESTINO GRUESO (COLON).

Healthy intestine

Mecrotizing enterocolitis

 DISTENSION ABDOMINAL

- EDEMA ABDOMINAL

e DIFICULTAD EN LA PERISTALSIS PARA
QUE VIAJE LA COMIDA

« LIQUIDO DE COLOR VERDE EN EL
ESTOMAGO

« EVACUACIONES CON SANGRE

« APNEA

e FRECUENCIA CARDIACA LENTA

« LETARGO

NACIMIENTO PREMATURO
NACIMIENTO COMPLICADO
NIVELES BAJOS DE 02
AUMENTO DE GLOBULOS ROJOS
INFECCION INTESTINAL
ALIMENTACION CON FORMULA.

DIAGNOSTI(O:

e CLINICA

« RADIOGRAFIAS DE NEUMATOSIS
« HEMATOGRAMA

« RADIOGRAFIA DE TORAX

e DISTENSION DE ASAS FIJAS

e GAS VENOSOS PORTAL

« NEUMOPERITONEO

e ASCITIS

IRAAMIEN] O

« REPOSOGASTROINTESTINAL
« NUTRICION PARENTERAL

« ANTIBIOTICOS

« CORRECION DE HIPOVOLEMIA
« CIRUGIA INTESTINAL:

« LAPARATOMIA
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