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Mapa conceptual.

Nombre del Alumno: HERNANDEZ URBINA ANTONIO RAMON.

Nombre del tema: ENFERMEDADES EXANTEMATICAS EN LA
INFANCIA.

Parcial: PRIMERO.

Nombre de la Materia: CLINICA DE PEDIATRIA.

Nombre del profesor: DR. SAMAYOA MIJANGOS MARCO ANTONIO.
Nombre de la Licenciatura: MEDICINA HUMANA.

Cuatrimestre: SEPTIMO.
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AGENTE: SARAMPIO RUBIOLA. ROSEOLA. | VARICELA. | ESCARLAT | KAWASAKI.
N. INA.
INCUBACION: | 10-12 dias. | 14-21 dias. | 5-15dias. | 10-21 Se
dias. desconoce.
PRODROMO: | 3-5 dias: Cuadro Fiebre alta. | Sindrome | Inicio
Fiebre catarral gripal, brusco con
moderada, | leve, malestar fiebre, mal
tos, rinitis, febricula o general, estado
conjuntivitis | fiebre, fiebre general,
y manchas | conjuntiviti leve. escalofrios
de kopiit. S. y vomito.
CARACTERIS | 6-10 dias: En brotes, | Micropapul
TICAS DEL Maculopapu vesicular, |ar
EXANTEMA: lar. pruriginos | palpable,
0. rojo que
se
blanquea
con la
presion.
OTRAS Esplenome | Adenopatia | Maculopap | 90% Es raro en
CARACTERIS | galia. S ular. menores | <3 afios.
TICAS retroauricul de 10
CLINICAS: ares que afos,
pueden adenopati
durar una as
semana. generaliza
das.
COMPLICACI | Neumonia, | Artristis, Crisis Sobre Fiebre
ONES: OMA, encefalitis | convulsiva | infeccion reumatica.
encefalitis. | virica. s febriles, | bacteriana
encefalopa |,
tiao neumonia,
encefalitis. | encefalitis.
DIAGNOSTIC | Clinica, Clinico. Clinico. Clinico. Clinico, Criterios
O: PCR, IgM deteccion | diagnostico
se detecta 1 rapida del |sdela
mes antigeno clinica mas
despues. en frotis fiebre.
faringeo.
TRATAMIENT | Sintomatico | Sintomatic | Sintomatic | Sintomatic | Penicilina | Intrahospital
O: , Vitamina 0. 0. 0, aciclovir | oral 10 ario,
A. en caso dias. inmunoglobi
de na iv.
neumonia.
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