
     

     

     

      

   Cuadro sipnóptico      

   

   

Nombre del Alumno: Rosibeth Pérez López         

Nombre del tema: tetralogia de fallot   
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-control clínico de peso ,ingesta y
salidas 

-ambiente termico adecuado 

-monitorización completa de
constantes 

-control de bioquímico de la
glucemia y calcemia .

"TETRALOGIA"

CUIDADOS DE ENFERMERÍA 

TRATAMIENTO 

-cianosis 
-disnea 

-soplo cardíaco 
-Irritabilidad 

-las crisis 
hipercianòticas 

condición que reúne diversos
defectos congénitos (existentes al

nacer)debido a un desarrollo
anormal del corazón del feto durante

las primeras 8 semanas de
embarazo. 

CLASIFICACIÓN 

TETRALOGIA 
DE 

FALLOT 

Las causas en la mayoría de los
bebés no se conocen ,pueden
ser debido a cambios en los

géneses o cromosomas .
También puede darse por una
combinación de genes y otros

factores de riesgo ,como
elementos con los que entra en
contacto la madre y por ende al

feto

CAUSA Y FACTORES 

La  comunicación
interventricular en la tetralogia
de fallot a menudo se describe

como un tipo de Alineación
anómala.la Fisiopatología

depende del grado de
obstrucción del tracto de salida

ventricular 

FISIOPATOLOGÍA 

CUADRO CLÍNICO 

°Radiografía de tórax 
°electocardiograma (ECG)

°Ecocardiograma (ECO)
°cateterismo cardíáco 

MÉTODOS DE DIAGNÓSTICO 

Hace referencia a 4 problemas
cardíacos:defecto del tabique

ventricular ,estenosis
pulmonar ,una dextraposicion

de la aorta y un engrosamiento
de la pared ventricular derecha

(hipertrofia ventricular
derecha)

*benignas 
*leves

*moderadas 
*Graves o severa 

°el tratamiento para la tetralogia
de fallot implica una reparación

quirúrgica de los defectos .

°en recién nacidos
sintomáticos,infusión de prosta

glandina E1

°en  las crisis
hipercianóticas,posición de

rodillas contra el
torax,oxígeno,líquidos por vía IV

y a veces ,fármacos.

CONCEPTO 

BIBLIOGRÁFIA: https://www.mayoclinic.org/es/diseases-conditions/tetralogy-of-
fallot/symptoms-causes/syc-20353477


