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PATOGENIA
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REINFECCION Y RECIDIVA

e Recurrencia de la infeccidén urinaria por el mismo microorganismos, con una
separacion en tiempo inferior a 6 semanas

« Reinfeccion: Infeccidn urinaria recurrente por un microorganismo diferente o el
mismo con una separacidn superior a 6 semanas
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Diabetes mellitus
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“TENESMO”

NECESIDAD

CONSTANTE DE

CISTITISY
PIELONEFRITIS
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normal Intersticial
Uretra .

pielonefritis cronica

Calices
romos

Shock séptico
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POLAQUIURIA

Es orinar en forma frecuente, mas
seguido de lo que es habitual.
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2. Presencia de
enfermedades

4. Sexo femenino

\\?. Colonizacion uretera%//

//i. Duracioén del sondajé\\

3. Incorrecciones en el
cuidado de la sonda

ITU ASOCIADA A SONDA
VESICAL Y EN MUJERES
POSTMENOPAUSICAS
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[ Contraindicaciones J

Indicaciones en
mujeres mayores de 60

afos por via vaginal
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Tratamiento

Cistitis por
candida spp

fluconazol
Capsulas
150 mg

FORMULA:
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Es una enfermedad caracterizada
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300 mg
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ViADE ADMINISTRACION ora

cajacon20 tableta®

por la aparicion de calculos en el B N
. . . . TE?FILINA
aparato urinario superior parenquima B

renal,calices ‘ ASPlRlN A
AI_IMENTOS CON POCOS Acido Acetilsalicilico
= Tabletas
OKAI-ATOS . DOLORES DE CABEZA,
Mg 40 tabletas y reumFaIEIszn’sg
30g girasol  100g rabamtos 100g lentejas
12 mg 1mg 8mg
e CETRUX , ( 31
e ‘ : LA
g ‘ :;.l_?mﬁcﬁ us: @; 100g lechuga 20g nueces (7-8) 1 naranja
sziNG A - 1mg 14 mg 14 mg
Carne, pescado, ldcteos y huevos: 1mg oxalatos

* Contenido expresado en mg de dcido oxdlico




-~ Articulacion

- hinchada e

inflamada

Cristales
de acido—
urico

Principales
mecanismos

fisiopatologicos

La acidosis afecta los tubulos renales resultando

en una acidosis metabdlica

tUbUIar I‘enal hiperclorémica con anion gap normal

Cépsula Tabulo
de Bowman Distal

e 3

L4
a2

Tabulo

Proximal =
Tabulo

Colector

Rinon sano

Diabetes Mellitus

TIPOS, CAUSAS Y COMPLICACIONES

Enfermedad coronaria y/o
estenosis adrtica abdominal

Arteriopatia periférica
Pie diabético

jvg-podologia.es
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Tiatamiento "
farmacelogico y - i
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@ Tabletas/ 10m9

@ Comprimidos 30 mg
Via de Administracién: Oral
Viade Administracién: Oral

& cipsutas /04m3
"

al

Liberacion Prolongada

)
1
Vio de Adrminstracién: 03 |
H ’ ﬂ

ety

® ONIdIa3aN

e

Caja con 30 comprimides

20 Tabletas




