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‎Síntomas Digestivos.

‎Dolor Abdominal.

‎Estímulos y mecanismos de Dolor.

‎Distensión, Contracción y Estiramiento 
‎Visceral.

‎Distensión de Cápsula de Órganos Sólidos.

‎Inflamación del Peritoneo Parietal adyacente a 
‎una viscera.

‎Tracción del Mesenterio.

‎Isquemia por oclusión de vasos mesentéricos.

‎Compromiso de vías nerviosas sensitivas.

‎Dolor Visceral Verdadero.

‎Mecanismo de dolor.

‎Iniciado por un estímulo que actúa en las 
‎terminaciones nervisosas de la viscera hueca.

‎Distensión visceral.

‎Contracción visceral.

‎Estímulo. ‎Conducido a médula vía raíces posteriores por 
‎fibras aferentes viscerales.

‎Características.

‎Vago.

‎Localizado en zona media del abdomen.

‎No asociado a defensa muscular ni hiperalgesia 
‎cutánea.

‎Dolor Referido.

‎Dolor viscero-sensitivo.

‎Mecanismo de Dolor. ‎Producido por inflamación de una viscera.

‎Estímulo. ‎Conducido por fibras aferentes viscerales y 
‎fibras cerebroespinales.

‎Características.

‎Referido a zonas laterales del abdomen.

‎Bien localizado por el enfermo.

‎Se asocia a defensa muscular e hiperalgesia 
‎cutánea.

‎Dolor viscero-cutáneo.

‎Se produce en.

‎Inflamación de tejido subperitoneal.

‎Inflamación de Peritoneo Parietal.

‎Inflamación de Mesenterio. 

‎Adyacentes a la viscera (Peritonitis 
‎Localizada).

‎Estimulo. ‎Conducción por fibras somáticas 
‎cerebroespinales.

‎Características.

‎Localizado por el paciente.

‎Rigidez constante de pared abdominal en sitio 
‎exacto de ubicación de la viscera inflamada. ‎Dolor Epicrítico.

‎Características Semiológicas del Dolor.

‎Ubicación e Irradiación.

‎Localizado en zona correspondiente. ‎Apendicitis Aguda.

‎Irradiación del dolor hacia otra área. ‎Pancreatitis Aguda.

‎Dolor localizado con origen en otros 
‎segmentos corporales

‎Infarto agudo al Miocardio con dolor 
‎epigástrico.

‎Comienzo.

‎Insidioso. ‎Úlceroso- Cólico Biliar.

‎Brusco. ‎Cólico Intestinal.

‎Súbito. ‎Perforación.

‎Intensidad.

‎Evolución.

‎Dolor Águdo.
‎Puede presentarse por primera vez.

‎Enfermo puede relatar episodios en el pasado.

‎Dolor Crónico.

‎Continuo.

‎Crónico.

‎Impertinente.

‎Dispepsia. ‎Conjunto de síntomas digestivos inespecíficos.

‎Distensión abdominal.

‎Mal gusto en boca.

‎Caries.

‎Gingivitis.

‎Prótesis desajustada.

‎Saciedad Precoz.

‎Retención de alimentos en estómago.

‎Obstrucción pilórica.

‎Afecciones malignas.

‎Repugnancia por alimentos.
‎Sintoma prodrómico de Hepatitis Aguda.

‎Síntoma precoz de cáncer gástrico.

‎Regurgitación. ‎Devolución espontánea de pequeñas 
‎cantidades de contenido gástrico a la boca.

‎Ácidez.

‎Transgresiones alimentisias o alcohólicas.

‎Transtornos digestivos funcionales.

‎Úlcera péptica.

‎Pirosis. ‎Reflujo de contenido gástrico hacia la faringe 
‎queprovoca ardor.

‎Eructación. ‎Acto de expulsa por la boca en forma ruidosa 
‎el aire acumulado en el estómago.

‎Meteorismo. ‎Distensión abdominal por acúmulo de gases en 
‎tubo digestivo.

‎ Vómitos.

‎Es un complejo arco neural.

‎Es la expulsión enérgica forzada del contenido 
‎gástrico.

‎Acompañado de

‎Náuseas. ‎Sensación desagradable de repulsión de los 
‎alimentos.

‎Arcadas. ‎Contracciones espasmódicas de músculos 
‎espiratorios del tórax.

‎Sudación.

‎Pálidez

‎Salivación.

‎Bradicardia.

‎Otras definiciones.

‎Rumiación. ‎Regurgitación del alimento desde el estómago 
‎a la boca.

‎Regurgitación. ‎Devolución espontánea de pequeña cantidad 
‎de contenido gástrico.

‎Tipos.

‎Alimentario. ‎Con contenido alimenticio ingerido 
‎recientemente.

‎De retención. ‎Alimentos ingeridos 8 horas o mas antes.

‎No alimentario.

‎De jugo gástrico.

‎Hemorrágico. ‎Con sangre.

‎En concho de cafe. ‎Hemorragia tardía y lenta.

‎Mucoso.

‎Bilioso. ‎Líquido de color verde oscuro.

‎Purulento.

‎Diarrea.

‎Evacuación con deposiciones de consistencia 
‎disminuida o contenido líquido aumentado.

‎Pueden contener.
‎Pus.

‎Sangre.
‎Disenteria.

‎Síntomas concomitantes.

‎Dolor abdominal.

‎Fiebre.

‎Enflaquecimiento.

‎Pseudodiarrea.
‎Constipación que simula una diarrea, con 
‎expulsión de líquido fecaloide por rectitis o 
‎impacto fecal.

‎Valoración de.

‎Tiempo de evolución.

‎Comienzo y circunstancias de aparición.

‎Características.

‎Consistencia.

‎Blanda.

‎Pastosa.

‎Líquida.

‎Color.

‎Negras. ‎Alquitran o carbón.

‎Gris o blanca. ‎Secreción de Bilis por el Hígado secreción de 
‎Bilis por el Hígado.

‎Amarillo claro. ‎Excreción de grasas.

‎Verde. ‎Tránsito intestinal acelerado.

‎Presencia de moco.

‎Presencia de Pus.

‎Número de evacuaciones y evolución diaria.

‎Hemorragia Digestiva.

‎Eliminación de Sangre por la boca o por el ano 
‎debido a lesiones de distinta naturaleza en el 
‎tubo digestivo.

‎Clasificación.

‎Águda.

‎Alta.

‎En.

‎Esófago.

‎Estómago.

‎Duodeno.

‎Características.

‎Hematemesis.
‎Sangre roja.

‎Sangre roja oscura. ‎Concho de cafe.

‎Melena.
‎Heces con sangre negra.

‎Olor fétido.

‎Causas.

‎Rotura de varices esofágicas.

‎Úlcera Gatroduodenal.

‎Gastritis erosiva hemorrágica.

‎Inflamaciones del Duodeno.

‎Esofagitis por ERGE.

‎Cáncer esofágico o gástrico.

‎Baja.

‎En.

‎Yeyuno.

‎Íleon.

‎Colon

‎Recto.

‎Características.
‎Rectorragia.

‎Hematoquecia.

‎Sangre proveniente de lesiones del ano roja y 
‎brillante.

‎Causas.

‎Hemorroides.

‎Displasias vasculares de colon ascendente.

‎Enfermedad granulomatosa de colon e ileon.

‎Tifoidea complicada.

‎Enfermedad de Crohn.

‎Crónica.

‎Aparente. ‎Visible a simple vista.

‎Inaparente.
‎Pequeña cuantía.

‎Detectable solo microscopicamente.

‎Ictericia.

‎Coloración amarilla de escleras y piel por 
‎acumulación de pigmento biliar en el 
‎organismo.

‎Investigar.

‎Ingestión de alcohol.

‎Contacto con pacientes con Hepatitis viral.

‎Dolor.

‎Comienzo.

‎Si hubo periodo prodrómico.

‎Si hubo dolor. ‎Colédocolitiasis.

‎Fiebre y escalofrios.
‎Colédocolitiasis.

‎Angiocolitis.

‎Hemorragia digestiva.
‎Cirrosis hepática.

‎Cáncer en Ámpula de Vater.

‎Edad.

‎Niño. ‎Hepatitis Virales.

‎Adulto joven. ‎Cirrosis Hepática.

‎Adulto mayor. ‎Neoplasia de Páncreas.

‎Evolución.

‎Tonalidad o tinte.
‎Amarillo pálido (Rubínico).

‎Amarillo verdoso (Verdínico). ‎Se debe a oxidación de la bilirrubina,

‎Coloración de orina o deposiciones. ‎Orina colúrica.

‎Tema principal 1 1

‎Tema principal 1 1

‎ 

‎Tema principal 1 1

‎ 

‎Tema principal 1 1
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