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Dolor 
abdominal

 

Principales estimulos

Distencion 

Contracción 

Inflamación 

Isquemia por oclusión

Causas
• Abdominales 
• Toracicos 
• Ginecolagicos 
• Metabolicos

Tipos

Visceral Verdadero Terminación nerviosa

Distencion 

Contracciones 

Características Zona medianaAbdominal

Referido
Viscero - sensitivo 

Visero - cutaneo 

Semiología 

Ubicación 
Localizado 

Generalizado

Comienzo Brusco
subito 

Intensidad 

Leve

Moderado

Intenso

Caracter 

Sordo

Fulgurante

Dolor de hambre

Erratico

Evolución 
Tiempo

Progresion

Recurrencia
Episodico

Recurente

Factores que agravan

Dolor abdominal agudo 

Transtornos gastrointestinales 
Bacterias

Toxinas

Dolor tipo colico abdominal

Sintomas acompañantes Vomitos, diarrea

Emergencia medico-quirurgica



Diapepsia

Sintomas

Mal sabor

Saciedad

Repugnancia

Regurgitación 

Acodez / pirosis

Eructos

Flatulencias

Malestar 
epigastrico

Semiología 

Ocasional

Reciente

Cronica

Recurrente

Persistente

Precoz

Causas

Digestivas

Trabstornos funcionales 
digestivos

constipación cronica 

Abuso de laxantes

Extradisestivas 

Infección urinaria 

Uremia

Neoplasia 

Embarazo 

TB

Interrogatorio y
exploración 

Origen

Drogas

Alcohol

Frevuencia

Subtopic 5

Benigno o 
maligno



Sintomas anorrectales

Hemorragi
a

Sangre

Roja

Brillante

Escasa

Causas

Hemorroides erosionados

Fistula

Fisura anorrectal

Criptitis

Dolor

Espontaneo

Continuo o intermitente

Por defecación

Posiciones sentadas

Caminar o toser

Hemorroides prolapsadas

Dolor anal sordo

Se atenua al 
Caminar
Sentarse
Toser

Fistula Anal Dolor al defecar

Neuralgia Anorrectal

paroxistico

Intenso

Transitorio

Otras causas
Fistula

Abceso anorrectal

Prurito anal

Frecuente

Predominio nocturno

Causa dermatologica

Secreción 
Mucusa

Purulenta

Tenesmo Inflamación en la mucosa rectal

Diarrea y constipación
Por rectitis de cualquier origen

Por disquesia rectal

Exploración 

Anoscopía

Coloscopía

Enema baritado



Nauseas
y 

Vomito

Control de estimulo del vomito
Centro del vomito Formacion reticular

del tronco del encefalo

Zona quimiorreceptora Suelo del 4to ventriculo

Otros transtornos

Reguegitación 
Consiste en la devolución de pequeña
cantidad de contenido gastrico 
hacía la boca

Rumiación
Mericismo: Se define como la regurgitación de 
alimentos hacia la boca, nueva masticación y devolución 
del mismo.

Causas

Digestivas

Gastroenteritis 

Intoxicación

Hepatitis

Peritonitis

Obstrucción

Extradigestivas
Neumonía 

Cardiovascular 

Otras

Embarazo

Hipertensión

Medicamentos

Semiologia

Tipos

Alimentario

De retención

De Jugo gastrico

Hemorragico: "concho de cafe"

Mucoso

Purolento

Sintomas acompañantes

Salivación

Diaforesis

Palidez

Bradicardia

Interrogatorio

Frecuencia 

ingesta de alimentos

Traumas

Embarazo

Consistencia

Olor

Color

Exploración 
Datos de deshidratación 

Tubo digestivo y glandulas anexas



Hemorragia 
Digestiva

Puede ser

Aguda

Cronica

Aparente

Inaparente

Oculta

Color
Rojo
Rojo oscuro
Inaparente 

Alta

Hematemesis
Roja

Rojo oscuro

Melena

Baja Hematoquesia

Sintomas concominantes

Nauseas

Arcadas

Vomitos

Deposiciones pastosas fetidas

Cuantía Hemorragia digestiva aguda

Discreta

Moderada Menos de 500 ml
• No se acompaña de sintomas

Masiva sintomas hemodinamicos

Malestar general

Decaimiento 

Hipotensión

Arritmia

Sintomas hemodinamicos

Decaimiento

Taquicardia

Hipotensión

Diaforesis

Mareos

Lipotimia

Efecto macroscópico El color dependera d tiempo de la sangre en comtacto 
con el acido clorhídrico

Comdiciones que pueden simular
hematemesis o rectorragia

Medicamentos con bismuto o glicerina


