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SIGNOS Y SÍNTOMAS DIGESTIVOS  

Dolor 

abdominal  

Estímulos, como pinchazo, 

corte o corriente farádica 

en mucosa  

Mucosa inflamada  

Dolor visceral 

(verdadero)  
Dolor referido  

Estimulo víscera hueca: Distención 

Contracción, Estiramiento.  

Viscero-

sensitivo  por un estimulo  

Viscero-

cutáneo 

Actúa en terminaciones 

nerviosas de vísceras 

hueca.  

Zona 

media del 

abdomen  

Dolor 

vago  

Dispepsia  

Inflamación 

de víscera  

Inducido por 

fibras aferentes, 

cerebroespinales 

y viscerales.   

Inflamación de 

tejido 

subperitoneal 

Síntomas digestivos inespecíficos, a veces 

mal definidos, que se relacionan con la 

digestión.  

Meteorismo: distención del 

abdomen, por acumulación de 

gases en el tubo digestivo  

Semiología: ubicación, comienzo, 

carácter, intensidad, irradiación, 

evolución, recurrencia, origen, factor 

aliviacion y de agravamiento  

Múltiples causas  

Regurgitación: acido, 

devolución espontanea 

de pequeñas 

cantidades de 

contenido gástrico 

hacia la boca.  

Laboratorio:  

• Ecotomografía 

abdominal  

• Radiología por 

contraste  

Boca amarga  

Pirosis: sensación de acidez, ardor 

que asciende retroestemalmente 

hacia la faringe   

Causas:  

• Digestivas  

• Extradigestivas  

Ictericia  

Coloración amarilla de escleras 

y piel, por acumulación de 

pigmento biliar  

Bilirrubina en sangre excede 

de lo normal (+ de 1 mg7dl de 

suero) 

Examen físico: carac. 

Físicas de hígado y 

presencia o ausencia de 

esplenomegalia  

 

Enfoque: datos 

semiológicos  



 

 

 

Diarrea  Náuseas y vomito   Hemorragia digestiva  

Signos y síntomas digestivos  

Vomito: complejo arco reflejo 

neural.  

Formación reticular del 

tronco del encéfalo.  

Responsable de la 

secuencia final del 

vomito.  

Estímulos que influyen 

directamente sobre el 

centro del vomito  

Recibe impulsos aferentes 

viscerales procedentes del 

tracto gastrointestinal  

Estímulos que influyen 

sobre la zona gatillo 

quimiorreceptoras.  

Con material fecal, o 

elementos patológicos 

(sangre, pus).  

Lientería  

-Aumento de la 

presión gástrica  

-expulsión de 

contenido 

gastroesofágico 

hacia la boca.  

Acompañarse con dolor abdominal, 

vomito, fiebre.  

Disentería  

-Nauseas 

-arcadas  

-vómitos   

 

Evacuación de 

deposiciones de 

consistencia disminuida  

Defecación con 

alimentos  
Diarrea con sangre, 

mucus y pus (pujo y 

tenesmo).  

Examen físico: grado de 

deshidratación, 

enflaquecimiento, palpación 

de masas.  

melena 

Lesión de distinta naturaleza, 

ubicadas en cualquier nivel del tubo 

digestivo, desde el esófago al recto.  

H. Digestiva alta  H. Digestiva baja  

Eliminación de sangre roja 

brillante o rojo oscuro 
Vomito con 

sangre roja o rojo 

oscuro  

Nauseas y arcadas  

Eliminación deposiciones 

pastosas de color negro 

brillante y fétida.  

Por lesiones del ano  

Enfoque: 

anamnesis 


