Tratamiento

Eliminar la causa

Dieta

Farmacos

- antihistaminicos

- Glucocorticoides
-antagonistas de receptores de
leucotrienos

Cuadro clinico

1 Edema central de tamaio
variable, rodeado de eritema

Prurito o sensacidon de ardor

Fugaz, la piel regresa a su Edo.
Normal después de 30 minutos

- De forma repentina
Mas comUn en tronco y extremidades
Aparec een minutos u horas

Definicion

Condicidon caracterizada por
ronchas O habones, es decir,
placas eritematosas,
edematosas, pruriginosas y
transitoria de centro palido
que cubren la piel y las
membranas.
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Fisiopatologia

Reaccibn de
hipersensibilidad tipo 1

Antigeno se une a IgE
especifica en mastocitos y
basofilos

Liberacidon de mediadores
inflamatorios (histamina)

Epidemiologia

50% de casos muestran ambas
manifestaciones

40% sblo habones

10% sblo angioedema

Clasificacion

Espontanea

1. Aguda <6 semanas
Urticaria qué se presenta por
lera vez y eventos de
urticaria aguda recurrente

2. Crénica >6 semanas

Inducible




CORNETE

Definicion

Con secuencia procesos
inflamatorio crénicos mucosa
nasal. Puede medir de 0.3
hasta 0.5 mm, de consistencia
suave y cauchosa, superficie . . .
Lisa y brillante con coloraciéon FlSlOpdtOlOgld
blanco grisdceo rosado

. brillante 3T
Tratamiento LosS 'pollpo nasales
L . comienzan cerca de
Glucocorticoides tipos y 5 SEes PureElEes
sistémicos e irrigacion nasal

qué obstruyen los

POLIPOS Senos Para nasales

o la via respiratoria

NASALES resel

Cuadro clinico

. . e . . Rinorrea

Explorqcién Dlagnostlco clinico Alteraciones del olfato

Fisi Cefalea

Isica NO PATOLAGICO Alteraciones del suefio
RINOSCOPIA - Mas frecuente en hombres 2:1 Irritabilidad

Tumores con aspectos de uva -A cualquier edad media de 40 Obstruccion nasal

En ambas cosas nasales
Ulceraciones con sangrado en
occasiones

afos

PATOLOGICO
-Fibrosis quistica

- Asmas
-intolerancia a ASA |l
Rinitis alergica




