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Definicidn
N

La piel es un érgano que protege
al cuerpo humano considerado el
2 érgano mas grande y que puede
llegar a pesar hasta 5kg

Estructura anatémica

Son

Epidermis, Dermis e hipodermis

Epidermis es la capa exterior muy
gruesa, con ung gran capa cornea

Existen otras poblaciones
celulares, como son los
melanocitos, que inyectan el
pigmento formado por ellos a los

queratinocitos.

y

Este epitelio carece de vasos y
nervios

Dermis

Es la capa que se encuentra
debajo de la epidermis esta
compuesta por vasos sanguineos
nervios

N

Es la responsable de proporcionar
soporte estructural de la piel y de
regular la temperatura corporal

ANATOMIA'Y FISIOLOGIA DE LA
PIEL

La hipodermis

y

Es la capa mas profunda de la

piel

Tejido adiposo actia como
aislante térmico y reserva

energia

Compuesta

Funciones de la piel

Son

*protectora
*metabolizar
*sensitiva

*Secrecion.

*termorreguladora




DERMATITIS

Definicidn

Es una enfermedad
inflamatoria comun de la

l

En el lactante se caracteriza por
presentar lesiones inflamatorias
exudativas y placas costrosas

Diagndstico

1

Es mayor en nifios que en
adultos en el mundo

4

Una pérdida de agua
transepidérmica aumentada en
comparacion con los individuos
sin la enfermedad.

Se presenta

Producto del rascado

En cara, cuello, superficies

extensoras e ingle.

Etiologia

4

l

Inicia entre los 2 a 6 meses y
puede durar hastalos2 a3

afnos.

Son altamente heredables Por
este motivo, los pacientes con
antecedentes familiares tienen
un mayor riesgo

Infancia y adolescencia

l

Clinica

Se distingue por presentar en

zonas de flexidn, principalmente
fosas popliteas y antecubital.

A

Se hace clinicamente basado

en antecedentes

Como

4

Morfologia y distribucion de
las lesiones cutaneas 'y

signos clinicos asociados

l También

Exdmenes de laboratorio de
rutina no son necesarios y
las pruebas de antigenos
cutaneas

!

Tratamiento

Son

Se observan tres etapas las
cuales son: lactancia, infancia,
adolescencia o adultez

En la etapa adulta

Corticosteroides Topicos
Antihistaminicos y los
Emolientes

!

Las lesiones suelen ser mas

focalizadas y a cronificar

Las lesiones pueden variar, segin
la fase del eccema, distribucién o
edad del paciente

\

Se forman

Pliegues y placas secas

liquenificadas

Las lesiones epiteliales se

pueden clasificar segun la

etapa evolutiva

Como

e Cronicas

e Agudas e Subagudas




ENFERMEDADES

Definicidon

PAPULOESCAMOSAS

Son trastornos cutdneos primarios

Como

PSORIASIS

Definicidn

\
Etiologia de psoriasis

y
Factores genéticos

Psoriasis de cuero
cabelludo

La zona mas frecuentemente
afecta es la nuca

Es una enfermedad crdnica,
inflamatoria y proliferativa

Factores exdgenos: como
Traumatismos ,La luz, Farmacos,
estrés y alcoholismo

Psoriasis palmo-plantar

La lesion mas tipica es una placa
eritematosa de bordes netos

El diagndstico diferencial incluye
el eczema numular

Cubierta

Por escamas gruesas,
blanquecinas, de aspecto céreo,
no adherentes

N

Se distribuyen preferentemente
por zonas de extension.

Tipos de psoriasis

Son

y
Psoriasis gutatta

Psoriasis invertida

Psoriasis de uias

Es mas frecuente en mujeres
postmenopausicas se localiza en
eminencia tenar, hipotenar o
area central de palmas

Psoriasis de mucosas

Psoriasis eczematosa




TUMORES DE LA PIEL

!

El cancer de piel

Definicidn

Es la neoplasia maligna mas
comun a nivel mundial y su
incidencia ha ido al alza

CANCER DE PIEL NO

El cdncer de pie

Se divide

MELANOMA
\L Son

MELANOMA

N

Los tumores malignos mas
comunes

Es la quinta forma de cancer mds
comun

melanoma y no melanoma

N

FACTOR DE RIESGO

Como

N

Afecta mds a mujeres

Se presenta

La exposicion a radiacion
ultravioleta

En extremidades inferiores

Piel clara, cabello rubio o
rojo, ojos claros

Edad avanzada, exposicion
crdonica a arsénico

Factores de riesgo

Son

La edad mayor, historial
familiar de melanoma




ANATOMIA'Y
FISIOLOGIA DEL
SISTEMA DIGESTIVO

J

Es un conjunto de drganos que
trabajan juntos para digerir los

Comienzan en la boca

4

Es el cual comienza la digestién
de los alimentos y atraves de la
digestion mecanica y quimica

4

En ello encontramos las
glandulas salivales los dientes y
lengua

alimentos que consumimos

Y

Glandulas salivales

Definicion

Faringe

N

Son dérganos que producen la
saliva, un liquido que ayuda en la
digestion de los alimentos al

humedecerlos

Es un tubo que continda a la
boca y constituye el extremo
superior comun de los tubos
respiratorio y digestivo.

4
Esofago

V
Es el tubo que conduce el

alimento desde la faringe al

estdmago.

Pancreas

y
Estdmago

\’

Es un drgano ubicado en la

parte superior del
abdomen, justo debajo de
las costillas.

Higado

\’

Es el 6rgano de mayor
importancia metabdlica del
cuerpo y el mas grande, pesa 1.5
Kg aproximadamente

N

\

Es una glandula accesoria del

tubo digestivo que esta
conectada al duodeno por dos
conductos secretores.

Su funcién es la de recibir los
alimentos del es6fago y comenzar el
proceso de descomposicién mediante
la accion de los acidos y enzimas
digestivas

Estd situado debajo del diafragma
y suele estar cubierto por las
costillas 5-10.

4
Sistema biliar

v

4
Intestino delgado

\’

Es el sistema de canales y conductos
que lleva la bilis hasta el intestino
delgado.

Es un tubo estrecho que se
extiende desde el estdmago
hasta el colon

v

Consta de 3 partes,

duodeno, yeyuno e ileon.

\
Intestino grueso

Es un drgano que esta formado
por el colon ascendente el colon
transversal, colon descendente y
el recto




ALTERACIONES DE LA
CAVIDAD ORAL

Es el término médico para la
sensacion de sequedad en la
boca, también conocida como
boca seca.

N

XEROSTOMIA

Se presentan

Ulceraciones, erupciones por
contacto, eritema

Un sintoma

4

De enfermedades sistémicas

Como

4

Se presenta en los ancianos
no es fisiolégica

N

Cambios de pigmentacion,
dermatitis y estomatitis exfoliativa,
atrofia papilar de lengua

La diabetes, uremia,
sindrome de Sjogren

También

4

Manifestacion de una
enfermedad o efecto secundario
de algin medicamento

También

Edema y dolor en las glandulas
salivales.

Deshidratacién, procesos
inflamatorios crénicos o
fracaso cardiaco.

Evitar

Favorece el crecimiento
bacteriano

Alimentos secos, alcohol y tabaco,
favorecer la higiene bucal

Otros como

Y estimular la salivacion con limén
0 goma de mascar.




Definicidon

Son cambios o condiciones anormales
gue afectan a este drgano tubular
gue conecta la boca con el estdmago

Para referirnos a la presencia de
lesiones, o estructuras anormales que
aparecen en la pared esofagica

Dificultando el paso del bolo
alimenticio, lo cual se manifiesta
como una disfagia (dificultad en la
deglucion).

Se clasifican

\

Anillos esofagicos, membranas
esofagicas, diverticulos y rotura
esofagica

ALTRACIONES DEL

ESOFAGO

DIVERTICULOS ESOFAGICOS

Definicidon

Son dilataciones circunscritas de
la pared esofdgica, normalmente
Unicas, tapizadas por mucosa y
tejido conjuntivo.

Se presenta

En pacientes mayores de 50 afos
con mayor frecuencia en varones.

A4

La mayoria son asintomaticos

Sintomas

Cambios en la voz, dolor
retroesternal, pérdida de peso
o episodios de aspiracién




4

Son un grupo de trastornos
motores que impactan la calidad
de vida de los pacientes

4

Pueden afectar cualquier
segmento del aparato digestivo.

Se caracterizan

ALTERACIONES
GASTRICAS

Por ser funcionales y de dificil
manejo originando situaciones
complicadas en la relacion médico
paciente.

Tratamiento

Son

N

REFLUJO GASTROESOFAGICO

Cambios en la dieta

Definicidon

Modificaciones en el estilo
de vida

Es cuando el 4cido del estdmago
o los contenidos estomacales
regresan hacia el eséfago,

Sintomas

Cirugia: En casos graves

Acidez estomacal, regurgitacién,
tos cronica

Causas

Mal funcionamiento del esfinter
esofagico inferior

Parte superior del estémago se
desplaza hacia arriba a través del
diafragma

El consumo de comidas muy
abundantes

Alimentos grasos, picantes, acidos
o citricos

El exceso de peso puede
aumentar la presion sobre el
estdmago




ALTERACIONES

INTESTINALES

Definicién Prevencion
Son cambios o trastornos que DIARREA Lavado de manos
afectan el funcionamiento
normal del sistema digestivo Definicion
. . | limen &N
Incluyen Es un trastorno gastrointestinal Que los alimentos este
. . ien i manipul
caracterizado por la presencia bien cocidos y manipulados
El intestino delgado y el de heces acuosas, poco
intestino grueso. compactas y frecuentes. Ly
Vacunacion
Enl dult I I /
Todas las personas presentan n los adultos suele ser leve y se . L,
P P . Hidratacion adecuada
en un momento u otro de su resuelve facilmente
vida .
\ Tratamiento
La diarrea ocasiona riesgo de
] ] deshid ., Medicamentos antidiarreicos
Habitualmente se solucionan eshidratacion
con medidas higiénicas
i & y Causas /
tratamiento farmacolégico
Reposo y rehidratacion
Infecciones, La intolerancia a
ciertos alimentos, Algunos
medicamentos y Estrés o /
ansiedad Dieta suave
Sintomas

Heces sueltas o liquidas,
frecuencia de las evacuaciones
intestinales, Dolor abdominal y

célicos

Deshidratacion




Definicidn

Es una enfermedad
infecciosa del higado

Causada

\4
Por distintos virus

Caracterizada

A4

Por necrosis hepatocelular e
inflamacion

\4
El virus de la hepatitis A

Se transmite

A4

HEPATITIS VIRICA

Por via fecal-oral, por
contacto persona a persona o
por contaminacién del agua o
alimentos

A4

Periodo de incubacién es de 4
semanas

Y

Persisten entre 3y 12 meses tras
la curacion

Y

Confieren inmunidad
permanente frente al virus.

\
El virus de la hepatitis B

Definicidn

A4

Es una infeccién virica del higado
gue puede provocar una
enfermedad aguda o crénica.

\E Se transmite

Via parenteral y sexual

Incubacion

A4
Aproximadamente 2 meses.

Y
Los recién nacidos de madres
con infeccidn activa por este

virus

A4

Casos si no son protegidos
adecuadamente en el momento
del nacimiento.




