sUDS

José Carlos Cruz Camacho.
Dr. Agenor Abarca Espinosa
Mapas conceptuales
inmunologia Il.

Medicina

del trabajo.

Quinto “A”

Comitan de Dominguez Chiapas a 01 de Diciembre del 2024


https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download
https://v3.camscanner.com/user/download

NEUMOCONIOSIS

Enfermedad pulmonar crénica causada
por la inhalacion y acumulacion de
particulas de polvo en los pulmones.

Fibrogénicas

Silicosis

Neumoconiosis del trabajador del carbén

CLASIFICACION

No fibrogénicas

Gases: Sustancias en estado gaseoso a

Siderosis

temperatura ambiente.

Ejemplos: Monodxido de carbono, didxido
de azufre, amoniaco.

Baritosis

Asbestosis

Disnea de esfuerzo

Vigilancia epidemioldgica.

Promocion de politicas de salud laboral.
Identificacion de factores de riesgo y

Ocupacionales

Mineria

Construccion

Trabajos con amianto (asbesto)
Exposicion a polvos metalicos o minerales

Ambientales

Condiciones de ventilacion deficiente en el
lugar de trabajo

Uso inadecuado de equipos de proteccion
personal

ﬁ

“

—

— FACTORES DE RIESGO

-

Inhalacion de particulas » Deposicion en

alveolos » Respuesta inflamatoria » =

Fibrosis pulmonar.

Tos seca

Insuficiencia respiratoria
Hipoxemia

Historia laboral detallada. —

} MANIFESTACIONES CLINICAS

—— Progresion —/

Etiopatogenia

Pruebas diagnésticas —— DIAGNOSTICO

Radiografia de torax (opacidades

nodulares).

Tomografia computarizada (TC).
Pruebas de funcion pulmonar.

Evitar exposicion a los agentes causantes.
Oxigenoterapia en casos de hipoxemia.

disefo de estrategias preventivas.

No especifico: —~

—— Implicaciones en Medicina del Trabajo —

— TRATAMIENTO

Sistema Respiratorio:
Asma ocupacional.
Bronquitis créonica. EPOC

Enfermedades Ocupacionales

por Gases, Vapores y Humo

Enfermedades causadas por exposicion a
agentes quimicos, fisicos o bioldgicos en el
ambiente laboral.

Exposicion a Gases, Vapores y Humo

Vapores: Sustancias que se encuentran en
estado liquido a temperatura ambiente
pero emiten vapores.

Ejemplos: Solventes como benceno,

tolueno.

Principales Enfermedades Relacionadas

Sistema Nervioso:

Intoxicacion por monoxido de carbono.

Neuropatias por solventes.

Factores de Riesgo

Duraciony frecuencia de la exposicion.
Concentracion de agentes quimicos en el

ambiente.

Uso de equipos de proteccion personal

(EPP).

Condiciones de ventilacion del lugar de

trabajo.

Prevencion y Control Capacitacion:
Entrenamiento en manejo de sustancias

peligrosas.

Legislacion y Normativa

Normas internacionales:
OSHA (Administracion de Seguridad y
Salud Ocupacional).

Normas nacionales:
Regulaciones especificas de cada pais para
el control de agentes quimicos.

Identificacion de riesgos:
Monitoreo del aire.

Control de la exposicion:

Uso de sistemas de ventilacion.
Sustitucion de productos quimicos
peligrosos.

Equipos de proteccion personal:
Mascarillas, respiradores.

Sistema Cardiovascular:
Hipertension por exposicion a dioxido de
nitrégeno.

Humo: Particulas solidas suspendidas en el
aire, producidas por combustion
incompleta.

Ejemplos: Humo de tabaco, combustion
industrial.

NEUMOLOGIA II

NEUMONITIS POR

HIPERSENSIBILIDAD

Inflamacion pulmonar causada por una
respuesta inmunoldgica a la inhalacion
repetida de agentes organicos o
inorganicos en el lugar de trabajo.

(
Etiologia

)

Agentes desencadenantes:

Polvo organico: mohos, hongos,
excrementos de aves.

Productos quimicos: isocianatos, polvos
metalicos.

(

Fisiopatologia

Clasificaciéon clinica
|

(

Aguda: Inicio rapido (horas) tras la
exposicion Fiebre, disnea, tos seca,
malestar general.

Subaguda: Exposicion prolongada de baja
intensidad.
Tos persistente, fatiga, pérdida de peso.

Relevancia en Medicina del Trabajo

Prevencion:
Vigilancia de ambientes laborales.
Educacion al trabajador.

Monitoreo médico:
Examenes periodicos para detectar
alteraciones tempranas.

Intervenciéon temprana:
Reduccion del riesgo de fibrosis
irreversible.

\

Cronica: Fibrosis progresiva.
Disnea severa, insuficiencia respiratoria.

[

Inhalacion del antigeno:
Exposicion repetida a particulas en
suspension.

Respuesta inmunitaria:
Tipo lll: complejos antigeno-anticuerpo.
Tipo IV: respuesta celular retardada.

)

Aguda: alveolitis.
Cronica: fibrosis

(

Diagnéstico

Historia clinica:

Identificacion de exposicion ocupacional.

Pruebas complementarias:

Radiografia/TC: vidrio esmerilado, fibrosis.

Pruebas de funcion pulmonar: patréon
restrictivo.

Lavado broncoalveolar: linfocitosis.
Pruebas inmunoldgicas: deteccion de
precipitinas.

\
TRATAIENTO

Prevencion primaria:
Control de la exposicion (uso de mascaras,
ventilacion).

Manejo médico:

Retiro del agente causal.
Corticoides en casos graves.
Oxigeno en casos de insuficiencia
respiratoria.

Inflamacion pulmonar:

\

Ocupaciones de riesgo:
Agricultura (granjero pulmonar).

Trabajadores de industrias quimicas.

Procesadores de alimentos.
Criadores de aves.

SINDROME DEL EDIFICIO
ENFERMO

Condicion en la que los ocupantes de un
edificio experimentan sintomas de salud
relacionados directamente con su

permanencia en el edificio.

Factores Ambientales

Mala ventilacion.

Contaminantes quimicos (COV,
formaldehido, productos de limpieza).
Contaminantes bioldgicos (hongos,
bacterias, acaros).

Impacto en la Medicina del Trabajo:

Evaluacion de Riesgos Laborales
Identificacion de factores ambientales y
psicosociales en el entorno laboral.

Prevencion y Control

Monitoreo y mantenimiento adecuado de
sistemas HVAC.

Uso de materiales no toxicos y seguros en
la construccion y limpieza.
Implementacion de programas de
bienestar laboral.

Atencion Médica

Diagnostico diferencial con otras
enfermedades ocupacionales.
Tratamiento sintomatico y
recomendaciones sobre tiempo de
exposicion.

Normativas y guias relacionadas:

Organizacion Mundial de la Salud (OMS):
Define SEE y brinda lineamientos para
edificios saludables.

Normas de calidad del aire interior
(ASHRAE y otras).

CAUSAS

Generales
Fatiga.
Dolores de cabeza.

Factores Psicosociales
Estrés laboral.
Organizacion inadecuada del trabajo.

SINTOMAS

Oculares
Ojos secos o irritados.

Respiratorios
Irritacion nasal y de garganta.
Congestion o dificultad para respirar.

Dermatologicos
Irritacion en la piel.

Corto plazo:
Mejorar ventilacion y reducir
contaminantes.
Largo plazo:

Soluciones y recomendaciones — Disefio de edificios que prioricen el
bienestar.
Formacion en ergonomia y control
ambiental para trabajadores y
empleadores.



