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VALORACION PRIMARIA VALORACION SECUNDARIA

VIA AEREA
A LERGIAS
e PERMEABILIDAD RESPIRACION M EDICAMENTOS
e ASPIRAR SECRECIONES
e CONTROL CERVICAL e OXIGENO SUPLEMENTARIO P ATOLOGIA/EMBARAZO
e FR L1 BACION
e |INSPECCION DE TORAX A NTECEDENTES
CIRCULACION Soporte vital avanzado en trauma
(ATLS)
e CONTROL DE HEMORRAGIA
e [C
e LLENADO CAPILAR
e COLORACION
e REPOSICION
HXPOSICION S IGNOS Y SINTOMAS
A ANTECEDENTES
DEFICIT e EXPLORACION
NEUROLOGICO « CONTROL DE TEMPERATURA M EDICAMENTOS
P ATOLOGIA
e REFLEJO PUPILAR L AST MEAL
e EVALUACION DE ESCALA DE HEMORRAGIA
GLASWOG E EVENTOS PREVIOS

e CONTROL DE HEMORRAGIA



VIA AEREA

e RECONOCER SIGNOS DE OBSTRUCCION
e IDENTIFICAR TRAUMAS
e |IDENTIFICASR QUEMADURAS

VOMITO EN VIA AEREA

e ASPIRACION DE CONTENDIO GASTRICO
e ROTAR EN DECUBITO LATERAL
e INMOVILIZAR LA COLUMNA CERVICAL

PUEDE PRODUCIR FRACTURAS
LUXACIONES

PUEDE COMPROMETER LA NASOFARINGE Y
OROFARINGE

TRAUMA

MAXILOFACIAL

e TRAUMA EN PARTE MEDIAL DE LA CARA

Fx facial Fx de mandibula
e Hemorragia e perdidade
e Edema soporte de la
e Aumento de secreciones via aérea
e Dientes sueltos e  obstruccién

Trauma de cuello

Traumatismo penetrante
de cuello

e  Siimpide una via endotraqueal, se

Trauma laringeo

MANEJO DE VIA AEREAY LA VENTILACION

opta por una via quirudrgica

Triada de signos clinicos

éxito colocar una
traqueostomia de

e Ronquera .
a emergencia

e Enfisema subcutaneo
e  Fractura palpebral

Signos de objetivo de
obstruccion

e Hipoxia

e Hipercapnia

e  Cianosis

e  Respiracién ruidosa

e Disfonia

e Sonidos de : ronquera,
gorgoteo y estridor

e Intubacion endoscépica
flexible, si no se obtiene

Manejo de via aérea
dificil

e Lesidn de columna cervical

e  Artritis severa de columna
cervical

e  Trauma maxilofacial

e Apertura limitada de la boca

Traumatismo del cuello
penetrante cerrado

e  Requiere urgentemente una via
aérea quirdrgica

Técnica de
mantenimiento de via

e Maniobra de elevacién de
mandibula

e Maniobra de tracciéon de
mandibula

e Via aérea nasofaringea

e Via aérea orofaringea



Epidemiologia

e Incidencia entre los 20y 40
anos

Afectaciones

e Colon
e Recto
e sigmoides

CUADRO CLINICO

e TENESMO

e PERDIDA DE PESO

e CALAMBRES ABDOMINALES

e DESEQUILIBRIO ELECTROLITICO
e FIEBRE

e DIARREA SANGUINOLENTAS

DIAGNOSTICO

Patogenia
e HISTORIA CLINICA
e SIGMOIDEOSCOPIA e BW35YDR2
e P-ANCA

DIAGNOSTICO HISTOLOGICO

e MUCOSA AFECTADA

e  ABCESOS CRIPTICOS

e FILTRADO
LINFOPLASMOCITARIA EN
LAMINADO PROPIO

COLITIS ULCEROSA CRONICA IDIOPATICA

¢Qué es?

Enfermedad inflamatoria crénica del intestino a causa

desconocida

e ENFERMEDAD IDEOPATICA

e AFECTA A MUCOSAS DEL
INTESTINO

e COMIENZA POR EL RECTO

INDICACION QUIRURGICA

PERFORACIONES
MESOCOLON TOXICO
REFRACTARIO
HEEMORRAGIA MASIVA

TRATAMIENTO QUIRURGICO

PLANIFICACION DE CIRUGIA
COLECTOMIA +
ILESOSTOMIA TERMINAL DE
BROOKE TOTAL O PARCIAL

TRATAMIENTO MEDICO

AMINOSALICILIATOS: MESALAZINA—
PRIMERA LINEA 2 A 4 g/dia oral o rectal
Azatioprina: 1.5- 2.5 mg hg/dia

Complicaciones

e Hemorragia
e (Cdancer

e megacolon toxico
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