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COMPROMISO DE LA VÍA AÉREA 
CONFIRMACIÓN MOMENTÁNEA.
EVALUACIÓN TEMPRANA
RESPUESTA.

MANEJO DE LA VÍA AÉREA Y VENTILACIÓN 

DEFINICIÓN: 

RECONOCIMIENTO
DEL PROBLEMA

RESPIRACIÓN/VENTILACIÓN

VÍA AÉREA DEFINITIVA

TUBO COLOCADO EN LA TRÁQUEA
CON EL BALÓN INFLADO POR DEBAJO

DE LAS CUERDAS VOCALES.

CONTIENE:

OXÍGENO 

PELIGRO LATENTE:

ASPIRAR DESPUÉS DE
VOMITAR

TRAUMAS

MAXILO
FACIAL

HEMORRAGIAS.
EDEMAS.
> SECRECIÓN.
DIENTES SUELTOS.
PERDIDA DE SOPORTE
ESTRUCTURAL 

CUELLO

LARÍNGE

DESPLAZAMIENTO.
OBSTRUCCIÓN.
CONTROL QX Y 

      HEMORRAGICO.

RONQUERA.
ENFISEMA SUBCUT.
FX PALPABLE.

SIGNOS OBJETIVOS
DE LA VÍA AÉREA 

TIPOS:

OBSERVAR (AGITADO,
OBNUBILADO, CIANOSIS)

AUSCULTAR (RONQUERA,
GORGOTEO, ESTRIDOR).

EVALUAR ENTORNO

MANEJO VÍA AÉREA 

TRAUMATISMO
ENFERMEDAD PULMONAR
LESIÓN INTRACRANEAL
LESION MEDULA ESPINAL

PERMEABILIDAD.
OXIGENACIÓN
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TÉCNICAS MANTEN.
DE LA VÍA AÉREA 

ELEVACIÓN
DE MENTÓN 

TRACCIÓN
MANDIBULAR

MANIOBRAS;

VIA AEREA NASOFARINGEA VIA AEREA OROFARINGEA

TUBO OROTRAQUEAL.
TUBO NADOTRAQUEAL.
VIA AÉREA QX 

INCAPACIDAD

CRITERIOS:



SHOCK ANAFILÁCTICO 

DEFINICIÓN: 

REACCIÓN DE HIPERSENSIBILIDAD
GENERALIZADA ANTE UN ALÉRGENO 

ALIMENTOS URTICARIA

CAUSAS:

ADRENALINA (0.3-0.5ml IM).

CLINICA: DIAGNÓSTICO: TRATAMIENTO;

INSECTOS

MEDICAMENTOS

LÁTEX 

FRÍO 

EDEMA

DISNEA

TAQUICARDIA

HIPOTENSIÓN

MAREO

SÍNCOPE 

CUADRO CLÍNICO 

> IgE

CONCENTRACIÓN SÉRICA
(TRIPTASA).

INMEDIATO:

COMPLEMENTARIO:
ANTIHISTAMÍNICO 
CORTICOESTEROIDES
NEBULIZADORES.
BRONCODILATADORES

A LARGO PLAZO: CONDUCTA ALIMENT.
EVITAR LÁTEX.
REGONOCER INSECTO.



SANGRADO DE TUBO DIGESTIVO
CLASIFICACIÓN:

STD AGUDO: 120 HRS/5 DÍAS 

ADENOPATIA SUPRACL. RIESGO 83-100 x 1000
HAB.

MALIGNO CLINICA:

TRATAMIENTO;

AHF MALIGNIDAD T.D.

DISFAGIA/DISPEPSIA

ICTERICIA

MASA ABD. PALPABLE

AUMENTA CON EDAD

AFECTA + HOMBRES

HEMATEMESIS

POSOS DE CAFÉ 

HEMATOQUECIA

MELENA

TODO AQUEL SANGRADO ORIGINADO POR
LESIONES EN EL TD EN PROXIMAL AL

LIGAMENTO DE TREITZ.

VARICOSAS (20%)NO VARICOSAS (80%) HEMORRAGIA DIVERTICULAR

STD CRÓNICO: > 6 DÍAS.

STD ALTO

STD BAJO

STD OBSCURO

EPIDEMIOLOGÍA STD ALTO STD BAJO

DEFINICIÓN:

TODO AQUEL SANGRADO ORIGINADO POR
LESIONES EN EL TD EN DISTAL AL

LIGAMENTO DE TREITZ.

DEFINICIÓN:

CAUSAS:

U. PÉPTICAS (#1)

GASTRITIS/DUODENITIS

ESOFAGITIS

L. DIEULAFOY

D. MALLORY-WEISS

FISTULA AORT./TUMOR

VARICES GASTROESOF.

GASTROPATIA HTP

VARICES AISLADAS

ESTRATIFICACIÓN DE
RIESGO

ESCALAS:

ROCKALL

BLATCHFORD

FORREST

ETIOLOGÍA:

ANGIODISPLASIAS

ENF. PERIANALES

DIVERTICULO DE MECKEL

COLITIS

CAUSAS:

COLON (95%) INTEST. DELGADO (5%)

DIAGNÓSTICO:

CLÍNICA 

GLOB. ROJOS CON TC99

ANGIOGRAFIA

TOMOGRAFÍA 

EST. VIDEO CÁPSULA.

COLECTOMIA TOTAL/
PARCIAL.



COLESCISTITIS Y COLELITIASIS
DEFINICIÓN: 

INFLAMACIÓN DE LA VESÍCULA BILIAR
OCASIONADA POR LITOS. 

COLESTEROL (80%) EDAD (>40 AÑOS)

ETIOLOGÍA:

COLECISTECTOMIA
LAPAROSCOPICA

CLINICA: DIAGNÓSTICO: TRATAMIENTO;

PIGMENTARIOS (HEMOLISIS)

COLESCISTITIS AGUDA 
(30%)

POBLACIÓN CON CÁLCULOS 
BILIARES (10-20%)

SEXO FEMENINO

EMBARAZO

DOLOR HIPOCONDRIO
DERECHO

MURPHY +

NÁUSEAS/ VÓMITOS

USG
ÁCIDOS BILIARES ORALES

LITOTRICIA

DICLOFENACO (75MG IM). 

DEFINICIÓN: 

PRESENCIA DE LITOS EN LA
 VESÍCULA BILIAR 

EPIDEMIOLOGÍA:

MOTIVO DE CONSULTA Y QX 
FRECUENTE

FACTORES
DE RIESGO:

ANTICONC. ORALES

OBESIDAD

DISLIPIDEMIA

EII/ HEPÁTICA

COLELITIASIS 

BHC

QS

HEMOCULTIVO

LEUCOCITOSIS

CREATININA/BUN

CRITERIOS DE TOKIO
 (COLESCISTITIS A.)

MEPERIDINA

METRONIDAZOL

DRENAJE DE VESÍCULA 

BIBLIOGRAFIA: PRESENCTACIONES DE OFFICE COMPARTIDA POR EL DOCTOR EN EL AULA DE CLASES


