S

Mi Universidad

Resumen

Bruno Marioni Hernandez Gomez
Parcial IV

Epidemiologia |

Dr. Jesus Eduardo Cruz Dominguez
Medicina Humana

Segundo Semestre

Comitan de Dominguez, Chiapas a 7 de Diciembre de 2024



INTRODUCC ION.

Bl denge es una enfermsdad‘virll.trlumiﬁidl;;ppi~

el mosguito Aedes aegypti y, en menor medida, por
tus., Bsta enfermedad ha emerghdo como un inportant
aalud publica en partes del mundo,

BPIDEMIOLOGIA

mitad de las poblacion mundial estan en riesgo ¢

enfermedad. Cada afi§, se producen alrededor de




Los sintomas iniciales suelen
de la pica dura del mosguito
—Flebre alta (40 c/ 104 £
—Dolor de cabeza severo

~-B8lor retroocular

—Dolores musculares y articulqﬁeﬁ

-Nauseas y vomitos

-Erupcion cutanea

En los casos grave de dengue puede ca

dos a los organos y disminucion de lo 2les de 7

la sangre, lo que puede llevar a shock-y'ﬁuérte éi.nd sg_
adecuadamente. La fase critica de laenfermedad suele ocurrir en
re el tercer y septamo dia de la fiebre, coincidiendo con la;de,

flervescecia o disminucion de la temperatura corporal.

DIGNOSTICO




TRATAMIENTO
No existe un tratamiento ant
lLa atencion medica se centra

la prevencion de complicasione

incluyen.

-Reposo de hidratacion adecuadas

ntal para prevenir la deshidratac

-Medicamentos para el dolor y L
debe emitar el uso de aspirina y o
torios no esteroideos ( AINES) def‘

-Monitorizacion medicas. En casos

de ser necesario para el ma nejo

MEDIDAS DE CONTROL Y PREVENC




INTRODUCCION

La diabetes mellitus es wna en
rizada por el nivel elevado de
esta condicion resalta en defeot
acciones de ambas exsiste batio

la principa 1 causas de mortalid

EPIDEMIOLOGIA

La dia betes mellitus es una de 1t

prevalente en el mundo segun federac
(IDF) en 2019 hubia aproxima damente

iendo con diabetes se espera una cifra

045. la diabetes tipo 2 presenta alrede 0

casos de diabetes.

FACTORES DE RIESGO
Dia betes tipo 1. Genetica, la pre
tesedentes familiares con diabe

infecciones virales y otros fa




MANIFESTACIONES CLINICAS,

Poliurea a umenta en la {frecuenos

sed exsceiva y aumentd de los consy
nto del a petito. perdida de pemONL
en la ingesta de a limentos. I&tig
lidad. vision vorosa nivel Alto de

piel enzias y vejiga,

En casos gravvs la s dia betes no controlad

iplicasiones a gudas como cetosidis diab
tado hiperbulemico en la DM2

trata & tiempow

DIAGNOSTICO.

El diegnostico de la dia betes mellit

incluyen.

Glucosa en plasma en
126 mg/dL(70 mmol/L)
| sl ;




viento de la diabetess
la enfermedad incluyen

farmacologica,

de log @t tiloe de vida-,

rciada quien control®

fisica regular,

PREVENCION.

Lz prevencion de la daabete




tricglicerido y la reduccion delHOE
diciones ee un favtor de riesgd Ampo
enfermedadee cardiovascular que Son QN

1idad y morbilidad a nivel mundially

EPIDENIOLOGIA

La dislipidemia es una condicion pre
tima que alrededor del 39§ de los adu
de colesterol total que contribuyen s

las enfermedades cardiovasculares

del estilo de vida

FACTORES DE




entariemo,la falta de la activid

Sed
lipidico adverso. Consumo de alchol, el
puede elevar los niveles de triglicerido.

los niveles de HDL y & umenta el riesgo de

KANIPESTACIONES CLINICA

dida de funcion neurologicc debido ala interupcion

nguineo del cerebro.




Lipoproteina de alta densidad. conocida comd
da a eliminar el col sterol cardifGcas: trle
sa de la sangre que en el nivel elevado aum

enfermedades cardiacas.

los resulta dos de estas pruebas se compran con los valores de la
referencia establesido por la guia clinica para determinar si los

-

niveles de ligidos estan fuera de los rangos normales.

TRATAMIENTO

El tratamiento de la dislipidemia incluye cambios en el estilo de
vida y en a lunas cosas el uso de los medicamentos para reducir

de los niveles de liguidos en la sangre.



INTRODUCCION

puede affectar cualyuier parte del aieﬁiﬁhiﬁgi’
ueeter las bejigas y ureteres y los mi T
variar despues de infecciones leves y autolimit

fecciones graves que pueden ca usar com

EPIDEMIOLOGIA : _
las infecciines del tracto trina ria son extrémQ§ et
on una alta prevalencia asi la s mujerna‘debiqdﬁ&é lae
abargto uminario g ue fa cilita n de las entradas de
as en la vejigase estimamas de 50% de las mﬁjéméﬁ‘uu;
la almenas. f'ff '




Edad a va naadge, el sistema
os ceanbio del tracto urina
inadecuada limpesa 1noorttindou'yu'
anticepticor diafracma ticas y enp

vaginal.

Actividas sexulee aumenta el riesgo de las
A adbetes pultiplee glucosas elebadas on}iﬁif
eimjento vacteria na, anngpaligia del ff:)
genitas adquirides y la inmundsufresion i

vilitados.

MANIFESTACEQNES CLINICAS

cia del sangra de la

Pienefritis infecc; " 

colofrios dolor de




migroncopia, exeramen de orina misroseople pir; ﬁiﬁlﬂiﬂr 1&u ﬁlﬁﬁtr&llf

y Oe lalan infis \l\“\\l‘l“ﬂ

Urdcwltivow, oultivoe de prina ifdentificsacion de las baoterias one
usantes de la v ifecoionee yilae senoibilidad & loe untiviotioos.
Pruevas de {ma genen, eocografia la emalumcion de ana tomia del tra=-
cto wrinario y la deteocion de lam anoma liam, tomografism oconfutars
igada en casoe de infecoionea complicadon,

TRATAMIENTO\ |
Antibioticoe. antibioterapia emprion iniecion del tratamie
antivioticos basando en lar wmosfechae de resivir de un |




