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Introducción
Las patologías pulmonares son un grupo de enfermedades que afectan a los pulmones, los órganos responsables del intercambio de oxígeno y dióxido

de carbono en el cuerpo. Estas patologías pueden variar desde condiciones agudas, como las infecciones respiratorias, hasta enfermedades crónicas,

como la enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC) y el asma.

El sistema respiratorio es fundamental para la vida, y cualquier alteración en su funcionamiento puede comprometer la oxigenación del organismo,

afectando negativamente a otros órganos. Las causas de las patologías pulmonares son diversas e incluyen factores genéticos, ambientales, infecciosos

y autoinmunes. Entre las enfermedades más comunes se encuentran:

1. Infecciones respiratorias: Incluyen afecciones como la neumonía, bronquitis y tuberculosis, causadas por virus, bacterias o hongos.

2. Enfermedades obstructivas: Como la EPOC y el asma, caracterizadas por una obstrucción del flujo aéreo que dificulta la respiración.

3. Enfermedades intersticiales: Como la fibrosis pulmonar, donde el tejido pulmonar se vuelve rígido, afectando la expansión y contracción de los

pulmones.

4. Cáncer de pulmón: Uno de los tipos de cáncer más comunes y letales, asociado en gran medida al tabaquismo.

5. Enfermedades vasculares pulmonares: Como la hipertensión pulmonar, donde los vasos sanguíneos del pulmón se ven afectados, dificultando la

circulación sanguínea.

Los factores de riesgo para desarrollar patologías pulmonares incluyen el tabaquismo, la exposición a contaminantes ambientales, infecciones

recurrentes y predisposiciones genéticas.

El tratamiento y manejo de estas enfermedades depende de la causa subyacente, y puede incluir medicamentos, terapias respiratorias, cambios en el

estilo de vida y, en casos graves, intervenciones quirúrgicas.

Las patologías pulmonares representan una importante causa de morbilidad y mortalidad a nivel mundial, y su detección temprana y tratamiento

adecuado son fundamentales para mejorar la calidad de vida de los pacientes.



EPOC
Enfermedad prevenible y tratable, se caracteriza por síntomas 

respiratorios persistentes y limitación al flujo aéreo.

Epidemiología

Prevalencia en México 
de 7.8%

Etiología 

Tabaco

Contaminación 
ambiental 

Profesión

Asma e hiperreactividad 
de las vías aéreas 

Factores genéticos: 
Alfa-1-antitripsina

14% en hombres 
adultos 

8% mujeres 
adultas 

Patogenia

Neutrófilos Macrófagos Linfocitos 
(CD8)

Liberación de 
mediadores infamatorios 

Amplificación del 
proceso inflamatorio 

Inducen cambios 
estructurales 

Fibrosis en vía aérea 

Clínica

Disnea crónica 
progresiva 30%

Tos con esputo

Hemoptisis

Sibilancias 

Hipoxemia 

Hipercapnia 

Diagnóstico

Espirometría

Rx de tórax

TC de tórax

Clínica: tos 
crónica con o sin 
expectoración

Tratamiento

Abandono al 
tabaco 

Grupo A: salbutamol + 
broncodilatador de 
acción larga inhalados 

Grupo B: Salbutamol + 
broncodilatador de acción 
larga inhalados 

Grupo C: Salbutamol 
+broncodilatador de acción 
larga + corticoesteroides 
inhalados 

Grupo D: Salbutamol + 
broncodilatador de acción 
larga + corticoides inhalados + 
tx experimental.



ASMA 
Afección de las vías aéreas donde se encuentra un 

estrechamiento, produciendo mayor mucosidad

Epidemiología

Prevalencia: 4.6 a 
5.9 por cada 1000 en 
mujeres y hombres 
3.6 a 4.4 

Mortalidad: 250000 
muertes al año

Factores de 
riesgo 

Factores del huésped 

• Genéticos 

• Obesidad

• Sexo

Factores ambientales 

• Alérgicos 

• Infecciones

• Sensibilizantes ocupacionales 

• Tabaco• Contaminación 

Exacerbaciones

Patogenia

Contractibilidad 
aumentada 

Engrosamiento de 
la pared bronquial 

Broncoconstricción 
exagerada en 
respuesta a 
diferentes estímulos 

Clínica

Triada clásica 

• Disnea

• Sibilancias

• Tos

Opresión torácica

Diagnóstico

Función pulmonar 

Fracción exhalada de 
NO

Gasometría arterial 

Test alérgico

Tratamiento 

Fármacos de rescate/ aliviadores 

• B2 agionista

• Corticoides sistémicos 

• Anticolinérgicos inhalados 

• Teofilinas de acción corta 

Fármacos controladores de la enfermedad 

• Corticoides inhalados 

• Cromomas • Teofilinas de acción 
prolongada 

• Anti IgE: Omalizumab



Bronquiectasia
Dilatación irreversible de parte de los bronquios como 

consecuencia de una lesión en las vías aéreas Etiología 

Localizadas Difusa

Infecciones:

Adenovirus

Influenzae

Sarampión

Rubéola

Obstrucción 
endotraqueal 

Aspiración por 
cuerpos extraños 

Carcinoma 

Estenosis cicatrizal 
postinflamatoria

Otras 
causas 

Atelectasia 

De origen pulmonar 

Aspiración de 
contenido gástrico 

Bacterias necrozante

S. Aureus, klebsiella

De origen extra pulmonar 

Aspergilosis
broncopulmonar 
alérgica  

Déficit de Alfa 1 
antihidrasa

Prevalencia

Afecta a 5 personas 
por 10.000 
habitantes 

Fisiopatología

Dilatación permanente 
de bronquios 

Destrucción de los 
componentes elásticos 

Musculares de las 
paredes bronquiales 

Clínica 

Tos productiva 
crónica 

Expectoración 

Hemoptisis

Crepitantes 
inspiratorios y 
espiratorios en base 

Complicaciones 

Neumonía 
Empiema 

Neumotórax 

Absceso pulmonar 

Diagnóstico 

Radiografía 

Nidos de golondrina 

Tc de alta 
resolución 

Fibronoscopia

Hemoptisis 

Dilatación vías 
áreas 

Árbol en brote

Tratamiento

3 picos

1.- Eliminar si 
hay obstrucción

2.- Eliminar 
secreciones 

3.- Antibióticos 

Amoxicilina 

Ampicilina 
Amoxicilina-
ácido 
clavulanico

Cefuroxima



Conclusión 

En conclusión, las patologías pulmonares abarcan una amplia gama de enfermedades que pueden afectar gravemente la capacidad respiratoria y, por 

ende, la calidad de vida de quienes las padecen. Estas condiciones pueden ser el resultado de factores genéticos, infecciones, exposición a toxinas y 

contaminantes, o el propio envejecimiento, y varían en severidad desde infecciones leves y pasajeras hasta enfermedades crónicas y mortales, como el 

cáncer de pulmón y la enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC).

El diagnóstico precoz, junto con un tratamiento adecuado, es esencial para controlar la progresión de muchas de estas enfermedades y reducir su 

impacto en la salud pública. Además, la prevención juega un papel crucial, sobre todo mediante la reducción del tabaquismo, la minimización de la 

exposición a contaminantes ambientales y la promoción de la vacunación contra infecciones respiratorias. 

La investigación continua en el campo de la neumología es vital para el desarrollo de nuevas terapias y mejores estrategias de manejo de las 

enfermedades pulmonares, brindando esperanza a los pacientes que sufren estas afecciones.
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