TRAUMATISMOS TORACICOS

{2

‘-\

, -
~=fefine como cualquier lesién que y™= '7' \‘
5 1
| afecta a las estructuras del térax, I |
I incluyendo la caja toracica, los :_' DEFINICION"
| pulmones, el corazén, los grandes | \\ —l,
\vasosy las estructuras mediastinica Y G g
on Yy
' \ ey
\&= J \‘ /’ \\\
: Es una causa importante dej i A
j muerte en el trauma,:—lEPIDEMIOLOGIA,I
I contribuyendo al 25-50% de las; ‘\\—/
I\muertes por trauma. 4 A 7’
om iy
, \ N
v/ Traumatismo toracico \‘ y X
: contundente E— A
i le——]
l e Traumatismo toracico I \ /
] \ /’
sy
, \ -y
v 2 Equimosis (moretones) \‘ y \\
e Hipotension o shock. i / \‘
i

I
e Distension venosa del cuell || CLINICA

« DOLOR : H’

&~
I
[
1
1
i

e Dificultad respiratoria ! K y
oy
l 5 1 » Historia clinica \ ~ RO
\ ’ \

o exploracion fisica I '1 \
e Radiografia de torax I a
8 ===iDIAGNOSTICO!

I
[
: e Ecografia toracica [ \—,

. . ] \ /
>
!« Soporte ventilatorio \ % .
: « control del dolr =——14 A
I e Drenaje pleural :—'TRATAWENTq
: o profilaxis antibiotica I *\ -‘,
. . | N 7/

‘-\

4

‘+*="MAURICIO AGUILAR FIGUEROA
: ERICK ANTONIA FLORES GUTIERREZI
I 6 “C” I
" QUIRURGICA ,'
N\ - v d

L §F §F § § § F § §F § § & § § § § & §




TRAUMATISMOS ABDOMINALES
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