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Introducción: 

Las enfermedades respiratorias representan una de las principales causas de consulta 
médica a nivel mundial, afectando a personas de todas las edades y constituyendo un 
importante problema de salud pública. Entre las afecciones más frecuentes se encuentra 
el resfriado común, una infección viral autolimitada que compromete las vías 
respiratorias superiores y suele cursar con síntomas leves. Por otro lado, la 
rinosinusitis, que puede ser de origen viral o bacteriano, se caracteriza por la 
inflamación de los senos paranasales, generando congestión nasal, dolor facial y 
secreción mucosa. En un espectro más severo, la influenza es una infección viral aguda 
que puede causar complicaciones graves, especialmente en poblaciones vulnerables 
como niños, ancianos y personas con comorbilidades. Asimismo, la tuberculosis, 
provocada por Mycobacterium tuberculosis, continúa siendo una enfermedad infecciosa 
de gran impacto, especialmente en países en vías de desarrollo, afectando 
principalmente a los pulmones, aunque puede comprometer otros órganos. La 
neumonía, por su parte, es una inflamación del parénquima pulmonar que puede tener 
etiología viral, bacteriana o incluso fúngica, y representa una de las causas más 
comunes de hospitalización por enfermedad respiratoria aguda. Finalmente, las 
infecciones micóticas del tracto respiratorio, aunque menos frecuentes, pueden ser 
graves en pacientes inmunocomprometidos, y son causadas por hongos como 
Aspergillus o Histoplasma. El conocimiento y diferenciación de estas enfermedades es 
esencial para un diagnóstico oportuno y un tratamiento adecuado que reduzca 
complicaciones y mejore el pronóstico del paciente. 



RESFRIADO
COMÚN

Definición

Agente causal:

Cuadro clínico

Patogenia

Diagnóstico

Tratamiento

Prevención

epidemiología

Estornudos  congestión.

dolor garganta

rinorrea

Rinovirus

coronavirus

Sintomático.

descongestionantes.

analgésicos Infección viral leve de vías
respiratorias superiores.

frecuente en
niños

común en invierno y
otoño

Clínico.

Estornudos
 congestión.

dolor garganta

rinorrea
Higiene.

evitar contacto con
personas infectadas

Invasión mucosa nasal,
produce inflamación.



RINOSINUSITIS

Definición
Agente
causal

Epidemiología
Cuadro clínico

Patogenia

Diagnóstico

Tratamiento

Prevención

Tipos
subaguda

asma

Inflamación de senos paranasales.
Virus, S. pneumoniae.

Dolor facial

rinorrea purulenta.

fiebre tos

dolor de cabeza

Clínico.

imagen.exploración físicaControl de alergias.
Obstrucción + secreciones.

Sintomático o antibióticos.

Post-resfriado común.

inmunodeficiencia

Aguda

crónica

dura <4 semanas

subtipos

viral <10 dias y
bacteriana 10 dias

4-12 semanas

>12 semanas



INFLUENZA

Definición Agente causal

Epidemiología

Cuadro clínico

Patogenia

Diagnóstico

Tratamiento

Prevención

Tipos

Virus influenza A, B, C.

 mialgias,

Estacional,
otoño-invierno.

ancianos

nvasión epitelio respiratorio

virus se une a las celulas

el virus se replica

Pruebas rápidas.

PCR

Antivirales
(oseltamivir).

guardar
reposo

dolor de
garganta

Infección respiratoria viral aguda.

Fiebre.

tos seca

fatiga

riesgo en

niños

embarazadas

A (grave), B (leve), C (rara).

Vacuna anual.

higiene

analgésicos



TUBERCULOSIS

Definición
Agente causal

Epidemiología

Cuadro clínico
Patogenia

Diagnóstico

Tratamiento

Prevención

Tipos

Infección crónica pulmonar.
Mycobacterium tuberculosis

hacinamiento 

Detección temprana.

BCG

extrapulmonar

Alta en países
en desarrollo.

niños menores
a 5 años

PPD,
baciloscopía,
RX.

Tos crónica
hemoptisis 
fiebre.Granulomas en tejido pulmonar.

Pulmonar

RIPE por 6 meses.



NEUMONÍA

Definición

Agente causal

Epidemiología

Cuadro clínico

Patogenia

Diagnóstico

Tratamiento

Prevención

Tipos

tos productiva
expectoraciones
mucopurulentas

Radiografía, esputo.

Afecta mayores de edad.

niños <5 años

 nosocomial,

atípica

evitar humo.

Vacunas

Infección del tejido pulmonar.

 disnea

S. pneumoniae, virus, hongos.

Fiebre

escalofríos

mayor 65 años de edad

Inflamación y consolidación.

Comunitaria

Antibióticos según agente.



INFECCIONES MICÓTICAS

Definición
Agente causal

Epidemiología

Cuadro clínico

Patogenia

Diagnóstico

Tratamiento

Prevención

Tipos

Endémica

inmunodeprimidos

Histoplasmosis

aspergilosis

fiebretos fatiga

cultivo

PCR

hemoptisis.

Infección pulmonar por hongos.

Histoplasma, Aspergillus.

Inhalación esporas y diseminación.

dolor de
pecho

serología

Antifúngicos (itraconazol).

Evitar zonas endémicas.
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