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OBESIDAD

Obesidad | IMC | Estadificacion del paciente con obesidad

Calculo de IMC

La formula para calcular el
Concepto: indice de masa corporal (IMC) es :

Enfermedad crénica, IMC = peso (kg) / estatura (m)~2
multifactorial y
neuroconductual, en donde un
incremento en la grasa
corporal provoca la disfuncién

Para calcular el IMC,

del tejido adiposo y una puedes:

alteracion en las fuerzas fisicas -Medir tu peso en kilogramos
de la grasa corporal que da

como resultado alteraciones Medir tu estatura en metros

metabdlicas, biomecanicas y

; ) «Dividir tu peso entre tu estatura
psicosociales adversas para la

salud. al cuadrado
oege [ Y 4 °

e Estadificacion del paciente
El indice de masa corporal con SObrepeSO y ObeS|dad
(IMC) es una medida que ) . S
relaciona el peso de una Que nos dice el Indice de Masa Corporal
persona con su estatura. Se Menos de 18,5 Bajo peso
calcula dividiendo el peso en
kilogramos entre el cuadrado Entre 18,5y 24,9 Peso normal o adecuado
de la estatura en metros.

Entre 25,0y 29,9 Sobrepeso
Estadificacion del Entre 30,0 y 34,9 Obesidad Grado |
paciente con :
sobrepeso y Entre 35y 39,9 Obesidad Grado |l
obesidad Mayor a 40,0 Grado Ill u Obesidad mérbida
La obesidad se clasifica de .
acuerdo al indice de Masa Tratamlento
Corpora.l ,(IMC)’ SFLEILICIE Orlistat de 120 ml, bloquea Obesidad (grado III)
correlacién que presenta este _ o
indicador con la grasa corporal lipasas pancreaticos

e Liraglutida: Estimula insulina

e Quirurgico; Se recomienda en Calculo del IMC
Biomatematicas 1. IMC >35 con comorbilidades 1
2. IMC >40
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Transtornos
metabolicos

Transtornos metabolicos | Interpretacion de GSA

Concepto:

Un trastorno metabdélico ocurre
cuando hay reacciones
quimicas anormales en el
cuerpo que interrumpen este
proceso. Cuando esto pasa, es
posible que tenga demasiadas
0 muy pocas sustancias que su
cuerpo necesita para
mantenerse saludable.

Existen diferentes grupos de
trastornos.

La gasometria arterial (GSA) es
una prueba que mide los niveles
de oxigeno, diéxido de carbonoy
pH en la sangre arterial,
permitiendo evaluar el estado
respiratorio y el equilibrio acido-
base del paciente. La
interpretacién de los resultados
implica analizar los valores de
Pa02, PaCO2, pH y bicarbonato
para identificar posibles
trastornos respiratorios o
metabdlicos

Transtornos por:
Acidosis metabdlica
Acidosis respiratoria
Alcalosis metabolica
Alcalosis respiratoria

Biomatematicas

Interpretacion de GSA

Valores de referencia:

il -
e pH:7.35-7.45 N 4
¢ PCO2:35-45 mmHg ,‘1 /
e Bicarbonato (HCO3-): 19-26 mEq/L = A
e Na: 135-145mEq/L ’)
e Anion Gap: 8-12 mEq/L ///

e BE: (-2,+2) Cantidad de acido necesaria
para que un litro de sangre tenga un pH'y
PaCO2 normales

Interpretacion:

pH: PCO2:
* Acidosis: pH < 7.35 e Hipercapnia: PaCO2 > 45 mmHg
* Alcalosis: pH > 7.45  Hipocapnia: PaCO2 < 35 mmHg

Bicarbonato (HCO3-):
¢ Acidosis metabolica: HCO3- < 22 mEq/L
¢ Alcalosis metabdlica: HCO3- > 29 mEq/L

¢cComo calcular el anion gap?

El anién gap se calcula con la férmula; (Na+ + K+) - (Cl- + HCO3-). En esta
féormula, Na+ representa la concentracidn de sodio, Cl- la de cloruroy
HCO3- la de bicarbonato.

FORMULA DE WINTER

La féormula de Winter calcula la compensacion respiratoria esperada para
una acidosis metabdlica. Se utiliza para determinar el valor de pCO2 a
partir del valor de bicarbonato sérico.

FORMULA:

PCO, (mmHg) = 1,5 (bicarbonato) + 8 + 2

LOS TRANSTORNOS PUEDEN SER PROVOCADOS POR :

Acidosis Alcalosis
Respiratoria Metabolica Respiratoria Metabolica
g PCO2  BHCO3 & RCO2 # HCO3
3 H tH + H $H

#PH § PH § PH # PH
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DOSIS

TERAPEUTICAS

Dosificacién de farmacos |Aplicacion de la regla de 3

Concepto:

La dosis terapéutica es la
cantidad especifica de un
medicamento que se
administra para lograr el efecto
deseado en el tratamiento de
una enfermedad. Esta dosis se
calcula en funcién de multiples
factores, como el peso del
paciente, la gravedad de la
enfermedad y la respuesta
individual al medicamento.

Dosis del
medicamento

Dosis: cantidad de medicamento
que hay que administrar para
producir el efecto deseado.

Es la cantidad de medicamento a
administrar en una sola vez.

Es necesario conocer la dosis del
medicamento que se tiene que
administrar al paciente .

Presentacion del
farmaco

La administracion de la dosis
precisa, en ocasiones, necesita
cambios en la escala de
medida.

Biomatematicas

Presentacion del farmaco

. Unidad Abreviatura Unidad Abreviatura
Existen muchas
1 kilograma kg = 1000 gramos 1000 g
presentaciones de ety R e NI
. 1litro 11 = 1000 mililitros 1000 mi
medldaS en [OS m 1litra 1l = 1000 centimetros cibicos 1000 cc fem®
1 millilitre 1ml = 1 centimetro edbico 1¢e fem?
farmacos} por lo que es 1 miliitra iml = 1000 micrslitros 10004
. 1 eucharada café = 1.5 mililitros. 25ml
Importante conocer sus
. . 1 cucharada postre = 5 millitros 5ml
eqUIva[enClas‘ LT 1 cucharada sopera = 10-15 mililitros 10-15ml
1gota = 0,05 mililitros 0,05 ml
o H H 1gota = 3microgatas 3 ugotas
Dosis indicada s St

60 microgatas. B0pgotas = 1 mililitro 1mi
Se refiere a la cantidad de un medicamento que debe
administrarse a la vez o la cantidad total de un medicamento
administrada durante un periodo especificado.

Concentracion del farmaco

Cantidad de principio activo que contiene un medicamento.

(Dosis indicada)(Presentacion del farmaco)

Concentracion del farmaco

EJEMPLO Farmaco: Paracetamol

Dosis: 10-15mg/dia/kg

Peso del paciente: 10kg
Presentacion del farmaco: 1ml
Concentracion del farmaco: 100mg

(150mg)(1ml)
=1.5ml

100mg




Dania Alejandra Vazquez Ponce

Ries

11 de abril de 2025

O

Cardiovascular

Transtornos metabolicos

| Interpretacion de GSA

Concepto:

probabilidad que tiene una
persona de desarrollar una
enfermedad cardiovascular,
como un infarto de miocardio o
un accidente cerebrovascular,
en un periodo de tiempo
determinado, usualmente 10
afnos.

Probabilidad de
desarrollar
enfermedades
cardiovasculares

Esta probabilidad se ve
influenciada por diversos factores,
algunos modificables como el
tabaquismo, la hipertension y el
colesterol alto, y otros no
modificables como la edad, el sexo
y los antecedentes familiares.

Factores de riesgo:
Son caracteristicas individuales
que aumentan la probabilidad
de desarrollar una enfermedad
cardiovascular.

Biomatematicas

En que consiste el riesgo
cardiovascular

El riesgo cardiovascular es la
probabilidad que tiene cada persona de
sufrir una enfermedad cardiovascular, es
decir, un infarto de miocardio,
hemorragias cerebrales, embolias,
etcétera. Esta probabilidad depende en
gran medida de determinados factores,
que pueden ser modificables o no

modificables.

Factores de riesgo
Modificables No modificables
e Tabaquismo e Edad

e Obesidad e Sexo

e Mala alimentacion * Raza

e Falta de actividad fisica o Antecedentes familiares
e Consumo de alcohol

e Presién arterial elevada

e (Colesterol elevado

e Diabetes

ESCORE:

El score cardiovascular es un modelo
que predice el riesgo de sufrir un
evento cardiovascular en los préximos
10 afios. Se utiliza para personas
aparentemente sanas.

Riesgo cardiovasculary
su impacto en la salud

Las enfermedades cardiovasculares incluyen una amplia gama de
trastornos que afectan el corazén y los vasos sanguineos, como la
hipertensién, la enfermedad coronaria, la insuficiencia cardiaca y los
accidentes cerebrovasculares.
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Presion Arterial
Media

Determinacion de la presién arterial | Importancia clinica

Concepto:

La presion arterial media (PAM)
es el promedio de la presion
arterial durante un ciclo
cardiaco.

Es un parametro que indica la
perfusion que reciben los
organos.

|
f—-l PAM
b

Curvade P
real

Sist. Disz. Sist Dist.

Figura 2-12. Presion arterial media y curva de PA real.

Presion diastolica

La presion diastdlica es la presion
en las arterias cuando el corazén
esta en descanso, entre latidos, y
se mide como el nimero inferior
en una lectura de presion arterial.
Es la fuerza de la sangre contra las
paredes arteriales cuando el
corazon se relaja y se llena de
sangre. Una presion diastolica
normal es de 80 mmHg o menos.

NARN &
- /
[ 4 ° °
ion sistolica
La presion sistdlica es la presién de la
sangre en las arterias cuando el corazén
late y bombea sangre. Se mide en
milimetros de mercurio (mmHg) y es el
primer nimero en una lectura de presion
arterial. Por ejemplo, si la presion arterial
es 120/80, la presion sistélica es 120
mmHg.

Biomatematicas

Determinacion de la PAM

Los valores normales de la
presion arterial media y lo
que necesita como minimo
para que un drgano esté
perfundido es:

60-85 mmHg.

Formula para
determinar la PAM:

Ejemplo: Determinar la presion arterial media en un
paciente con la presion arterial de 120/80

Importancia clinica de la PAM

La presion arterial media (PAM) se puede medir para caracterizar el
estado hemodinamico de los pacientes, lo que puede ayudar a identificar
problemas como falla cardiaca o hipervolemia.

Procedimiento de medicién
e Colocar el manguito del esfigmomanémetro (tensiémetro) alrededor
del brazo, sin ropa, a 2.5 cm por encima del doblez del codo
¢ Inflar el manguito para detener el flujo de sangre en la arteria
e Escuchar los sonidos de Korotkoff

e Anotar la presion sistélica y diastélica Objetivo de control
Consideraciones para la medicién :
* Noconversar . o Elobjetivo general es reducir la
e Apoyar el brazo a la altura del corazén 7, . .
e Usar el tamafio de manguito adecuado presion arterial por debajo de
o Apoyar los pies 140/90 mmHg
* Nocruzar las piernas e En pacientes de mas edad, se
e Tener lavejigavacia s @ o
. Einis puede mantener el objetivo de

Apoyar la espalda \ wonnELen
L | 9 CoRan

presion sistolica entre 130y
coseany 140 mmHg

MANGUITO £
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Calculo de liquidos

Planes de hidrataciéon |

Balance hidrico

Concepto:

Planes de hidratacién :

Un plan de hidratacion es un
conjunto de acciones que se
siguen para reponery
mantener el equilibrio de agua
y electrolitos en el cuerpo.

Se utiliza para tratar la
deshidratacién, que puede ser
causada por enfermedades
diarreicas u otras afecciones.

Deshidratacion:

Pérdida riesgosa de fluido
corporal producida por
enfermedad, sudoracién o ingesta
insuficiente de liquidos.

Balance hidrico

Permite mantener el equilibrio de
liquidos en el cuerpo.

Biomatematicas

Diarrea

la evacuacion intestinal de heces flojas y liquidas tres o mds veces
al dia. La diarrea puede ser aguda, persistente o cronica.

Tipo de Diarrea Caracteristicas Duracion
Diarrea acuosa Heces liquidas sin sangre, generalmente causada Menos de 14
aguda por infecciones virales o bacterianas. dias
Diarrea Presencia de sangre en las heces, asociada a Variable
disenterica infecciones bacterianas como Shigella.

Diarrea Diarrea que no mejora y puede estar relacionada Entre 14 y 30
persistente con problemas crénicos o infecciones. dias

Deshidratacion

TIPOS DE DESHIDRATACION

S pleeike gy okt
skt it

Se plerde
Hipprideica Proportonaleene mds
agua gue nodio

frp
Hipotirica oot cnalmenie mis
[ SE—

Planes de hidratacion=— -- "~ =~ =

[
Deshidratacién
fva moderada
eSedieve [ETp——
= i condeninads '°~l'

A) Deshidratacion leve

Continuar alimentacion habitual,

no suspender lactancia materna
SUERO ORAL

* SRO a libre demanda o

posterior a cada evacuacion o

vomito.

e < afo: 75 ml (media taza)

«>1 afno: 150 ml (una taza)

» ReSeMol en pacientes

desnutridos.

C) Deshidratacion
severa

SOL. SALINA 0.9% O RINGER
LACTATO 100 ml/kg fraccionados en
3 hrs.

«1"hora: 50 ml/kg

» 2" hora: 25 md/ig

» 3" horos 25 ml/kg

Dashidratacién savara

Sin Signos d Cita Dushicratackn  Desnicratacin Grave
Deshidratacidn (Plan &) (Plan B) (Pian ©)

My hundedos ¥ 50005
Bocaylengua  iimedss Secan by socas
Lagnims Presantes Drmruscns Aunsetss

Sedonto, bebe cn Bobe poco 0.0 puade.
et Bobs el e beber

Piogun Cutdnsc Dosaparaca Desaparnco muy
{soeoman) Jentamente

Pus Rasal erinal Rty Dasd & sssentn
Ruspisacitn Hoemal Rigids Moy rigids y prokunds

B) Deshidratacion
moderada

SUERO ORAL

Si se conoce el peso del paciente
dar SRO:

* 50-100 ml/kg de peso en 4 hrs
fraccionados en

8 tomas cada 30 min

Si NO se conoce el peso del
paciente dor SRO:

* 44 meses: 200-400 ml

e >4 a 12 meses: 400-600 ml

e >12 a 23 meses: 600-1200 ml
e 2 a5 anos: 800-1400 ml
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