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I N T R o D u e e 1 o N 

Haciendo una cvn1u·aci6n f~sic,n._ap1--opÍ.~da'.-~1l·t.Cs de ~in­
prendcr cual quier -trat_ami~Ó·t_o ·a don to'l6gico; ... Se:·· p~edcn eVi-

- . ' .,- -, -· -

tar la mayoria o qui za la-' tot"aiidOdi:.-_d~:--· i-~s-- cm~rS~nCins. rné-

di cas en· el co.nsúl toriO odo·~~t_ol6s-Í:~--~ ;:}~e·;·~-- _;-~-~--·',·::~~~:~{-5~,-~·ns-:!!_ - . -

ble cst"3r á1e!1::ª. '1:,~-;a .-·-~-n~·a1·_~·;-~ c~ai_qUié-r :.:~-'.i t:~1--a_~-f611 _i_mp_:i:cvi~ 
.-- - ' ·. _. . -':.··· 

ta _que pudiera s~·rg~_r_-~: ·-: . ':; :.'\'.' ... , -
~--'· ----.,·c·.1,.:::-:,.:~~,·:r : ... ~.:~,',,','. ·· '.:::>_;.:-:' ·::·· .. ·' - ·: . .-.·-,::_ 

Los ·_.l--c(\UiS-i t·as ·(íiláS-~:.-:.":f1tlilOl~tiui tc·s :_.p~--~:-~: ~l:a ta r_·_ cu~l~ui cr · 
'-•. - -·.--"· ·' -,:,·;,;,_:.~:'_:~--~·.',;:'~h"• ,.; .·--- :·,·.:;,-- -·-., . __ .,., 

C1nerge1~~---ia _:-~n:,;·~-~':· C"Ofi"SU1·tc>rio-.'.de1\'.t·n¡- ~on_:_ · 
··.--:-.·-· .·.····' .. -·- -';'- . 

. ·-· ---·.,.,· .. -¿'."·. ., _,- .. 
<· ': ' 

1 • .:· · Ob·;·~r:-:·:co1i·;· «:i-.:itc·;~·_i o-. 

, . . .· - . . 

AGn en nuestro tiempo no. es raro que·--.m~c-·h·~-S- ·p~cjentes 
ignoren que padecen ~l~u·n·~- ·a"f~c~~:Í'.6~~-----~~:~~~~-¡-~-y~-~~~\J.lar, bronc.Q_ 

pulmonar o aún ccrehraV·~-;-c~.;--~·r:;-__ -rJ~-'r "10, .. cl~~-- todii·- _rcs1,ucsta 

dudosa o sospcchoS·a -durili-ltc:.:·c_1 ::_~~·t·cr·.fo'gritoT-io -Ueb_c desper­

tar al odontol6go· 13 sosp_ccha ·a~ a··lg~na afección que ponga 

en peligro la vidn de ·su pacicnt~. 

La compostura y aplomo del profesional frente a su p~ 

cjcntc pucdc1 influir mucho sobre el curso de los aconteci 

mi en tos. 

En general ln serc·nidnd C\UC se tenga depende del con.Q_ 
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cimiento del problema· y de como se debe proceder. 

Po,r tnlmotÍ~o mi prop6si to· pr~mordi~l ril desa1·l-01:rar 
esta ~·cs.i~· _C·-~:_·._-~-1-: 'dC:--.~--~--~~r·d-ar. __ a:-_t,Ód-o odo.n"tci·1~f!O.:·:·q~-c- ·deb.emos 

estar· p~-~P-~-~~--cÍ·~::~:- -:~ri;t·~.;s::_?d-~'-,::,:~~~ ·_:Se .P~~~~c·n·t~ ~ c~ii~q-~--~-~r cm~.i - · 
',··' - ._.". ' ' -·'.' '·-

genc ia ··en ·.-·C1.·_:_'~o~~~Í_Í:·~-Ti:~: ;'den.tal. y. ·as-f:. e~ii ta_r·· ~C{spÚés. la1ne!!_ 



CAPITULO l 

ENFERMEDADES'BRONCOPULMONARES 

:--}, :i;: :.~~. 

Al ~NFI sÚ1A rúi~1Ó~A1i':' ·' 
·: ., .. __ Hi~·; ~~f;--:· .. _· . 

. ; .. :: ·::*~~;~~~~~w~~:~::;;:;:::::~:· .::-::: :::, 
ci6n dC ·muc_hriS_'/it(:f:_:-,,l_ás·_:;THil-C_~-·c~ ··a1Vcolarcs. ·Esto hace que al 

:: ::::ifa~¡;j~i~f {i~:r·:::';,:::::: . :::::::. ·:::::::: -
(7 y 1).: .,. : ''·\.,':··" « 

< .-! ·, ::;. 
--~;-·:· . - . 

· Lá:.:1~Cra:i.da< d--~-~·-;1~-~ tabiques-· n{~C-olnr'c·s ·di sminu}'·C· con si 

'dcrabl-~1~~--~,~~': __ --i~-~~::s·~-~;~·;t.~d-~c ·n"i~co13r total de los pulmones 

y diíi~ult_~ --~i- .. r:~cam·b_i_o. ~e gases cnt1·e alveolos· y sangre. 

(7). 

Etim?l6gicamcntc el t6rmino enfiscmn se deriva del 

griego y significa JNSUFLASJON, con 61 se dcsig11a un esta­

do <lci dilatación de los alveolos pulmonares situado mds 

allu de los bronquios terminales, ncompnfindo de atrofio de 

los elementos elasticos )' de ln consiguiente perdida <le 

elasticidad pulmonar. es )' 7). 

El pul1n6n queda permanentemente dcst1·uido por dilata­

ción o destrucción de las paredes alvcolnrcs y no se re 
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trae bien al final de la inspiración, quedando desplazado 

y mos.trando redücci6n·de sus :fuerzas expirato_rias, (5 1 -7- y 

1 O). 

' e , . ,·, .• 

El- cn_Íisc~a·,.,._es-t·~·-· intimanle~~e· - cnt-rctcj ido con la-bron­

quitis c1·ónica '·ó¡';. :' 
' ~. ··. 

·,·,-.' 

H_~}' · ~ti-~.>h~í'~: ·,¿-i'ilS'i-fic-~C-ioncs 
. ~ ·,-

1 os· i_nvcst:i_ga_d61•e_s reconocen -trCs foi-m?-S ·1lr'i1~-cip~tcs. n· sn-

bcr: 
.··_. . ... 

1. - Por t;a2c¿ón o peri focal (de p~ratr:cción o ¡1ara-

: c:ino~;is~l)_:~.-: · · 
2. - ."Ce~·~·;·i:Í~-6-li1:'.fiia·:~-:~·. (~-ciri·t r:¡·:~c·i.na·s·i·~·,) .. :: 

3. - 'Panalobiii.iÜ~r•·~l;nna~inÓs~) (9 ); ; 1) . 
. - . . - /..•,,:·~.~~<~::·,\·.:_;-,:_;::'::·<',':;_.··· .. ·: .--~ .. , 

; _._,~, '~·· :· .. _:-:::_,::.:·::·~x:-:·::;_ - '--;~.:-- . 

. ·. ·.;' ~--_·\,,>./~ :::>:~;-·~;:~'.-~~i~}}2};::"t~: .. ;:,-_:·;}._,:·_:': '':-·· .', -_- ,_: '. . ' 
En t_odas-Y--1·aS'.:.' f6rma·s~;:dc·~~;' c'rif i s·cma :·los .. i:o rtí c_tcrcs di a_s. -

-__ -. ,. '_,_-.... ;.::::-,~ ·-~·;::}):.;::.~;.:t."\·n;;g-:;~~:·.~;:~2·::.:!.:~i~~~\~·:~-!-:<,.~·":,= ·: __ -__ :;~ ·-_:: .. _-._ , : 
n6st icos:. pie.Scn·t.riñ::_/á':·ó-l'i_,,cf;;-dcl< lobul i llo pu lmonn r, la un i -

. · :· -.:';- -.-.;c:~--~---~}~~~:_;.:;;.;~}~~~ti·1;;f~\G~~~~~/~:'~(~:~-~--:{:.-: ~ _._,_ ·- - . . -
dad funcional .. d~l'J•pulmón·';F(1.1)·.'. 

' . . :'.¡¿'{!f '~f,f.~tf{f 11\~~.~:é~;,,.·,(; 
El en.f1sema·.;por_ ... _tz:,occ16n: o> peri focal ocurre como <lil!!_ 

. . · -_-_;_ -_,_,·: :;.: ... ~~·.L':~·'.·'.:t::~;;~~-F{~~~,j~:~~ -~:--''_:.:: :·,~--;~- -
taci6n -foca 1.:.-dc\''lii's>~'é'a-v'ida'des n ércas con destrucción con c2 

. - .- --' :· -_-,!_/'::-,;:~·:<--:'.2\·;/.~~:::J.~_;;._:\~:-_.:·.'.-',; .-·, ... _ . 
initoritc_·d~_:,_?:-.,~:'.~_.~-~f:q·_~~;:~·iie':·fireCta parcial o completamente lo-

. -, _- __ ::·,-;'"·,'o~<-~c;·':-_',_;,'::.-<:_-,-¡':;·i_:::·:·,:-i:, "·_, · 
bulillo~-~ul~qriar~~.-subyncentes a Arcas de atclcctnsia o -

. -~;:;-:.;:--·' :-:· .. ~.-.\' _, :_-..-, - '> 
cicatl-iza.c."i'úii-:::·ll'érSistCnte. La cicatri:ación <le las atclcc-

. ' ' ' ' . ' 
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. . 

En c'l enfisema centY.ilobulillar la destr.ucci6n de los 

tabi'!ues- .- o~~rf6_ \'~~·~~t-~?iriié'n:-~e, '.~_n:.---~~--- i-~~i 1 ii l~_- _·en __ tan t,o que 

los·- al \•col_~~<~~: -.i·~-_-.:yÍ1.ci:·f·i'~e_i"'ra' de _1 ._-mismo son_ normales. Es i!!!. 
- -· ·' -. . -~· - ' ' ' -. ~ 

p~rt~ntc:' 'a~-.-:~_:·qu·~:::,_:_eS_,t_á_·_·aCf-i_il'i'cf6n ·anat6mica. <lCp-ende de 

ci6n :~~l::."_:·l~~~J'i~:fj~~~~;~:~J1-~-~-~18·r como_ unidad d~parcnquima 
.. ·:, 

·~·· . . 

na r •. c7 y Q) :::/.{;,;-,, 

la n2 

pul1n2_ 

.. ,_ .. ~.:·-.:: ::r::·~--::;~:~:.::::·; ::·:~ 

El :enr{'~,~~a·:•,'};D·nlobulilla·r el cambio es uniforme .en to 
.... · ..... , .. ·····"·-. ,,, - . ' ·. 

<e';.,-

do el lobuliÚó .:.;c7J; 

-~nliS-~i:·c-~ ~ -a~·i · 'erif iS~mn ·-pulmo-

::: ª.:::.····:t :c::;·~d: .. :i;~:r~r;;~J.~~t,~i~~~ii~íf~:K~~;~~;9;J::º:~~:·,·~ · 
secundaria a .·una: óbst'r8é::i6·n~;'.b'Téiritjü'rñi'::.-·cr6Tiic3:.-·:·cbrontjui tis · 

aguda o e r6n-i C~, ·~-~,~~;::_ ~\~;~;~~~~i~J:i~i~~~\~:~:;1~{=~-~:~:~--'.~·j;:_.,:·~::~:7·ó>-.:~-;-O_ ·.·Y- ·1._1) . 
:,:_:;;,~_:::.':,~,---;·;~·-)-:,:,:_~i'~·-i~~'/::·-_ : __ :~:::: ·_.,_ ' .. -. 

' \º~--- --
' --.. -...:;x~·-_. '·á:--- ;_::-,-~ -, :~·: 

En su fisiópat~~-~g-id;"~C'··~ ~°Cbc-~--: ~~ns.ide~ai· dos aspectos: 
~---

En primer lugar Ci _ilit~e:rc·ain"biO: Ra~-c~so: ingre_so oxígeno en 

la sangre y ·se ·_c-lil!'.~~--~-:-- __ :~·¡·o_~ÍdO- dc-·carbono. (11). 

Si se p~dicra desplegar a c~tos alveolos pul1nonarcs,­

cubriria.n- la superficie de una cancha de tenis, por lo ta!! 

to el individuo sano dispone de una cantidad de metros cua 

drados igual a la <le una cancl1n de tenis para rcali:ar su 

intercambio gaseoso. (7). 

En el c11fiscma las paredes (tabiques) que separan a -



los alveolos se rompen de modo que centenares y hasta m,!. -

llarc_s de alveolos pulmonares forman enmaras m~s grandes y 

la superfi~ie de .membrana·alvcol~r._e~~iv~lerit~:.a. la cuarta 

11arte -de :~1~a ca~ch.a de tell~:~-;. l~-~:~~·::·;::
1

·~-:i'.~/¿~i:v~··d~~i~~-~~:i,,~-.~.;:avan-· 
za<lo c~t~. supdrric-ie. e·s .-~~~1~:6':: -~~-~;-~'.f~~~~}};:~t~t~~,~¿~-'.}'.~á:f~~;:~-~}_(~~~1- -

- ;;:'"·~--,,.,J_ ··,·;·~¿-,,.~-~~·:;:;~::;\-,1:f":·;:; ... :· :·::~;: .... -.- -,, . 
segund-o lUga~-, los bronquis·- péqÚ'éñO?S1::y,..~'1óS\.br'onquios -~c_rmi-

nalcs pierden su. :1.ª5,t:i&~~e~~i~~~I~i&~~1f;~J~~~~{f'.tfh"·ª~ J!! : 
ran te· la- exp_i racion· .');:i c1~1;_a·i.f_~;,·a __ c):~1o~f-!·~a_c;;c(s_::;-~fi;cr~~s n;tí·~'· gr~!l 

'º·. ºº 'ºº't,'f'Zf ~i~f lllf lif1~~11'; . 
Se : tro tn--,.cn tonccs·.::_dc-,".Un'"'. pac1 en tc-0:··con_.,·1nucho. menos tcji 

. . · -_ : . ·. ·~:; ___ · :_::;''.~-J.~::?'.~~f,7!~~'.tbJ5'c~¡-?:~{,f~~::'.~~:~~~/'.~~~,:;:!~'f:~~~1.;+~.':~~,0--,-f~::_: . -.- . 
do pul mona r.o,pnr_a,-·,_-1".cnl 1~zJ11·,:_:;su·:-1n tcrca_mb10. · ¡(á'S·ó.oS-ó )' que acle 

más ti ene cn'lo~ ;t\1~:~~~·~;~~~ ~¿;;,~do~ con poco con ten i ~ 
do de o~i~cc~~~;\~i'J;;:~'f(.".\;\~/ '.· .. 

·';.'.-
- ;i _'.:' -- . :;-:',: ~>.;_:·. " 

\ 1 eolos·.<· 

2. - Pe·;:di.-dá'-.ae:,,t.~bi~ues intcrolveolarcs . 

. 3.~- Peidi~~· d~· la elasticidad pulmonar. 

4. - Obs.truc_ción_ parcial <le los bronquios más pcqucfios. 

s. - Transtorno de la función pulmonar. 

Los principales signos y síntomas <le cfiscmns son di~ 

nea de csfucr:o y tos productiva crónica; su comicn:o es -

indisi<lo y no suele advertirse hasta que la c11fcrmcdnd ha 
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avanzado bastante. (7, 9, 10 y 11). 

. .. . - ' 

por tratarse -dé ·un tr.ans.tOrno· ·ac ,-~-dad' -a~;-~-~1-~ada_ ~.-el:· pTomc· 

dio de edad avanzada de l~ pÓblaCi6n '~e eleva cada día más' 

P.~-;{::1·~:.:_ r·jc~-~~~~·S'.{:;, _C·o·ri·, la 'éu·a·1 -:·se. forma. 
(9, 10 y '11). >.: : ":,)/:, 

. .. -~·::.;~ ;;<-,,:,·:-~+ .-, ·.>:' ..... ·::.·:,:·. :1 

PxóV.iene 'de'•1()~'!cl~~~:s.¡~,~~~·l6lt{~d's {,:1~~\.ta1~tes en 

io·s ¡;u 1 ma1~ -~·:~~ ... ~·'.·f~((:~~-~-:{hl~,~-;~:::~:H:~¡~'~;;~~~~r;;~t¡r:~~·x··¿?~~t~º~-1 ::--ir-i :i~--·-~ ·. t ;~vé·s 
. ____ · ·. · :~ .: :--~<-~ :> ~/!_:g~~:;•f.~·};>-1 ;·~::-~-~t~?f:.\~.i~'.-~l~i··;'::;:;~-;~-;!t',~::::_.;.,~";~::<T: ~-- ·--.-.·-_·. _-.;~: :.-. . ~ : 

<le los bronqui:_olo's•·-:t."eTnlinalcs~<·es.t_an ~·,grovemen t_c'.:,ohst rui Jos. 
· ·:· '. ·'·~--- .. ·,.-:~: · ·!.:~:_~·<:(~'-ó.~:/·?frh·~;;:,f!~:~~f':r;,·~·~-~\~'.0:L);:~~·~:{/fr~~::~~~~<<-:,:-> .-:;:.:;.:. ·::· __ · _-: . 

En segundo-, 1ugar . .'gran.: .. par.te:·del'/-pa1·e11qu1ma:-pulmo·nar esta· -

º''''"1"•,i•::i\;,¡¡~~~~111~~;¡~•··· 
La· mayor pa.rté:/d.c,;clinicos\'.c.l"e:i;;n:,zqü~;:e,V:cfisema cr6n i 

--. --' '.'' .. (.,~-', ',:~~·:'i•.tí ;:~;i .. ,)'!_~~-~;t~~;~.:;~'!i_t{i.f::~-~J:i~~~~~:~:~ :,:.:\ ;'~· .:- _' 
co empiezo "con' una.; .. infCcc_i611'-~'ci"6riié .. á:\ .. de;;~,1·os ~··pulmones que -

· . --- ._ :<:· .. :: .. <: ';-. :· ,._!_.·, .. ,;.-_(;·:;:::·"·:;>:-:;1c;:<!:;;,~/Y'.·~\''.~~~:,~~y!~:~~:;":~1·}~~~-~:-.;._·.,:::::.:- .-.-:. -: 
causa b1·onqui'ol i t1s ~'."o.--~ Sea };in fln~a~'i.6_11~3,dc: 1 n.s 11cc¡ucñas - - -

~ ----· ._-- ".. . _,.. "-:-.·· .. -.. :'.t::::.':_i':'~:::, .. ~:s.::;·~ - .. . 
vias 6creas ~dc~los,.pulmoncs~:-·Probablemente esta inflama --

. ' .. _._•- .... .-_ _. '·~"-"'C:..··'"• _._ .- -. -

ci 6n . incluye· tá.biq~i~S · a·1 vci·ó'1·~·r·c"~: .. _'):::d·J~t°'-i~uye muchos <le 

ellos, ·o la obstrucci6n n la ·e~p-f"i-~~·i.:6n· p.rovoquc un aumen­

to de presión rc.spirntorin ci 'los al\'eolos que 1·0111pnn los 

tabiques alveolares. (7, 9 y 11). 

El cfisemn pulmonar suele empc:ar n trnv6s de los 

anos progresivamente, la persona sufre hipoxia e 11ipcrcap­

nia por hipoventilaci6n de los alveolos y por perdida de -

parcnquima pulmonar. (S y 9). 
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El rcsul tallo neto. <le todos estos transtornos es una -

sed n:rolo'nga~a y ;-Sr~,'~C_'. de··: a¡rc· .. ~-q~-~-·.:iJUC.~~ .. -:· d.üra·r.-·años hnsta 

que I a hipo_);_i-~- :-Y: i--~-- ·11~¡.;erCapii'i~a:··1;r·o~-~é:Cil,::-.·1á··- inUer:t"c, un pr!t 
-.·- .. -.- . 

cio muy alto pag.ado p()r.fumnr •. '(7:, jo:.y.í'1f • 
- .. --... _. . ,; .. 
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B) ASMA BRONQUIAL: 

Es una:: en f~~~e-~~d ca~n_ct._erizadn por cori tia~ci6n de . la 

musculaturU :fiSR ~-e-. --i-o~·- broÍlquio~ peri.f'.ér_ica·s de ·1a_.-11\uco-sa 

e hÍ.peTSeCrc'c-i6~-·-· glntldt.ilar debida a hir>era··¿t·i_;~id~·d ... ~ un ª.!! 

tigcno ••. •cs~ /)' BJ. 

' >' -. :' -.- ·_ :- .. :-~_·,' ---.-'. 
Ei ~smn ~~. ~:n·ri. respuesta anafilacticii .:n:_·· 1a_ ·_rca'i:Ci6n 

Ontig~nO __ ; :~.~:~-~_¿_u.:c;po_ ,que_. Se r~roduc;:~ 3 "Jlf~~ ... ~-i .·'_de!; ,<:1:ris: Coi1Uu~ 
' - ', - -- .. · .- ';>•'' .-- .• 

tos :b.r~flc\u_:tOi·e·s ... ES. \t"~CCsa ria · ia -~- cX-fste1l_ciCf;'._:tl·C··-~ __ Uil·:· ún ti gCno 
. - f .. ' ' .-.-.-.-, - : j -

·que- ac_tue;.-·cOTil~ ·:'.a i:c.rgen_o;~:-riara -qti_~---: :il_f\~-~-ü-Z)~-(i:->rlti~t:tcliC:;r11os_· en --

el -:·arg~hi_S-~ci_ --.:~·uSCeil t·i b i c·--_q\i_~ c. q~·~·a ~.:c~:~:;~,~~·{~·i:i·~~~-:J·~~-~:--- ri'._ :~1~ -n ue --
va _.~i-~~~.~.-:·.~ "de.·"·-.;t'·;· '-flQS·· {7· 'S) ..... ~--·"~-'.:·:.\;:.,;:;::··~--~·:.::.:.•.-, ·- ·· ·· 

· :>:~'.~J-~_..·,1ge ·;·'.- -_ )' _ ..• _:.·:.: ;~:-/¡~_;_.':~~::;:.;:.~f-:::~~~>-~~:--~-~- :·.>'::;_..:<·: 

'_. -~---- ,::. _. ._;·./:':; ~ ):·, ;~:·:._:·~--:.: >':· . <·;-- '-~~.-~_~;:\'_-:--.~ '}l.~,t~~~(~~;;{;[;~;~~~~~:'._~':::'./<~:-.~-'~-, ·-~ ':.--
. .-ES ~ i ild fs.pen·s a ble.:_· e 1i-.t e·rr·c-no/Jnriú.111016-gi.co:-:;·a·de c_üri_do · p a_-

·. -, .. · . '' ' '- ... ;_'_.- -~-" •' :·,.- :,·_.,:, >· - ::,-·'. -.. ~._/;~.'~.:_,f'::_.:~;-_f/7:::f:j·:~~~tft)•:i~}~~~'.>if-:\;~_:_ .. ;:, ~-:-,:·,,- ·- ' --
r n deSar.l'ollnr."el' ,-fen61neno; rismfitico ... :·:El.:-'.,.ífSlnó :-tfenc:· dos va­

.. _ -. ·. -._-_-:-.. << :.::.'/ _-~-''-.-'°-··(::·:··-:·;-.:·_._:>··:y--~--'!:,:<·~.:-.: ::~\-~~-_:-~¡-"'::~.~.~-~~~~i.~f~<I~~?·'.iJi_:;~t·/·._g::'._· .. · ... : -- · ·. 
r~-ables ,- _un a :-cxt rins Cea· ·cn .. ;::_~.ond'?~;.·c::1.·e_rge_n o's;:F~Omé> ·;el polvo ·-

c~s'cr-~ , ·-·p~ 1 ~ ~-~-: ·.:~S~~,~ ~~~~; ~;· ·::~·~ ~C::i.-i;I'b~¡~:~~'.·J::~ {;:J;:~~ ·s-'·.-:";~~·-~~~ sc6p i co s , 
. '. ·'¡. :,·-.:_.;--·,:~i·::_:_-/:/_:_;~_~;:::.~·::-:~~';;:~~,>~,;;;;:_;~,-;, /~:~_:'.:-:-,._ _. ·-.- ~ 

a~ i Como 3.1 i.Tne~tos ·· q·~-ci' de sencadcrian·: el~<f eil6mcn o asmático. 
: ·,;" __ , ··.:: .. :-.'.~~'._' .. _//,;:~t{i'.:':::-'_~_...-_,·:.'::/ __ --'· -

Y el nsmn intrinscca que :r'e_Cono~c:<.lll}-'._::fnc_·tor--ntopico o her~ 
. ' . . i ' ' • 

di tn ria predominante· y , s·-c_. ~~,S'~i~· ~:~-~C-i_~:p-:; l.)·a~~.- ·1-n f ecc iones ha c~ 

tcrianas o por administraci~n--"t1c-;:rocd~,c~1a~ntos. (7, B y 9). 

Se han anotado como fucto-rCS <lcsencadcnnntcs del fc11§. 

meno asmfttico el aire fria, el ¿nmbio de prcsi6n barom6tri 

ca, alteraciones psíquicas r el esfuerzo. (10). 
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Pa "to gen i·ca~ente -,.el alcrge~-~ e_~~ -1_:a. gTan -.~ayol-ía_. de- los 

~'.''' . '; . 
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de los casos de asma y el agravamiento de los existentes. 

EJ1. al~gun~s épocas del afio cuando eXiste mucha humedad o P2. 

lina en las plantas a.·:si;. se .. prese1i"tnn cambio.:s bruscos de 
- ., ... --: ·,-.- ·,,:,,. 

te·m·r>erri tllr·a'~:·)<·· ·~·1~·~·-rece·n~:·--má-~:: in··re-cé:iones'\. ~.esp-irUtóT:inS-, · ·-~-~- -.. 
. . _ .-_;. :, ' ' ·: ' .. . : . ' . _. .- - ,, ... -. ' ' - . .- , . ' 

mentan >lº,~-·~-~~~:~:i-~~-[~~f~ ?}os enfermos ·]>re;~ntan e?~. m~ 
)'OT frc c_ucn_'cla ~~y-:-.-máS.-:·s'Cvcr id_ ad los·, n1:~-(¡~-~~:. -_:; ( 2-,-_ .. -~_-, ? , . 8 .. , 

·, . ,. i •··--'·• ( .. ,.' "·/···, .. ,_ 0'·;'' •. . 

10. 11 r 12)": ·-.. ..·-·· ._ 
--: , - .. ,.~· ....... ' - - --- ,. 

.--,· 

gcne·~--~i-~nc1_1tc)'iO:.· Í1--~_-cc:· de~ 
' '.'' 1' ,. 

· puéS ·-de ·u·~·-;·_:·;~"~:~-:dc,._--;d·e:: m~l _· asmá t i~o ~.-1~~_'cJio·ng~:4~.~-,<ft.·.;_iri -·--J~c~iop --· 
. ,·-; : ., .- - _,._ , . ' .--· .· ..... -

5 ia: ._---s .. c:"'~Jl'·cUCnt·r·a·;· ta11o·n·:1m1·cil·t·a · ·de·:;:_~-~-S< bf?~<i'~~·Os;,: }1C·que-nos c2 

m~ '. ~~c-~~-;,.:~'i·:~~~.;.'~~'.~--~~:~-'..?~~:_¿'.··,:··.::~:~~-~~:~;Í~~~:; 
. '\• 

-_; .' .. 
. . -,, . . -.e.-:_: .- ~~ .. 

.. -,--

marcan las 

Micros'copic'arite'riiC"·~.--se·: Obs·erv·n ·:·ü·n·-~.aiiincri tó ~n el -número.· 
...... ,.; : .. :-_- -.. .-.!.:.-._-: .. .-.<_:: __ ~: .. (<_;-,';·.;,·;:·t-\·''·:,:<-;_;:: .. >'.'( .. :'._· ... :· : -~:-· .. -:- . . . 

de· cclul.a_s_:·,ca~i-~i-íorme·~ .. :' :l:~s ... ·.·_.:c_u_ol_e.s -.::en -:_sran. __ par.te._ rcempln -
· z an. ~._·f¡~-s> -~-~-j_~-i-~-~-~.'.:¿~-~~-~-:~-~:~'.s·-~:b~_i·-~::~-~:~~·i_·~.'~'1. i··~ ¿·.-:_~~-... ·o·~.sc-~va _tafil ~ - ~ 
b ién .- a~lneh\:-~- .·c6~~-;'i ci~·-~abi'~·-:~.'.c;~, --'ei ~--ú~C·1~0 ·,de cd.1u1 aS· ·seer.eta· 

ras d~ ·:~·oc-~)-. ~-~-¿Í~r~C~<l·i.-~~~~Jl·t.~;;.~_d'~··· i:~'5;:_-.~·c~¡;~·S_'.°':SüPc~_-f i.C-i :i ies - -
e 

del cp i. t'ei-j o· bro'n c\uiai\·:~Cn·~_r_o.~·a.lñ,fCn-tb·_:\~de:-;-. fa-.-',meu1b.1~a·Jia basa 1 

: º::ª:"'.'·::c::c: eq::c::·~ 1t::E~ rif ·t~0ris~i~tt:: ::s :::::: :: 
bronquial se e11cucn~ra hipeit~~--f-i~~~:~-~~?d~n:.~ .. f-~CC:iicn'cin se en 

' . , ·<'/.:_~_ ~; /,/-:\:c'.-<f-':;~ ,.-:.:-/:.~:---. ~-.. :_· ' . ' -
cucnt";an s Í gnO~- _hi~-t~i:6·g·~CoS' de: :f~ f~;~c~:~~{-:·:~-~-~-egada ~ tan to 

en los bronquios como· :e·n· -"1o_s_ a1·vc-0·1:~:.~-·. <~C?'~-~··::.·5 ;-':·_7, 8, 10, 11 

)' 12) • 
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La enfermeda~ reconoce tres··íorrnas clínicaS: crisis -

•.,· 

. . : - ' ' - . . 
' ·-·:- - '' . 

toria que se manifiesta por cxpccto~~~i~ri _puiulcnta y co11 

mucha frecuencia fiebre. (5, S, 10, 11 y 12). 

- En el asma cr6ndco el enfermo continuamente prcscn· 

ta las molestias que son las mismas que se han descrito, 

pero con mucha intensidad, habitualmente se encuentra bajo 

tratamiento médico en forma continua y cuando lo abandona 

se exacerban notablemente sus síntomas. (5, 7, s, 10, 11 y 

12) • 
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C) TUBERCULOSIS: 

Es unaenfeTmedad·generaliziidn, i•~fecciosa que se le-

la ·y. 13). 

,~:;· <.'.:'.'; 
;~- ,'. _, 
··.)'· ·,¡' .. · 

TER! UM. TUBER.CULOS l s "que~ e's'/ifn·'' bacilo';''iki'do ":alcohol' .'.TC sis 

t º ~t ~- ~ ?/r·d'~~i2~~'.f~¿~~~~~~t~~1:*J~t,t~1::g~.:&gff ~~í~~~~P~rf;~rr;;\~:d~::;.~:J:i~~: ~ ~·m: ; 
._. .. · _-, :.>. ·: .. 1, -i,-'.·.-_~_,_;-:·~~-~:._::;_~-v-;~;~~:~<e:.::~~¿:~;~~~:;;;:~í~:t~;,;6?-;i~!'~·~:7J2-:;t~ll~;,:~--(·~:;;~i{¡:::~·'.:::;·;t~_~: ~-- -: · ·.·, - · ·. 

b Te e 1, .~IUCOBA CTER IÚM ;iilOVÍ ·5(¡) tii {\'¡, 5',''.f:i~7.}'8c¡r9·{'"y)'/ f 3) '·; 

·· ··· .. ·.~ .• }''it'M~N;,~~!:~l~j:if fu~~*~~'~l~f ;¡~~~;i;~~11I:;;::·;?'/'. ·· .. 
·: íB: crifcr1neda'd-._ .. ,5·e.>'-trarism-i tc·;f.dcl·t~-hotnb_rc :;-c·níCrmo_ iil · hOm· 

br e; s ri ~~·¿.: ~-:·:c~;~~-~¡~-t~~~~;;;~¡t·~;~:·::~---~~::,~·-i:~-~~;~~~¿:~.~~,;~ s ~-.\~ ~b:iii-~ u 10· s-0 5 de -
.-· •. ,.1_,;-1¡¡- • 1'·, • ." ... -.,,-·, _-;."'. ' --- •. 

. Pel---tl C::'dé:',_:_.~-~i':_;'.'Ji_-~-~~:-~i_d,·~·~-~::· p~nrri:: -,-fCi;'i.St' iT.·_.:i'if . .-·acst TUCci6n en z imá -
. .; -- ' :•:- . 

· .t iC_.a -~~J1i~,ó'.:'._dC,: .. _~_o,-s- .'1nac_T-.o,Í_as~.s. ,~lia:y. ·.P~~O~ ife Toe i6n in tTaccl.!:!. 

. lnT;_-i'oS_:,mac~·o'f~-g~-5 ~~e .. ~ei1··_}~:---_10_s ._b.Óciios proceden a multi­

p_l"ic~rsc, en forma extra Celular o d_cspués de ser i ngcric.los 

·,por otros macrof~gos, de nuevo se· 1,roducen extracelulormen. 

te. (2, 5, 10, 11 y 13). 

Los pacientes que se recupero <le forma natural Ucsa­

rrollan inmunidad medida por celulas y en caso <le rcinfcc~ 

ci6n poseen macrofagos con una CO]JOCidall mcj ora<la para <le,!! 

truir a los microorgnnismos. La forma más común <le infeE_ -

ci6n primaria producci6n del complejo primario c1t1c abarca. 

(5, 10 )' 13). 
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1. - Un foco d~ .infccci6n en el área subpleural ,. prob!!_ 

blcmCn'tc en el· .. siti'o _d_e :implanta.~i6n dC los .bncilos infcc­

tantes. (5). 
'.\ ,·· . 

· .. z. -. In~efve.~c~~;_,?~,~·}·~;~ Ü~á~~dX\~r~:.f,i,~~.tin~s··· region~ 
1 es . qúe .. dre·nan1 ·cl'~'-:'foco.~'p_l'.im·nr_iO:~~-;;.En·-.:_la ·.: n1aybr.ía·· .. Ue ·los .-·ind i 

. . -::_ .-·'<·:::··.<:·_:. ,;·~. ·:··: -.- r.' .-;':.::.·::>.i;;-.,:::,_•:/:,,:15:;.,"·:~::;:·,:·~:/>:~r.'t;~::~\:··.:::;,"~f:~:·:_.·.(.':::'\:\::_.,:;:~::·.:;_; .. :,.::·_·.- .:·::- -:·,.: ~ 
V iduos _.1 nS·:'·-iri fC'ccfo'ric"s.<·d'e snpare c"en \:;en''(fciinla · .. C"x'p'o1ltári Ca· sin 

· ::.· . : --' . .-: .. __ ·.::~;<; __ :,_ ·.,-_. -~_::·:-~~ .. /!Y>5: .i:>?::~ .-i,<,~'::/·-:1:~/·:_·~; !::_\~.~~·'~-~~~·.;·,·~.;:~J~¿;~.<'.~~Y{> \'.:i ._-::_:: ~ ... _~·,: '. . .-.:_,. • . :. 
produc1 r·' s 'into·mns.(·~'.}Jcro '..en·< al_gu_nos· !.suj e .. tos )]luede_:·ocurr1 r _ 

'-. : --.. : ·/ . .' -~ '":'._·,~,::< ._ >:-.~ ,-;;_::; :·~.::_-:'.-: -: .:.,::.--_,·;¿.~::: .. _ ,~_:_> ;:;,.:::,,~-/~,:-~·-·:: ·.:;~~'.f:',~-':h:;,;j:>::-."i/\:•:.'~/):_~~.:>"-.:~~.:-,:.-.. ::,';· ---~·. - . 
µri o· in f e.cc·.i 6U·:,··,J11li S ~ gcn'Cro l-i:z·ad.n~~·)•n;Y_s}?n:'·0 }J_or?p_ropa·ga c i6n.~.: <l i .. -

.. · ··: .. ,. -: · '. : · - ·--: -,- .... __ ·?.:.':>> '.;·: .. ;;:.-'<\::-;.~'.,>=~~i.-.~~.f~:-::'/, .. f'~}-~::r..:2\j/:.:· ~:.:·_:).-·:;;·<:.,~.-.,, ... '. ... _ · - - ·'-- ·. 
recta cousGndo · bronconeumon.iñ.:'-'tú_bCT:~_\jlOs.o-"."o·~.:--¡1o·r:Lvio: ¡¡~i1l.ilt,e. 

:;::0·:~•i·:·~''.0::~º 5 ~ú~;":~.1~~~ftffif i·~r~;~1.{~~~f·~~J~i~;~~,u~crosos · 
,.,e:,::,:,',,--·"., '·,:,!. 

. . ::~.:;:~:'.:'·:~;, :·;:::':~:~;~:··:·¡;~-,~::::i~~<·>. ·_--.·' _: :~.'::.· 
La infección ·¡lrimari:f'PÜCd·é .. :T>r'OducirsC· i1or via intcs-

. ·. -': .. ,_ - ·:::,:~·-·_:.:.'-:<::(;_~·~::,:"·,:'.).'2~·}':.:_'.>:·"·~,:;iy;);~¿: -,: -, . 
ti nnl_. s i __ .. se ·.··.in __ gi~r.e_.-·::;} c.ch~f.'.~.i~f~'~t_ií~a-·;_·.'< La::: Jl1Drta 1 ida<l por tu-

berculos is J1a ;~~~_fti:~;;~~·i\~,i~i~~}f'.~.;;~~p~~tantc a mediados -· 
del _s igló __ ·- po'sado ~,'_:·,;1.;o·.s·~::in d.i_ce_S:.:~ae;.;a¡lnri ción son también co!}_ 

:· .. :- _ ·. ::--.~~;-. ~.:;.·}-: .: :~!,;:/,~\i,.'t,~~'.;~i}J~~·~'(,:i\'-~~j~·1:~~z·~!·i/;·:-~_:-:-::-; _:_- - ·. ... · 
si<lcrabl~mente·::~menorcs-;:\:-<~J:l(-1>.art·icular en los nifios menores 

·.y lo.~ ~it{t~tt{~~J~~Wf~r*:ag\~~·~~ai~cntc dos de los grupos son 
suScCpfiblCs'>fili1~ .. ~'.ln>·ac,túal'iOnd la· tuberculosis se observa 

·' .;_,<:./·;~::::.,~::¿t;.,~·.;.··:;_"_;_ ... :~·:·'~·.:-_:_>: .··.·. -: '-, : .. 
cada~<lta;~fii·~comri··~~i infeccien del anciano. (3, 5, 9, to, 

·•:, > _., -,«. - ~' - _,,_-. 
11,. \12 ·. )'/í ~y:;.' .~.·. 

···": .-

·La;'tuberculosis primaria es la fase de infección tu-­

bcrculo~a que sigue <lircctnmcnte a la implantación i11icial 

<le los bacilos de ln tuberculosis en los tcjiJos Jcl org~l-

nismo. En la i11fccci6n prin1ario, el microorganis1no tic11c -
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procedencia obliga<lamente cxogena, y·la vio de entrada es 

el aparato respi ratori~ ·. }lCl'~ i>ue.dá comenzar ei· bu(:ofnr_i!l -

geo o intestino coma· ya __ ·10 'JticnciOid1JnC:)s -de ·1a·~_: __ .i'n-gc~t_.Í.-6n_ de 
.· .. >. '' '· 

leche contaminada.· ( 1:, \-_9/_Y ;'-; ;3)'.i:~:_;/·-~~-?:·.-:-:·.· 
.. _., ·' . ". ·-,~--- .: ... : :.: --~ .: _ .. - - :-· 

. -: .·. -· .. · <·-. :~> 
; - . '. ,, '. ;i -

La .t,ubc_~~.'~.~~~~-i;~; :~~~:;:.;·~:C:i~~-~-~:~:~-i-~~:~?~~~Í_~_·{~·.d·J·~·io·: ·o' ·secunda­

ria;· e~ 10 -rase :·-d-~- ·-.inrC'¿C-i.6.ri ': .tu.bCrc·~iO~;a :·qu~---_:s'igt~-~ á:: i·O - ~-
:.: _ _,_·, ·. ;' ~-... ·.<, ,-'.! • - •• ''. -. - • ., • • • .,,..,,., .. : 

rcnct i VaCi6Ti. de -:10._·. tubCr-cu~_~S~~ - P .. ~·i~-~-~~i_a·: ·.o: ·"in . ·re i1i fe ce ión. 

de _·un :--~uj Ct·o-~: i>r-,{~.i'~_1ri'e1~·t·~:;·_~_X1~.ti~_s~-o-.- :e 1 ·~··\s'~ :· ._¡.;:: s ~ _- 9·,: 1 _1 y - -

1 3). 

En consecuencia los bacilos -p"uedéfl. t'c·iler_ pl"oce<lcnCin 

cndogena·- o cxogcnn. Ln tu_bércUlosis de rc·i·~-'fe~~:i.6~ :o sen 

secundaria· es más Írccücntc-•. 'c-2:, _.5~_-:7,- 11··, ·12 Y 13). 
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CAPITULO 11 

ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES 

. . . - ' ~ 

A) INSUFICIENCIA CARDICA CONCl~STIVA: 
: ;--::·_:;· _·,:-: -- /:>;:~··_ .. ·-.:-. 

La insuficiencia··; c~-1~d~i·~·c"a:· es·:· un ,':cstádo ···f'iSiopntoi6gi -

ca, en el cual un fluiC-i'O'iiriiú'i.Ciito';·ca·ra"!ncO·· a·na·r1íl·a1 ·es ·re!. -

ponsD.bl e :aC .. __ 1a·; .j 1-i'Ca·p_áC_iaD.·d· :·_del corD._'z6n J;·a Í-n .·.bombear. la_ sn!!_ 

gre en i~ --.p·1:,~-¡j~f:~-i~6;¡-· ... iici"Ct-~ád~ -a 1 a~- -_n.éCc-.s i dad·ci:~ a<l~cua<las 
de 10~.-- t~'j-idi~':·'._· se··· '~Oni;iest ié>1l·n c1: _sis.tC"ma.;· ~~-ü~-·h;:~·n a·r . o ~1 - -

circulatorio,--·o ·en. ambos. (8). 

> ~ ' 
' ... - -.- :.; . ,, _. 

La insuficiencia cardiaci:ii~u~~i4~~sc,·asocia.con sig 

nos y síntomas de congcsti6n -\;~-5~~{-~--;;/1;·J·J:.·k~n·a~-;~:··1·a derecha 
' < • • :. '• .,, ..... ~ ... • • .,,.,-:-. ·, ' '. 

comunmente exhibe signos y .s.i.ntomns:.:.~.~-:.:C .. o:J?.SC7i_ti6n si~témi­
ca venoso y capilar. Ambas ·puedc:rl::-c:i_.CfS~~\~·;-~ll;:lrSe jn<lcpC!! --

. ;:· 

<l ien t emcn te o s imul tári camcri t·c / :-(8 ~'.·.(s)·'i .. ;< __ < 

El termino 11 jnsuficiencj a cardíaca conr.csti va" se re-

ficrc a la combinacióri de las dos insuficicncjns, <lcrccJ1a 

e izqujerdn, y habra evidencia de congestión tanto en el -

sistema nortico como en el pulmonar, (i, 8). 

El corazón humano en conJicioncs normales funciona e~ 

mo una bomba que abnstecc a los tejidos y los 6rgnnos del 

cuerpo de la sann,rc (conteniendo oxígeno )' nutriente) sufi 
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ciente para cubrir_ las necesidades metabólicas. tanto en 1"2, 

poso .c~mo· __ dLÍran_te .C:l ej_e"rcicio. \'isto como· una bom~3,·_.cl_ • 

coraz6il .. hllnia1~0 ,-es. -admirable, i10 _sol~ j.,~! .. i~_: __ ·l~'abilfdad:' __ y .. -~!!_ .. 
pide: i_con ,-~~;-~··::,_S·e:·~~j-~st:a_· a- ;-_lo_s-.\~'~·riable_s·.:_r~q~_er.i_~¡e~~:t.~~ ~e_~­
~a b6:i i.;~6~'- · d'~;{·~-.-:~·~'-~~,-~: i 's~_o·: s3 nO ,: __ :~_t-.a~b i:~n--_,,·;;o_~q~i~~:~~--~·:_!·:c~:t\:·~1~ribi Sl -: 

men·te·_··:¿fU'ra bi' C ):-'Eí:-·:·cci·ra :'"6n, ;i i ·t:ern1ní~·nte·-;-,:~<l-~:r,~-~'(t~-d~>-1t1···:-\~·1 
' -- ,.,._.• '-,' e,• • '. -.' ··.; ,., ' •', ,_,•:.,' ', -

da;·:· __ aurlq'Ü~ :---~~~l:bi¿n, pú'ea·e ser nfectgJQ_:-por, un···.b'~1c-n':-rlfim''ero. -
- ' ' . - . ';' ' ·- ..... _,_ --

de trnn•tornos que lo incnpacitnn'.pnr~: fun~:·~onar ndecuada­

. mente .. ·(8_¡ 9,:y' __ ll); 

Es-q·¿·~:_-_:'~-:i. : i ;·q_~-~'.~rdo·: 
·t~~- J;~_Ch·~_._·c-l-1ril--~~ --sc-_3Cen·t~Ua -debido a·:_quc ·e1---v·c~tri·-~ulo- iz­

q ui'crdo ·cs. iná s vulner3bl e_. á> ~~~-.~~'r·~-~·~_n:_~_d-~:·:·;_----:~.· --~-~-á_n_~-to~~~ _os - -

qu·c---~rC.~t-nn -~~~- -~péir-te .. de ·-s~·J1·g-rc·;~:·j;-o··r'.~·,_i'Ci:_·--_ta-n~-O~:cs dOndc -.g·c:.. 

nern lnlen te se- obs.crv_an _ 1.os :-·Pr fJi1-~·:ra·s···_.~ ~ iúl OS __ de, --_i.tlSµfic-ic!l -
,._ .. , -.- :· .. ; .. _- . '_,-' 

e ia ca rd í'aca· va ria, a·~-Sd~'.' .. :p-ri--C~iC~t(ó:~-~:c·~~-:-: ñlail-i f'e s t-a~i'OnCs 
. - .. ·, •. "" _ ..... '. '-.-- .. -'\· ··-<--- ... -.: --- ' - - - -

clínicas moderadas que sO:rame~~-é':S~~-:-pr-cSCritan con el es 
:·- ----··'.- -·-:,".'-_:-.,1:·:..:.- i·~-- .. - •.. _; '· -.. ' - '• --

-: -.1._¿ ':: .: •. _- .. -'·---:-
f uc r zo hasta casos que se· pr~st7n_tcn:_SiS:n·as -y sintomas aún 

durante el reposo. (8) ,· 

Es:os pacientes tienen un riesgo n1uy alto durante el 

tratamjento dental. Puede ser ncccsnrio madi ficar el plan 

de trutamiento para adoptarlo a su estado de disfunci6n -

cardiaca. En pacientes con una insuficiencia carJíacn muy 

avanzada o en moderada rn el que son so1netiJos n t1n strcs 

psicológico, fisiológico o ambos, la insuficiencia puede 
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asentuarse y .ProdUcir __ un· _cdem~ ·_·agud_o pulmonar,· en _el que ·­

se observa: ~~Í'.l :''d'i t'id.Yl'.1:'ii'.d·'.~r-e-~i>'i r:a_t-O'r.i a. cx·t·~·.C?md"~:-:. Esta es' - -

Lá j nSu f ic i Cn'.~,~--J_.;;:~a·;~·~-~:-~ª:~:_1,~~;-~~:iri:·_--·gCri e·ra·1 
. .- --~-::,-:_¡-~-:·-~'(,-:·~:·:~_::~; ~-· '~:-: '":···_'f,,_::: . -- -. -. '. 

que se instala con· ·1cnti tud.:·.· .. y._.fob .. ed_ecc_,_; a __ gran 

entidades patológicas que ~}~~{~í'i.:·~~ aparato 

es uil estado 

.variedad ele 

cardiovasc.!:! -

El odon· 
. ,',; .. ~ 

tologo sensato nunca· ·acbC>colOi:arSe- en situación de tt.~ncr 

que tratar las etaptls·,:~~~,---~d.,~·-s_·~~~~p-~~saci6n final ele una insg 

ficiencia que venia':·,~V:oi~'~ioil.and_o Con lentitud. Por lo ta!!. 
'·'.· - -· - --- ' 

extrema, distcnc).:-~~-}~d~';/-1'.as Venas del cuello, edema despre­

ciable de ~a~:- cn·:¡~-t~\;.''Ja·d~s _inferiores y real es en las bf!. 

ses ¡}ulmo~ii_ré~---~~-'-.J"-k-::aus-cultaci6n se les debe cn\'iar para 
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tratamiento m~dico, postcrgandosc la asistencia.dental ha~ 

ble. (6y7). 

dos·, - p~~.:. i·a-·. g·c~-~ra1~·ca-ri·<u~.--(f1ÜTc-~·ic'f;~-«::.:a·i·~ta· hiposodicn y -
. ' -. ' ' -. ,. . - : -··· ' 

--;·-,; 

un ·digi t'al iCo; _ se·· Púeden·; mn:ri:c_J'.~,r-.-:·_·:s_i:~-: ~-fn-Sún pCl igro en el 

ambiente de odoniología.:· Ei:-_"p_~Ci:~.n~c bien compensado no se 
, ',- '. - ' 

descompensa de pronto al ·s-omet'eT_Sé.· ni ,··s-trcss del procc<li -

miento dental, a menos que _se··: sobreagrcgrc otro problema, 

como un infarto agt1do de miocardio. (1 y 11). 
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B) CARDIOPATIA ARTEJUOESCLEROTICA: 

La ca~·d.ioi;~~f·i~·.- ar·{'~~ioe.~ci~~·o~-i~~ ·. s·e- c·araCt·e-riza .~na"'. 
toinica~-en t~ · p6;~-::_·:-~:~,~-~-~}J·~·-~-¡-~~-~~-i~·-,_-:d·c·- .·f~·'.5 ·.:'.a 1··t~~--i~~ :_··.c6~~-nt1~iÜ's 
seguida· dé .:at·rOíi~ --~·-;;_~U'e:~icá: .)··::· rib-~b~:'i~;:_'.-~i"el\·~~.?_~-~-~df~<·'.-,_E~-. 
tos cambios ;ue1:en .---~·:¿ofu-~O-fi;'.f~:~~--!: -d~';t'.iib·~·b·d-~i·t'.i-fi·t:3.~·:t'an ;.d~·-gc -

- ·. --. . • : .· <- ;.- . ·~ --. --- - -: __ :_;.'. __ --~>{', }:~>: ~::<:r.:~:/::-~:-~> :._<:·:~::~.,:~: :. ~:>': :·:: ; .. -,_ ~- :: 
ncrat i va ·ele las val Vulas.·: crirdía'cas·.;::;-.. _-( 1 l;-~_y/,, 12');~-~·;:;-._.:_-... _··:..\ . 

· · ·•.··· >;): \'rWf i.·~.~f~i\~~~,I f~12;ir.i:t~xÁ~~:iT · · · ·· 
Los rcqu:ísi to. s .. anat6lnic'Os.:::P'afcigú'Oinic.OS)-·'de::.:-1a· ;~_.~~'fcrmc­

., ', • • • '.-'·>:··.'.-~;:;/"~-/:·;:,,:·,:,~; t•:~:'t':~~·:~·~::_·~~::,L~,\;~'.Jl{'.~'.;~'::-;.·:~;_:~~.:. :;,--::::',~.:· :._-~~:. '_ 
da el son pa rt icipaC·i óil~·FnTt.e'J.·o-5-¿·1eró.i1'éñ~rdC~t;;:18·s·~;:~ür:t"el-rns_.'.co-

: · ___ : <:: ·-:.:·-:~-.·.;f.';:~\"-l_:'.!j:;'.~i;-1ic'EJji(~::i:.f7:{~,;~~{S1'f;%~~tt
1

.:!i}:,:::~_./.J,:;_: ... ¡~:~;·:::·:>.~.: · ·,. ---- .: . : . 
ron a ria s y fi bros i·s :-1nioc.·a:rd i·c~f~cii'fus3':1':'.L.aS'i·dc··ró-rlnncioncs -

:_ . _ -·:· :;_- : :;::, _'\~~·.;'-~.,~¡_fo~~~~:i;~Ej'::J-~q;'.;'.~if.~.'~t:~-~~;~~~~~~!ii1fl.l{}~;;,i(0:~;,\1:<7;_ :·:, ~ ·, :: : ,:·. 
valvulares son_.' .. clatos:::~:fre:c:;u_en t.e_shper.o:~n_ o;"'~con_s tantes:. ·· (.1-1) • 

" '"";;,;~J~lJí(f llllí~~!j ;""º '°' 
el i fusa·, cléi ifl'tCn'S'·fdaél:'.mo'dc.?T.iidri··~:;yJ·a·re.cr'ii'.-1'.'l'tfS:·-·tres. troncos -

. ;-.-~" ->-~~?t'..t/.;:;:~~->':'j :};~~~'.??:\;~ ~:;:~&:I-~.i ~A-f;h·.~L~~:)~~C;~i;:~-'~~.f~'/ ~·:-;-'~: ':_: ~-. t-. ;-; .. : ; .:~· . 
pr in e ipá les; ~~::P:O_r;;,:l n ?.cl.*"_S~i:fi'c·a'cif?ii<;\.~:'l a-·s;,_art·e ii as·. plle~cn co!l 

· . _ · .-. ;_ , -,.7\:e ;:::e;~-~~ ;::~_;.~ ... -~:'i-:::.:_1:~:::i*<~::;;-~~,,~~·_)J:~;~~~Y?~,~·(;~;:-~~-~-_{\~ :·::- -. ,;, 
vcr~irsc -cn,-C.S_titfC:~ur8S;r;:r:1gÍ:~iíS'::;!s'C.i!ic·fatj~-~s-. a· un -tubo, re 

., ''""'; .. ú2k;~;y¡~~~*1@11~í~1!'1 ...•.. 
Ln- .cnrdiopati·a .ai-teriOCs'cl"c·roti"ca compensada es as in-

. . . ·. '. - • - · .. ': --·~<··:_~··--:i-:.'-_;,:c>}{).':;'.:J;~;~-;:,: .. ~,·--:-~>-/ .----·:- ·. ._ 
t6matica y· frecuente_~·cn_te.J.5.~/::d_C'.s~·~-~r.c'::incidcntalmcntc en -

,:';.-:.,,,.·, ... 

la necropsia. Su -proserici_á _ _.~S~ú~~1·c.~.::m~~-1lif,eStarsc por la nparl 
- . -: ~·;-·;·,~~ -.. ·-· .. 

ción insidiosa de des~.oniPe-nS~_.:c:~·(fil::.C_?rd.l._aca a medida que p.e_ 

ca a poco dis1ninuye· ln· .. 'l"_e~~~~~,'~;·'.·CÍ'ci: ~-Cir~·~ón. (5 y 7). 

En ocasiones· el ~~~icni~--~~·la· ins~ficicncia cardíaca 

congestiva es m5s aguda ~~s~~~s:~e un episodio <lesencnde 



2 1 

nnnte, como una: neumonia u ·ot;:-rn.:cnfermedad dCbilitantc. J.a 

insuficienci.a ··cuan.do se vti~lvc. manifiestn/ es inicialrnen te 

::.::::,:::i~~;¡~1~lllii~f /}i~:r .. ;;,, 
1!1· .ven t Ti Cú 1 O -~,;ae re·ch'O :;j)'riTC.ce-:\:to 1 e 'ra·y::.', i·a : . ."i1iS uf icicn ci n 

-. · -·- · -,_ _ :_· -~:_ .. -i~;_,_;::--~~f,-;1:r~~:;:~if~~;¡:;;:'.thlJJt~-~s~1:J~t~~~f#f-~?~~}-~iX~~:~ ·_-_;~:·;·/;_:.·? .; ·' :;-> · 
corona ~ia·_._:·mu"c~p:xmeJq_r_i~P<?rque·0,e,1,_·-s.1:stem? :- t\:.3ri'SVe r·sa 1 .. "es -·ca-

-, _. , _._··t·-:_0 ·t~~f~~í{~,~~~I:::~-:j,~~~;~-.f1ff~t\~:\t~ªZ;~~t\~~?~:-;:;:;+? :';·;-:.Y:. t·_ .. __ .. _.: ·: .:..- . , . 
paz. de.':Sostene_r·1~-1·a:¡:pa1·cd·{ven tr1cul_ar.: .. más 'delgada.'.;· Sin cm-.. '-: ._ ;.:: : ;<~ :.;:_;.:.1'.J':~·::,~;:¡~;~~p~~~~{f¡~ii&.~b1t_;{:;3.::~/:,~<:t~·:·~::~/ .. ~_~:; ~:·-· ._. :·: .. ···-~·<--- .'-" .. _< ":' . .', :. · .. -':_ -:::- --_ . 1 

ba rgó., i',firial_méri'tc:s:cu'nn-ºdCl';'-la'·:_;insuf-icie1\c•ia ·ventricular -i:. ·-

, qui~_'!~:-'.'.~'.~~~.'{~~~{~~:~~~f~á~~t;;iÍ~~~~:~f~:-¡·~;~\~:~: ··_es .. :'1'~1'~\;i t-~-b1c que -a par: z-_ 

·e-~~ ¡~:_:_._·~~:~.g·~:~~~~~~;~1~I~~'.t.¡:f~~:f·a~:l~-¿-;{;: ~¿.~e ~},ri ~--._ .. E~'.-. -~{i~- ~n.6s-~'i ¿º de. 
·-_:.· '..~:_~'~;:._,.,-~.'i:~=¡~~o«::),;:'.~.''~~:_:(·~,~:';;;~;_;'.;:_~~:,-:,·-;',~;:;·«{·.,·.::-..··,-:_.: • .. :- • ·• , . , . .. ' .. -- .... :... . ' 

ca rd_io¡j a t"í-n :tá i~tC-T.iO_e-s'c 1 cirot·f ca i. ·se.: :estable Ce.-· ·cas'i .. ·Seg u rnnlcn 

t~ cu,~~·~~·~;:i:J,;,~~~~~~I:?~~~~:,i~·~,~-~~·~-~i,~n~~ de. angino'·-d-~:\~~.chÓ·. ·o i~ 
f nrtO ''dc1~~i·-~-f'b·~·~:~:¿f d·~,-:-_·s·,~:- n·o _..íl-tij·;:_·::cs'_~-a~· ·c:·;·i-~i'=~-. n~~-·ci~s _·el diag 

nós t:iCO:::s_'~~:-.:-_~.-~,~-~·~·'.¿·~·~:~. ··.-¿~:~-~·do·: un·:-:,¿~fét-·o··:. cÍ~'--. 6.·d:~d ··-~~, an za·dn ,· que 
" ; ~ - . 

no. present-e ot.,-ll, for;,,a~ de cardÍ.opa;tia, manifies,ta soplos -

aort i~~\•º ~i;~~{~·f:: ~('i,~,~,r~,c~:~~·.is, ~1.~-c~~ocardio srá ficas 

que ... indi:can.- _d.áñ_o :·::,mi:O:é:i-r.~ __ fcD.'.:~:~·.L,a~:.-~~c_n.~_d i?Pª tía: arte riocsclero 

tica s~~lc ~ros:e·~~,~f.,1i~f~j~'.¡.rr~i";~~'~\:ante• inuchos años y por -
ú.ltimo. ~;-rci~-~."d-~~·:acsCOmp·enSáción~.r.car·drnc·a. ··sin cinbargo pu~ -

.. -.. '- : :_ ~-.::--:'.: _ _-f:::'-'.>:.J,\t;?._'¡:,.-~.1'::\;:;r ::-:~:_:~·'.:·~!;)-:>:. _!"/'' ~~ ,:, ':' L' •" • 

den sobrcañndi-T·se.;·n J·r'i tñii.ii'·?·ca·r.dínéa::: ·g ;·~-~-~ ··o in far to y e au ~ 
'.:·, ::·:·~- ·_:;_,:~_{ :·~·/{:_i:;~:<\;~-.'.~~:;j:~~;~.~-Í~ -._;-:}. , . 

sar la muerte .. (1. y .. 2):;,: ·,,;·:'.: ;;,:/ 
. -- ..... ~~:·;.:_:."; ·~:~\'-il;'.~;~¡,t{i.j': . .-··.\·}.·_··.::~' 

· .. :.'-.'"' ... ;.;:,·: ... ."/.' ·-- -: .. - ,. ' 
.- i . ·.o: .. ;·. 

Por lo gellc~a1·:.-_~1 ·-:··p-a_·¿·i·ent·e:-'·rr1Uer·e por otra causa antes 
. ' -·,-_~ ;.' ... ' ._ . ' . 

que la cardiopatía ,.3-rt.ciTi.-OeScicrotica se torne sintom:ítica. 
, - _ .... , ' , •' ., ' 

(1, 6, 7, 8, 11 )' 12). 
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C) ANGINA DE PECllO: 

, ;:_. ,.,. < : .. -· 
La angina ·ac-·j)e_cho·. se-'conocc c~fflo ~olor cardíaco p0;r.e, 

::·:: ':,:,:;¡i;~W~f ;;~;:1 ~~,;~:: :,:::::::;; •. :: ·. ::,::.: 
culo cardía co·:¡CornO.,-,·-re·sul ·fa'do~ · dé-i:.;·ci:·~.-r'é·ch·ámren'1:·o ·-.d~: ::.1·~'s·':-.a ¡.'·-· 

: . · _,-;- /l:·-_-.;_.·_\'-\~-;;l- 1:~·-::·--:)~~(,~r~> //'.'e:-:-/-.'.~'.--:.:':·: ,\': :.::.·;·-:,_: .>··.~ -'::·;·:: ~_: >::_~~::·.':·.:-~·_\'·'.: .• :;> ;_,;,_; -::· .. : . .- . _. --
ter ias · cororiS ria-·s ;-:~de i:i'. Vo'iüme'n~~-mi'nútOº;';·co rd l-ricO:.,a_umeri t ad O 

- ·;. • ·: • · 1- ·, ·-- ::~::i.-:;~~r1;:-::'.-~-7i~-~--:-~iT.'.,·/~_)f.::~~;·~::_r;t.¿-::~:~.:,.;::'.-{;~;/_,'.:¿(,::;-~_~\'._,):>0.'.-:;_-:-:;/:lJ'/:::!;;:;_:_:}_/_-\.::·:· ... : :·· .. : · :_, 
(es ·rué'r~··o·;,\ :.c_>.;·1:.t_ac_16n_·;·} .. comi ~a_sJ.-/·Y -:·_de;:.-.1 ~ .. ~_m.n >'P.r:;c~ rga -.: de :::t rn -

' .. :_.· :__ ,;,··:~;~5 J:-::";,Jif~~;~J.::;t:ll:~:\~1-S:';'( :/::.!,{:~-::·: '·:'?~::i\'..:~ ... ~~.i.;; ~¿'.1~'ii0}(::~;f.'1.~;-i-'.:.;~~~-:~~;f~'.~,._·,>· ( ' . . . ' 
bnj o, del,. co·ra·z6n:t;C c:c:>~.~~1~·n:.;'.1~~ "tvp.l v'"1l9p3._tin 1,-r,eumti tic a _·y· en -

. - ' " ~: ·: i: :~ · '}~ ~··-~;-:<- ,r;~· .J.: ~ • .¡;{ '; .:~r. '·l.;~:.:~\;~~~~;, -.,,~., ''.;:_..,_ · 
la lll pert ens 16n~ a rtcrial );.'« ( 1 ·;- · 8" y·,·12 }; '! :; ·: ,• · 

1t.'.~.¡~r~~ii~liiil~~1)i~·i"'."°"· ., . 
· chn s_ ·veces : .. ,tamb1 én~}° sc)~~re f.1e,1",e:~·:n\~zonns_«'::supe_r-f1c1nl es de 1 - -

, - i·:>~ .::~.'-~::::, :·,=.::· :;;_~·it.:::;?1::~~:~-:~G~;:~;?;-;;,~01~;~~:~~-,;~~;T.\,~ffY'.':::·_:~2~t:;,:Jr:¡,;~">:,,.,· ,. :·:_ <. ·.~-;- ~ · 
ciJcrpo ~ _".s.obr.e:_~,todcf:;:a'1:~'.br.:(z.o~.»·~:::,ho~b_l"_p·:-:op,ues to.~-;_'. El· motivo -

. : : .. -.·. -_ ~:-r:--·_"_:, 1L·;:'.~~·:··,i:t"1-:~,.~-~:--~~t-:~-o:~t-!'::{:;1:~,~:;:x:>:: .. :_'.~:~~.":<:,Xif.':1L\?\.~A;,·_:,_y~:-'.-< ,,, __ , /_': ·.: -. 
de, la.-, d is tl-.ibti.c'i6ri·':~.Oe';;·e~stc·;.,·d01ol·\~-'_e·s··~-t·qu·c;,.-:·ci:--.:cora ::6n se or i -

. -, "- ' _ .. ·: -~--.-:.·, ":---h~·";;:.·:·'.-~·:· (~:,'._·i:•>.1·· ·: ·.:.~ :_ ·~ .':" -_-. ,, '_:·f;-,: .. ~:;:·_:-~' -'.<. • .• ; .. -·~ ' 

g iiia · dtirnn tC.,;;1a:;_.'vfdá-_.- embri'ona ri·a 1• cri·:·elú'C~el_l(>',-.:- igual que • 
· . · _. -- f ::..~ _. ~.'. -.{,:.'~ ,_.:<:;::<'_.'-_;':'· ::· <;. :: .-~V:}.~,· .. ··· :_·~ -_-.·:·- _-.-'· :~-~·~-:-',7-:_/(;:.t:>~\~_:k'r::'.:'.'~~~~l;':·,~, :·:·-:.'.'.·~: .. ·:-:. -_. 

los ·br~ z~s,,:: por·::-lo;_·t.an to_· reciben .:.'fi bra·s'.':n.erviosas para el 
• .-- - __ ,-, _. . , • . . , " • _.- , -·- - • c.>". ·---· ·' ,-, ' 

. ,, .. " . :~·;,':. -·. . . . 
dolor. de :.-_1 OS:.- mi"smos s·cg~en __ t~s: ~c. ·.1 a mC'Cltilh;>es¡i1nal. ( 11) . 

·: : -; ' :.·:<·-~;_:::; .-;.~~; ·:~'_: ... -::·:,C,·_'.1: _ :· . 
. - . :·-.-,· _ _.- .. -. ·. -_ - .'. :-..- /: ;,_:.)... ,.,:.'.'.'.<;;·:--,-... ·• 

En gcne1'á1 ·la ma)'Or parte de fo,Ú1;:,:~~,j~;'.quc sufren 

angina' de· .. pe~ho. solo perciben· do!'Or ... '.J·¿-3:n·J~~\'.~1:~-~¿ ~l .. ·cj erci - -

cio, o cuando sufren emociones qt.i'ci- a·~~d~·~~-,~-~~··-ei. metabolismo 

del coraz6n. JJe ordinario este dolor: dura solo ·unos mjn.!:!_ ~ 

tos·: Sin embargo algunos pncientes sufren un~ izqucmiu t~n· 

intensa y duradera que el <lolor persiste ·sin jnterrupci6n. 

(8). 
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l•fuchas v_eccs se describe como· dOlor. sordo de compr~ 

si6n ::;: coristr.icci'6n.-~ es .... d'.~·:-~B:i: ~a:tida'd.-.ct·uc. sue_lc óbliga·r· 
_. -~ 

al paCient~-, ·a:_,-·1~·te·r~_u_;ni1i~·:-,¿~·a l'qu -~i'~r -J~~viini'CUt_o-- .quC .- e st~ ·11!!. 
:.- .· - _:-. :._;_:·:_'.:;··:::.',::;)_;~~-::~:·:-<:-.:·~_i?/,-.·;_:_-·:1.~·::·-_.::_~-_<- ____ ,. ___ ·:, .· - ' . -, .· : .. ---· _:. . 

cj cndo, :~y : __ qu.eda rse_< ~n:_.-:cam-plcto· estado aC: _T~llOs'o_:. Cua1fdo 

una 'p~·r_s_c;~·?·r~-ii:~~-~;~~;:~:~i-·s~~-s~::~-~~;~~-_i_cÍ~~:·-·:d~· :: a~g-itl_~-~ -._': ~ ·1,~~~n ~ ~~~ -
.· .. -,,-~>:;;_., ... ,,; --·:_ .-.·-- _,_. __ )_ ... ,_ ... '_ -.·· .. --. ···-·.: _- -_:·· __ ._,~---"··:-. 

bién muchaS-~pTob::ibilidiidCS··ae·.idesaTrol.la1<:una-"o·c1usi611 · co-
. ,· _ :-~'-'·< •:·'..:{ ... : :-.~~:-·.\-_'.}_~(¿{,~:.'._::;·.·:y;.~::j;:_- .: : _·'.\'.·.·.·-::.~.'-_:~ .. :.;·.·~L.~_, __ ::·)._~·-··-~·.>:.:. ·; '::::._-' ~;~-;~:>\'.-'-._;-"\>f:.-_- ·:-._·::, -- _ . · · . 

ron arla · i1guda ~>:Como _-_el'. dOlbr '·no· :·se·::·acompaña_'.:de-. catñbios . a~!!. 
:···: :-:-- ~t.-': . . ;_·_,>::' :'.~':f: :::<~.~-·-/:~ <:.:::::·~-'.~~::, ~~:_-~'.;·.;;::·:, ;,·.:·:.~:t··~\\ ,:·:·: __ <;·~'!~'.~;¿:.:·:.<;/;;)::::~·~ _ _o::.:·;,::::.~.:·:·!_:..:::·'.: . 

t6niicos .:_'de.1 __ :.-:ccij·_a_z·9n·;\:.: O ,:.._s-é)~_._-:a~.,_:~_níá f_t~?::_a~1<.:,11liáCn_rdio ! . 1 a· ·an. 

ginn d~, p~·~·;:~' ·{~S';,~J;·~:S.Ít~~ ;~~~~-~l ~~~~~:~ ~:~~~~-~\i~:--~~·:;;i1·anstorn O 

anatómico •• · c9) .. y.·,.. .·. ·\···;;,·Kf;if:fry}~~~ii~fJ~~~c¡!:):<~··. 
:' ' .· .. :,_;:--. __ .·., .. ::-.~~.~·}::\;~;,_--;->.~·: .. _'.;:_ ;·;,· •'·'. 

Casi invariablemeúte· ta1e·s.-.·cri-si's');dcpCridC·n;;··ae. art.Q_ --
:: · . _:· · · --'.· __ :.:_;·_-->-:_~~~:-:.:·::Y;f~i;.;:;,&~:~~:{{:\f.!~D-1~:;·;>\::::·:::':- _._ -:_: . 

riosclerosis -de lils nrtcrias.-.".col.".oriaTi'a.S:!;"(gen·eralmcnte de • 
. . . -. -- - :,;:·::::.<:_,~_-,;_'_Fr.~/:;._,._:'_-·-:.·}--_-'-- '. 

gravedad moderada. nn .raro~ · _ _..cá·s·c,5_-_~0-trO'S:;-~ti:tú1S-ioinoS, capa-- ,·'< .. --:_.·::.:..::..:·::_;~~: .. -;':~:o'::_:t~:.;_:,-:::<~>: --, ; : 
ces de clisrnil1uir el riego s·anguínco_·~provo~nn 'crJ'sis anginQ. 

sa. (9, 11 )' 12). 
. . :. ,. 

-:>~<:--: -·: .. ,--.;.". <·-,: 

A~nquc la ang~na ·ue-pC_C11"~:;·:·~1~_~;:'.:~·~·: ·~:~:O~Jl~ñádn de nccrQ. • 

sis miocardica-~ · .. tic'rye-.:~r'.~\i-9':_:·~-~:~~::~::i_{:~·~;~·{·~~~-,, __ ~o solo por la 

molestia 
.. - . - -- .-,,_ ..• -,,.- .,._::· .- ·--.-.-. : '/",'. --.; ... -,, ,;;._. - '.' ' .. 

que prod~cc·:·<--s i ·no_,;_trilnt:iién' -.~il_or(¡ué ·cada a taque con -
.• · · -. - :-' --.. ;: :,·-""':.-.-.·;_··,_,_.·si ':I ::':·.<:' .', ··., . -·- ·· . 

llevn el ¡;cligr:o·'de-:.·_:i;;:r·:i:-it~·i-'-:ci-~~-::--1;{fOC:ardfó·· C> po~ _lo menos, 
... · "·'' :·.::, ;- 'c··--C --. ':·;- --.•:-. ·;- .-•• 

indica la existencia ·J·~·:_;',--é:~á·i·:diOp~·~~i_C·a ·-e.sCi.erO.tica. ( 11). 

Cuando el d~ntista ~~~pec)1a. anginn en un paciente al 
·:"- ·:··· _, ' 

que no se le ha ·a·iagnosiicrido previamente, se le pidu que 
.. ., 

vaya a co11sultn m6di¿~~antes de efectuarle cualquier proc~ 

dimientodentril; óspecialmente si l~ angina es <le inicio r~ 
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ciente o inestable, es decir que la naturaleza de los epi· 

sodios carilbicn en .tér~inos _de intensidad, frecuencia o du· 

raci6n, (1 y SJ .. : 
. ·; '· . . . - - ':· .- .· : .. · .. · _:. -': ... 

' -. ,' -~ -· .. :· . ' .. . . . . ;. ' ' -

Los pro ce dimicnt<l's .dentales. dé .urg.cnci~s en 'pa.cicntcs 

con angina· in,~s;~~~:f ;~'~i?.,~~,~~~ii;i€~;t;[ff~J;.~~B,t~.~;f('. i,n~t ~la ci611. 
ho sp ita 1 aria -.en;·:· dOn·de».,:S c·::'tc'ri·ga::_._n'.;_:di s'P'o 51 ·¿ ión· "'r i-o·s:·· e 1 cm en tos 

:: - .. ; ·¿ ,: :. /:/:: \_r~:;L ..(1_"{;~;~~1il~~t\\:: t~t:;~.'~'J?.iSi{~ .~t~i ;¡~c.::.:Z~.;:1:,~-~{;:. ~::.·)' :-~-~'.- .·.: ·--: , .: . .- :-_~:. , 
méd icO'S a prolJ"i adOS::.·_p·a r·nr:._p·rotc'.·gc·r:~a~-:,_·c ·s tos \X¡)a e fCn_tc s.- contra 

: .. · .. : '. ,-_:.:: ;~:;.;~_ ::·?:,~;;j\?:'i~~~.~5gt~ti,k,::¡:~:{,~í~{{7;; c~;¿~~:~~;¿,}/k,1~2 ·r:::;~,:5~,;'--;~(·: :'>:'··: ::.: i ·: . .:,:·-> '. 
rj e sgo· lnay·or·-.-de-;,:-rnra r't-o'..~~-ª güclci'.~_de.1:+-mro:c·µ-ro iD _:~:,; .. ( 9) • 

.... ....•. :~:;;·:»:~~~!i~Jl~i;!~t~f~t t~f:~li~~11r~,~0~,• ,.:.•·:··· · ·. 
·El_._ pac.ien_t"c_;:~con:·¿-a_rigin·n :.::cs·t·á.b_l'é~c'.isco·-:pue·de·-- mancj ar en e 1 

·. ·,'': -.,/::~-- ·_ ,:-: :;~f:f-~·''.~;é_~t;:;.?~-:~~-;-:~-)._~¡X?}iJ-\h7·,~;~f~;~:~.f~;i¿})it,¿~{~Yi:?!/J,- ,._._, · : ... _-_ , .. 
Con s ul .~·or io_J ~_e_s-~\l_é s·~::.~~a.c:>'._1_1·~_::;~-C:ó'i_ls:ti.l_t·a. ··:··.-in·~ d .. i cri 'en que se Je ter-

min a· i~ ·. s~~~-r:Í~-~-a}:.~~#-;~:~~'.~;-:_;;~~t{~-~:-~-:~?:/~~~-~-.~:~~·:J·· -~~-~~s~ri ban medie!! 

incn.tos a·dc-é:U:i'dÓs •. ~ ~~-:-~~ · ;~-_,.- )!.-.' ~·~-- ':· · 

Al tratar· a dichos l'lacicntcs e·s Uc mayor importancia 

el aliviar su ansiedad y dolor. (8 y 9). 
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D) SOPLOS CARDIACOS: 

Se denomina soplo.ca~diac~ a. todo aquel r~ido anormal 

del coraz6n, los cuales ~curren e"n c·::is·o .de anomalía valvu­

lar. 
'• . .. ' 

· .. · ' :.· ,> .-, .·_. - -

. SOPLO DE LA ESTEN~~IS A~l!TI~Ai En la ciien~•i~:~otti; 
ca la ~a:·~g;~:·.:<~~;i~i'.:áó--i- vcn·~~-¡¿ulo izqu.i~~rdo atravé,zando una 

. -- -·; ·_: .); '.·_.:_,·_·:.:;; '_::· _:;:.:~~::~;·-_r;'.~;;:;_.::;~:;:-. '-_-;:~"' :·-.-<_, ·::· _·: :··. > _·: -:·: :. : ... _-·>''. ;··_ .. : .. <·". '. _, ::;.:-:,; ·.'_,;. ·-'.- ~-
ª bcrt urri_-'muy:-: pC·quCftD::·,,·q~.fe.~ Júiy·.:. en·-. lD.:_Va'l\1 ul'3 ~ \'}\ '..éon ·sccúen·cia · 

de· in .-a¡.;·-¡.:~~-Li-;~:-~ ;:,~~g;.ii:~_ ... 1,~::/~:-~,i2ü-J-;~-ci'th~)'.~-- -t~a·::·pf·¿,·~~:~~'},~-~\·-c·1,·:ven · 

. t ricul o,~¿~~~;~~if~t~i~,,~i
1

~v:f': 8 ~~-c~.~,J'.ª.~~~-~~.~,~Ii%~fl~'.' ~}.~~· -
tras se-, man t-ierie'i:_flOTmál·~ln_'.',prc·s ión :--Cn·,'lO'··fior.'t-a !;:;\Sc~·:cren; - · 

, .. ·.· ·.·_:·:-.:;-_:_-.)~·._:i_':)/'j\,\:'.<'_: ::;;.~·:(¿.:_<·.·_;:~·;::-;,,.,-:;:_,_;,;·/,\•. ::..~:-: ~ .. -~~:,.:;--:;:,¿. -·~_:.',_~~·- ;~-(.i:<:.,,:;:_~:;:-· ;· :,; ... ,. -i~;-;( ·' ·:-: ':: 
pues ~ ::.una_:;~e.Spe·ci'é'.:~dé\-b·oqü fl 13.'{ f>nS·an'do-i:'l 0~':.'.Stiri gr·c·_7-:._co·n ~---.. gran. 

. e -. -·,- . ,':'.i'·;-~;-1 ··-.:-; :~ '·':·t;t-t;;),'.~)-'l}~--:--~<:;'.,~;-~,;;;'~->"<{ ;·.:,_,-,:;-;.!:i·::~~¡/o;~;~~) i!{";".·~~·-i;_~?:;, :;.~r;: "·'; '''~-.: ;j:_r •_::·_ :_·_.:_':y-; .. 
fuer.~-~--.:-~-"' traVéS). de ~.1a~~ péq'u'cñii-. abCrtu~ñ:~\rn~ \~ul'a r ;.·:5e:S't0:0:p1·.o.· 

<.'.. ~ .:::·.:;.::_;::i·.:-\t::; .. J~;?, \;:-,;/)~ \'c~-~(;-}f\ ·-,--~-Y;_: 't ;~_::;t ~·:,~~~\S~·~·:::: ?~, oi~-;-f~ ;};:~N;-~f ;::;~::·:~~-~ _:-~·'.-: '.':1:~: i>:: __ .:_~::: : .. 
voc n :~n ~e~ sa·;;f:tt:1 t.bu_l c_~_é i:n_~<C.n~":::-1 n_)·;rn i":(5-;dei.il~ ~~1.no_rt:·n-~·:~:~La. s nn g re 

.. -, ... .-. · ._ > :>:-i_:::;;;\\t~f_(it:;~\1.:\~,~-) .. :"s:.,:_:}~/~~~--'.~~:t,:.:~.J .. }-~~:-:~A_;~;:~1,'~-i~~-:-.:~~!~~~::rr\:'1~:·:': ¡:,:::~_:;;\::/-'/<":'.:· :-·_..; ·:;:_: · 
turbul en t·a·-:.:pas·an·da·-~-:-eú t1~é/_lns::Fp3icdc·s:~::~i'orti cas:·:-ór' fgina.:_, i.il ·~ 

'.: .:·;~~,-~·- ··~--,-~·-,,·;.:;_;,,:\;,.,:-~·~-";~~-:-,_·n·'í-·:·,~~~~-;· .. :.--<:..· .. ,- . 
tensa vi ~raci6n, ·y: un·. s,opl~;:>.:nue}' se <-tr.nn smi te·-por >.i.·a.:. i1a r.tc 

superior.. ·-~·,~:>·1---~ :·::~·6~~~~;d!~?;~;ii'.i:~~~ih;~j~~;~'.~~}~·i·i~;.·~::{;·~:~:ii~~·~:if·~ b·~;s:o~-. <le:~ -
· _ .--- ·:· ·\· _ _.., ;·«;~·~·_,:-,.~::.;:.·, "::'-::-:.:\:~~:;:;,:.:~;;::, ¡~:t::-;ü~i~~)V~~;:,~~~;Y 9~-{~'"-i'./:;:,.:;.-.. ~_, _'.:!.;< .· .-., · -

cu el lo. Este:· rui_~o :_i.es_·.:~.n~Jl.e.ro_",··e.;1nucl.1il.~.\v.e·cc_~ .. tan: i'~ ten so que 

puede Í>~~·~i~:i~-,~-\~\t:·~~,~-~ib~·;:·~r-l·6·;~-;-'i;a·i~~s de)·. p-~~,icnte. (~, 6 
·~~.·-: f-:~:.':\t~;'.;. ,;~:·:;_.:::-. 

. ,,;,::' : ,· ..... ,- '. ':-·: ·:··,,·_: •. : ...... 
.:. ;' . .'·:_:_,·;-'.· :':• '.: ·,·;,> ::. ; .: ; ";.. ·::>~:_,.-::·. 

·.·-::.:' 

)' 7) • 

SOPLO DE REGURGITACION AORTICA. En la insuficiencia -

aortica 110 se JlCr~ibe·ningOn ruido.durante la sistolc 1 pe­

ro dura11tc la diastole ~n- snng!e regresa de la aorta l1acia 

el \'cntriculo izquierdo causando un "soplo" de tono rclati 

vnmentc alto; como latigazo, que se percibe con intensidad 

.• 
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mfixima por encima del ~entriculo i:quierdo. Este soplo de-

pende" de .l~.·~~1·b~.~·erl d.a .de sangre ~n. -_sentido retrog~·ado h!!, 

cia la ~~ngTe, ~·-~·e··');a·:·-~st-·.i en· _c·l. ventriculo i:quicrdo. (6_ )' 

i) • 
'······ •· .·' > >< · .. ·· .•.·.··· .....•.... 

SOPLO' DE l~Sll~Icrn~clA .MITRAL.· En .la insuficiencia -

mi t r31,- :¡-~-=-·.sangre-- re.gré'S a _·a . t 1-a\·és·:-·ae: ~ ~- -m-i t r-al dui·-ante ·1·a -. 

si sto'~--~-~ E0s~-O-._.:_~-~i-g-.i.il~ ---~n _:_·_~-~;.id:6~-::_, -"~-¿~l_ari-t·C"., d~ -_al~-ª :r 1·e cuc n· 
. '. ._.,__ -.,•· . . - - - -. . 

_ :c1a·· que··_··s·e' ·t T'a~·Sm'i t·C--':s,ó-b·i~;·;;t'a-dO.\Júi;-cf a, _,_-1-á·-/a~_r1cu1 a -~i_:q~1i_ e!-· 

da:, ¡1eroésta .s,;'1lií1i~' ~i\.JX<la'•tah profundamente en el···.to- · 

ra«' que r~sui ta 'air~cl,i.\~~:.i~~r~;:~\?~.é:r"ii'O:~'.hiect'am~·~.tc' a 
nivel-· de· áre·a···:·aui'icU18r· •. :.-·;Eii,-<;éO'iis'ecU·C'iiCiii-.. _e_1 .. ·_,s-oP10 .. de ''insu-

f i c.i:~ ~;e f~-:-·.-~·ii:i:J 1 -~:-~:~~-'.:j~i~~~~~~:'f f~~t;~~r¡;~}fi~~=~~i~~-i;\1~;;~5~~~--t~--- pri 11 e i -
.. , ,_ .. :-, /-.·.:·\ .~;: ·'_>:'.'.~f-;·t\'.':::~,,:(::~·~;-.:::;:~,~~{-;:t'._~-;:·;r:_:;~-·- .. :--. -. 

pa.l111cnte . s igu ie n-déi~.-~ei ·-,~ent r1 cul_~;:::i·;quie·r_d_o -~·):'.--:·- Su_el_c. p·crci -

birse de pre fcrcncf'i .. -~ ::·:~·~:~·J;í+%~":;fi:~'.;_~J~~t~;~~~,~-~:l< :~:6·r·ri-~6n. (6 y 
,' .-•,, . .. ·:. ' .. ·<'-~:.\.· . . ':;., ,._:,; ... -; .. ~\'>' - ' :_ ,:: ' ' 

. :,-,, .· 

·: ;~:x~:,~~:~}~r;~F:~:~:.'.-¿.:~.:.'.''i.-!-.~.:-.; ..•.. ~- · .. 
·:>;i .. ·, • 

7). 

... - .. 
SOPLO DE :ESTENOSIS MITRAL;>En'.·fa' estenosis Ja sangre 

•• -. -•• 1 ·" - ; ' •• : "-':;·.~- ~~ "'-

}13S3 con dificultad de la á"i1r1C\11ri. al: \'cn.triculo i:quicr-

do, como la presión en ta. at1r~cula i:quierda ra1·amcntc p~ 

sa de 35 m~ig, excepto por ·breves momentos 110 llega ·a. dc­

~arrollarsc 11116· sran dife1·e11cia de presión q11c mande la 

sangre de la a11ricula i:quierda 11acia el ventriculo e~ -­

r1·espondiente. En consccue1\ da, los soplos percibidós en 

la estenosis rnit1·a1 suelen ser debilcs. Es <le tono ta1 b!!, 

jo que resulta dificil de percibir, pero con la ayuda de 

un buen estetoscopio es posible percibirlo. 
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F) INFARTO AL MIOCARDIO. 

lnme-diat-_ament'e _llC>~pué~ ·-a~ una· oclusi6n coronaria agu­

da, fa· sangre ·dCj.a·.·:de·.-. --cír-~ul:·a·r··en, los· vasos. coronarios m5s 

allá_ de 1 á _ ocl us ¡6n:/.·:,~-~--c~i~·t=~;~:~~i;·'.::_:¡~·~:é\l~c:fi~~ volGmcncs· ·de ·:rÍ2_ 
. ; - ' \ - . . - - - " ' , - . ' - ' - . . 

go col a tcral a -:n i~ei·~:·._dó·_::::y·~·s-.c;~-:--:-.\~e ~:i~'O:S .;··El. _área m'uscula r ;.. -

que ti en.e Un fl~~~.'~'~~1~}1i~i'.:.~:~~ri~.~cÍ.u~!\o qti~ ~o ¡)tiede soste-

ner las- funciones del músculo cardiaco, dice se ::·qij_c-,;~~stfi: ."f!! 
'.:_..:.,> <;_::;:: :;~ ~-,~~,,-~,(~:.r:;f,!;;¿~~'·~."--i:~t'.~?:_(;~~{~':i;.~.'~;'-:;(.:-~,.,. .. -::: :, : ~'; ·,, ,·-<.· ·.: >=· ;;>;: :·- -_·. - -. ., .. -:, ' .. 

f arta do. · El :·1>·!_0~~ ~o-~ g-~-~ba~:-;~,5·e_:~~:1:~ma::! 1~i~l r0:;to.:.:-a l'i;'.mi'.ocar_d;o ·~ 

"· , · · '.;;ii~~~l$::'::1Iilf l[i~/~t;.;.\ ··•· 
La i:ie_c r_os_~ s.J:~is qµ_é_ll}i~_n.~-.:_de ¡t1·.m1oca rd io.-;;:tQ),i_;i._n f n r,t_o .-'· in_io cá r· 

d ico es-. ·-:~·i,:·.~~·~if~:f~:~~¿s{t~!l'.~~~~t}f~~~~~~~~;~~~~-fil~l\~~i:·~:ii;1··~~1·~--~ · 
··: _ .. _ -; · ': :. < __ ; '. .. ~-:::~:~~1ii'>~,·'~~{2~rr::~_;i-r:·~;_i1;~~{fd},;~;,~'i2";~~;:t;:·f :r1.t~i~;; __ :,:;~~/~~-~:;;¡_-:::;-~{~·;,:·_.; :-· __ · - - ·· -

de la ·.·.ca rdiop_a t1ri..-1:caron·a ria~ :-~.-calfsa:_i,má S}dc·1·:~,:so_i,_:.'de ·1a·5 muex 
-.-. ·:·. :. ·:: .' ~-'. :· _:;: ... /: .. ;~.;1 i/:f.;'ft:'-'..f:rJ: .. '. :;::::>:.?f·.~-r.,:·~-~;. \i:; _:_)_?:·;_:_ .. __ ;\ ~:-'\:-;;,~~=--f:~l_:-~· :'. ::;,;_:? ~: ;::--: __ :.: :1 > 

tes por· c·a i·dio:p·a_~--í~x·co __ ro_nn.ri a'.'.·)'_~'.~--eJ1_/ con·s __ e_c_UC_nci __ n; ·é s la • • 

en usa;· m~·s:-: :{~~-1~:~,f~~;~-~-~~i ~:f·_, 2b:n'S ¡,~C-_r·a~~, _".~i~-~ ~d.·~~-~~-.t··~" .:~ muerte 

en Estri'dci__S _ \i·ri:{d-6·~':_ y- ·o.t r~s ·países .-i·~·d·U·~:-t~~~-~-~~ ~ z~-dos. ( 5 , 6 y 

12). 

En· 90\ ele los casos hay ataque atc1·osclcr6t.ico, gra,·c 

y difus~ d~ las arterias coronarias que posiblemente scu • 

lesión b:isica. 

A diferencia de la cnrdiopat!a artcriocsclcr6tica, el 

infarto miocdrdico muestra prcdominaci6n de varones, gl2 -

balmente 3:1. (2, 11 )' 12). 
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Esta susceptibilidad de los varones es m5s notable en 

grup~s j6venes, en los cuales la proporci6n de varones a -

mujeres es de 6: 1, entre lo's 3.3 )' 55. años de e~ad. La fre­

cuencia máxima en -muj er(is._ s'c· _p-!}~_~eil.tá·:_ hasta· el .octa,•O -de-

cenia. 

El pácient:C _.qu'c >sufre .. -Un -i~·,fri'T'-~d· iil --_Jnf.ocrirdio suel'c·· .­

describir. un ·i~fe .. n~~o:.:_ da1·ó_r .-re_t-~-~es·terrial· (p1·ccar·di_a_l). ap·r~ 
-· ... 

:· - '· ·. -,-- ;.;···r .. '.' .·:.··-.'--' --.-;.·· _. --. _. -· , 
sivo c. ·implacablé, _·(que-,_- pue_dc·. ·p_ropagarse po_r_ el braz6 i!__/_.- -

¿:~e~:I~~·ªitil&~tfija~~{~·~ti:: •::x~~::d ~:f: r~:r e :p: ¡d:u: 1 :: . 
; ':º;;,e·;· \ 7.~<~~--~.. -~': 

1iidó .. de'~~~--~-~~~~~;'.:~~~~}-'º~-~~-~-~'~e:s·.: Cl' . r·~cie_nté expcr imenta . naús~as 
y dcbilidil_d··~--:~'y-~:m:nri'-if:ie·Sta .::~1::· .. ~-emO~· de· ~uCrte in1ninente-. -

.-; .:,~ ' .. -. '. 

(9),.. • .•. ·,· :;.¡5¿.•:• ::: . 
,, .-. . ·::; - ' . 

:· _-:;·_., •• _·.·. -'.'~ :·: ;· c."'é :;,: :·::~.·' 
.-·.:.-.. ,, ,-. ·.,..:· ... -. 

·Poco· .d·~·'i}~'J'(fS-}.--d'~-·:t·,:iü'.i·c·i·á·do ,.-el ~n .. fai-.tO; pequefias cantid!!. 
. ' ' ' . . ·-- . - .:·~;'..\·<.<· . ' . :· ·.- " . . 

des de sn·ng"re -; cola_terñl'. :penCt_rnn ·:··en. l~- _:o.na. 'infartada, y -
esto,-: combi.~~d~·- ~-_Ofi'-":_-'i-~/d~1a.~a,c1:6J,'1.-'prog.res iv~ de . los vasos 

locales, }~a.ce. ~~e:. in ... Z.on:~·'.; ~6:ed-~·:. ri:X~:~·S_i vnmé·n t.e · :1-lcina ·.de san 

g re e st ancada s ~mUi_t--á~-~·a:men te':; .. _ ·1.~s.:·.~f_~-b-rn _s·~·_mU_scul·a·~~s u t il i 

zan 

do que la hc1noglobina ·sc:··:t~.'d~·_{¿:.ri:.;:··:t.~):riim.61~te ,y tldquiera co· 
~··· .,;. . - -.. 

101· azul oscuro. Por lo· t_il'íl'tC(/:-_.::ia·r:·tz:o·n·a_._i.nr'artada pres en ta 
. -· ,. ~' . . . 

un tinte azul oscuro, y ·.1·¿·5·_::.V\~-5·~5'·:,:·~anguíneos de la misma • 
. \ .-

parecen ingurgitados, a pcs·a·r···~e'--·1a falta de riego sanguí­

neo. Bn etapas posterio~e,~>·.-·i~·~--~,a·~~s se vuelven mu)-' pe1·mcn 
.. · ··' . -

bles, dejan e5capar liqui~o, -el- tejido se pone edematoso,-



y las cclulas muscular~s ·car.d1aca.s c~-p_icz·a.n· a .hincharse 

por d).sminuci6n del me~aboliSmo'~el~Iar •. (G';i 7'y1.1). 
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~ . ;:."'.,:' ., ! .- ' :.·<·· :,·' .... -,-

'; '" ~:::'. :: '.:f "t}::Íf :l~~¿j¡¡f ¡~~f J¡r;fr¡o;.·:'.ct' 
·'-' _.,_ . 

s i6il su-e·1e -e·s~ril· -::-Cri ·,1·c.-5:: __ 6 >:·~~:·¡\\iri:i·~·¡.-~ie··~i- __ ;d-di·>·0aso. · Ln s :a rtc 
,:,,· ¡':;/ .. ;),_:,::t .. • -~ ;_.'. . . ' ' . . . -

rias a'1:acada5 Y~·l_as 4·;·~';:5\ rc~Ui~ant:es. de .. -~~,Í-arto es· .. como. -
~ ' 

sigue: (12); .. ·, ·:-;~:~:> .:--,.·,: 
... :.< .. ,., ",.' -

.. I.NFARTO .AL .MIOCARDIO 
( ... 

ARTERIA CORONARIA DERÉCHA: .. cl'al"Cd. posterior. del 
' 

ventrícu-

(4 Ot) 

.· ',. . . :. ' . '. .. •' ''. 

ARTERIA INTEllVENTIUCULAll: 

(4 O~) 

ARTERIA CIRCUNFLEJA. (20t)' 

CORONARIA IZQUIERDA 

. ,,_-

' ' . . ' ' . 

·.10 fZ:_cluicr_~o ,: p~rtc posterior . 

. ~e.l ·;_tabiqtie . in tcrven tri cu la 1·, 

·<~a·~~d .. : a~t~:~i-~r· d~~ ·ventrículo 

:1:~-q:u·rc·r-~io:;::~·-P·~·r<:ión· del tab{ 

q~-~ -. iri t--~--~,J~·n.ti-·~:c~·in~. 
'°.' -, -. ;.' ',.;, - -- -. :.::. -, .;_ -

- .-·. 

izquierdo. (12). 

Ventrículo y aurjculn derechos también cstan atac!!_ 

<los en aproximadamente 5\ de los infartos ventriculares 

i:quicrdos. Cabe suponer que la susceptibilidad del ve~ 

triculo j:quicrdo manifieste la demanda n15s grande que 

significan la pared mfis gruesa y el trabajo 1nayor. (11 y 

12) • 
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La mayor parte de los infartos miocárdicos abarcan t~ 

do el:__ grosor de la pare~ y afectan el ·epic_ard.io y_·c1··cndo;.. 

ca rdio ad_y .. acCii te~ ... Sin -cmb;:irgo los in fa ~~-~~s. ·¡;cq~-~11~-~'( puc -

den-- c.i.rcunsC~ibirse a la masa· rnuscula·r_·_~:~n-1:_;;·~.i-_·;.:'.:J._~-~:.-.,h-:~~-:­
cunscritos a l.a zona subcndocárdia-ca_. ·~·c·:·-,i~Brn~h .'":frlf·~~t·6·s .dC 

''··', ':'" 
Zahn. 

,-,-·.--· 
. , ' . . 

Las complicaciones prin cipa_i' c~_·:.:c(~~;_; i'n·f-~-~'.éO ':_::.in_·:c1'~j·cn ·,_-­
como señalamos a prop6s i to _ae·· _i·_~s -~:·-camb'i~~::·~6i_OT_.foi6ii~C·a·s,.:_ . 
T) rotu1·a del infarto, 2) t rol;1bo:éihb-'Oi::fa-~-;_;:/3j"'/_d_é·sn'i·1~~i-l a· de. 

•. -,- ' __ -':e· ---, . 

un ancuri sma ventricular e~ c~:~'};i~:_'t_D. ;-d·i·~·s<·:~lirri-ciiis:·:·-dc i:-: J.lr.Q. . 
• o '- .. ¡- ·--~- .. ·---." . . . ___ - .- • 

ceso, 4) pericarditis fibrinosri,·. C¡uc .. stfele. ocUTri1~ en fnsc . ,- ' . -- . . - ' . 

7). 

Resumen de los hallazgos y el_ t!atnmiento del 

infarto al miocardio. 

En general se observan varios,. pero_no necesariamente 

todos de los siguientes síntomas: 

1.- Dolor retrocstcrnal (prcco.rdjal) opresivo, que se 

propaga o 110 n los brazos, mandíbulas o cs11al<ln. 

2.- Dolor que no se alivia·con vasodilatadores corona 

ríos, oxigeno y reposo. 

3.- ScJ1saci6n de muerte inminente. 

4.- NaOscas. 



31 

s.- Palides cenicienta. 

6.- Pulso filiforme. 

7. - Arritmia~.· 

8. - ca.ida .. de p1·e'si61i. snnguinea:. 

9.- Pérd¡da del CClllCl~imient~. (1 y 9). 



F) INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA POR ENFER.\JEDADES 

EXTR.J\CARDI,\CAS: 

puede descubrjrsc;_con. i~ ··cX}i1'~·r~C_i6n''fSsica sistémica. (11, 
.. . : ,· - ·.· 

12y13). 

El cora=6n pulmonar casi invariablemenic va precedido 

de años de ncu1nopatía coronaria .sintomtiticn, que se mani 

fiesta con tos y disnea, aunque de cuando en c11ando el 

trastorno pulmonar se descubre por el comien:o de insuf! 
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ciencia cardíaca congestiva de causa inexplicable. (9 y --

11) • 

1. - CARD I OPATI A IHPER'fEN~I~ A; 

~'· ·'" . ' 
en 1-a '·_niáa~r,éz-~-->a -'-de~PU~S ~·de e1'1·n'·;'::.-pe·rc,-- t·ambién ocurre en· -

la ju\;-C-~tud_--f·~·clu~o -~n l;i i~fan~ia •. Las mujeres sufren hi­

pcl-tC~·~:'¡·~n· ·cari doble frecuencia que los varones, pero tal~ 
rnn el incremento de la presi6n arterial mejor que ellos -

sin prese:ntar lesión cardíaca o vascular. (5) 

La herencia es el factor prcdisponcnte importante. Si 

ambos progenitores son l1ipertcnsos, lo ser5n aproxirnaJamc~ 

te 46\ de los J1ijos, en cambio solo el 3\ de los desee~ -­

dientes normotensos presentan aumento de la presión sangul. 

nea. 
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Además se ha demostrado repetidamente que la hipcrtc!!._ 
. . . 

si6n es más frecuente Cn sujc.t.~s. C:.º-~·:_p_eso. e_xccsiyo,. y que 

al perder peso disminuye la•pr'c;irin:'a;te;iaL'c(lZ, 6 :y 1). 

. . ... ·-. J,t·~·i~~ij!~·;:2;~.;~;;~,i::~{:;:ii!1J'f~1~,J~~-;.¿~e '.·.······ .. 
La card1opat1a·¡ hipertens 1 v·a~-:.se.f caracter1za ~\:,como'.= ya , 

se dij o an t~si ,;1;~·~~~~ir~~~i~lir~~~~ill~i~~~i~~tii~f. d~l ·•·· -
vcnt rículo · ·1 zqu1erdo';':.-.-.·conr;~aumcn toy'concom1-tan te;,' del-: peso._-- - -

. :':~-.\·;¿:_/:_~~};~)7A'.~~·~f::_:-~''.~~Vi~0~-~~~'{,o~(~l~~g?'~;:f'.I~\~:-~~J-:>_~:;~\'. ;;~ ,~;;::'. ''/_~ __ ·_ --· -- . -.. 
de 1 cara Zón\ ... : La :,_p'a·red:_._::v·eri'1::r'i:Cüi'lil-:r~:·,i:Z·qu'i'erdi1{p~uc·de': .. :a.1·can r:a r. 

gros ar. que cxced~···J~~;·'.~~;~~w{t~~i~~l~~w~~! ;;*~'~IrJ~B~:~~~;~:M-2f t•~.~··•·•.· 
sea de 50 O a· 700 gr ~-:;!:El-~~engro_samie·nto'~.ocurre~-- hac1·a·::adentro 

·.:: -: ;>--:;::;::,_:;<',I'.-~·;·P~'~;~i~:'.~~~f;;}!\\:·_~:\:~-:f ·;;'.~/;:~_-;: -,b.:}.~,~:·.?~-->.-?'.·:· .-;~~~:-::} _· <.:: · :~.· . 
n expensas dC ··10_ criVida·d~-~vai·rtr.1·cu1·ar~~-1z·quierda'-~.y-~ -~.cn·:conse -

... : -~_;~ -~~:~~é~:t~-~~~~2:'.~.~~;~GIJ:~x~rxt};-.~'',:;¡\'{_~--.. ~;: ~~~;'-f,~'.:}:~;{>~;·?/}i.~_:' :J',;; ~~"-':--- -~ ,~ · : 
cuencia ·se 11-ama h~~pC.rt:r:.?~f~-~-:-~:~-cirj.c_érl;'tY:~iS~~~:r:~!?~ñ:-:r<-:~ba;-g~:,~·~:?-1 · 

, ,-.. :'·;·:_-\ -~'.:::.1i:·_,'.:r:-:: ·::,.~:--(:-:-·.~·,. :· ;_ .. ~-...... ::--_,_ ···'-<::·_'.. --~~- ::'.+<·:::~\ :· '.." ·,: ~., .;· .. ' '.','' ·:·:·, : ... " 
sobreven ir insuf ic ienC: ia::;:·ca'Y.d_íii.Ca' ~~conges· ti v·.a.~" .. ~ l·_~- ~oí-az6n -~. C2, 

'; :: -." )/~'.¡~'.·¡}é2-:';:~~~.:(..'.~;';0;>:~i·~·i~·'.:i·."'. :·;¡;.· .. }':~:~-:,_":_~.':'\.".<';· '>_';.)?¿:.··~·ij:-.'.-~:~~.;~:<;'.:/".<'._-,;'.;: ~ , ·:e · 
mi en za. a dila ta r s ~-- _r.J·¡>:_?:_'?·gx~:.·~·~_~P..r~.J?é!.ª ._ .. ~-~/\~:d\r~:e_!~.~:~~:~:~·~~-~};oine-

:::: :a:::n e::m::ri:-dt'rf t~~f~:'~:ir~i¡¿~j:1G0][.~·r~ft:i::·•• ::º~ 
• - • '. J; •' •• ' ......... -. > ... _ •• ' ... "»' ·.- ~ ,. ::·:: .' t -. 

gres ivamcn t_e .··4is~_e,~_d_i·~,? -::r.. aaci'g'az~-~·º ;-.-·poi,·~~: ~~a1· puede di 
-;;imular el_ eng;~s·á~,i~-~:th:·~:· ;·~(l:~·'j'.:·--: ;··_. ,,-: .. 

Debe destacarse qu·e .. la cardiopatía hipertcnsiva co!!!_ -

1,cnsada es asint.o·mática y consiste sencillamente en aumen­

to del volumen del corrizón, sin manifestaciones de insufi-

ciencia circulatoria. Sin embargo, el paciente puede pr~ -

sentar otros síntomas de hipertensión, como pal pi taci·oncs, 

cefalalgias y astenia vaga, y rctinopatía· hipcrtcnsiva 

(.que solo acompaña a las formas más graves <le hipcrte!!_ 

si6n). (6, ··11 y 12). 
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El curso de cardiopatia hipcrtcnsiva es muy variable. 

En la hipcrtcnsi6n. moderadamente grave, la enfermedad pue­

de ser tolcrada·durante decenios. En la forma grave llama­

da malign_a, la de.scoIDpcrisación suele ir seguida de muerte 

en plazo de un año.· (6). 

2. - CORAZON PULMONAR: 

El· corazón pulmonar se.-~cfinc co~o hipertrofia ven -

tricular derecha, con insuficiencia···cardí3C.3. Congestiva o 

sin ella, causa"da por hipertcn~i~n __ ;·_.Jl-~-~-~-º,~~:~--que depende 

de enfermedad Prima~i~ ·_e·n·:'e·1··:·p-á:ié~cÍ~-i-~~: __ ::pu1nl~nar o en los 
- >, .. ·· - , _.-,_, . .· 

vasos pulmonares. Es.una c:~±i;)·é~:1:~t;~~1~.~or• estos tra~ -
tornos. (9). 

---,' 

Casi todas las ~"cum~paf--1~·s:;d~~-~dC~ras pueden originar 

corazó~ pulmonar, -~ntre clla.S>·e~fermedad pulmonar obstru_s 

tiva_cr6nica (bronquitis cr6nica y enfisema primario), 

neumoconiosis, fibrosis intersticial idiopática y bro~ 

quiectasia. (1 y 12). 

Estas cJttidadcs producen hip,crtcnsión pulmonar en --

parte sencillamente por destruir porciones del lecho vas­

cular p11lmonar 1 lo cual origina aumento del flujo por los 

vasos rcstamtes, y en parte por el efecto vasoconstrictor 

de la hiperemia y de la acidosis respiratoria. (11). 
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Coraz6n pulmonar denota 11ipertro~ia ventricular dere­

cha, con insuficiencia cardíaca .. o- sin ella, .qui? resulta de 

hipertensi6n pulmonñr -~·áC:id.a en ~ri:f°ci.I-m~d~d-;_:·p~ii:na.T·ia en el 

parénquima p~lmonar ~ ~n/f,U,j;;v~~~,~:;:1',á~-~:'~f:~~~•,,e_l c.oraz6n -
pulmon~ r es 3.~_ft.:10·~~-~i dc!'·la_;;_C_Br.d10pat_ía·:.!,h~~pe~_t;ens_i va, >p, en 

- . . . -;_ -··:·!;f.·_:_y,:_:/,'~;-r;~~~F%:f:f;~~ft:-~l~'.t~_;;~:;<';!)·i·-~Xo;~~.: .. :·-_. :_._.:_, :_ . 
consecuencia, hay, ata'qtié,.«:·Jlr.imár-iO:/del;Q.ve·ntí-iculO derecho. 

- :.. -: ·>_·:·-·::::,-:::;:.:+:·r'.-.~~::,;J~-~~:.eft;\;~~.r.f1:jí'.t\~?}l~~-;:;_~;;3: .. ;,-,:~:>_ :_~::·._: :.-;· . _ · 
Puede engrosarse hasta_-,··alc"an'~'a~.-~'.~1 ·;'.s:;fétif3~L.-"·ar: .. igual·. que lo 

· · .. -_::, .: ... <'?:f'.i,: \·~,:.:.':_;~.'.S'H!·~2)~~~%l:::~;:·~f.~-.:~~v~::~~/':<-:.:~:;';~:': .:; '-·~· ·> · --... · -
hace el ventriculo izqui~r<l;o.·.t·:e·n.:;~.l".a;~.JiiPer:t.en.s.i~~·. ·general. 

·. ~.::\.:> .. '._ ·.~:::,.;;-,:·_;;;:;;'[.:.':(~;;::::;,~".f'.:~-.-zf:~:~.;~~-:\: ... -~·:-~_.,.,.__. :". ··· · · 
Se descartan de ·esta·: deffn1c·'·i~:6_il':.d.,e_:,!fc_,~_Táz.6n··:: .. p,ulm_on_~_r ·aqu~ -

llo s casos de hipertroffn veh:ti3'%5J~fi~fttf~~l~f.~.~c\Jf1d~rin a.• 
enfermedades de 1 cor~zófi~ .. dC\1 .. 1~á.<iñ;d01'tf~·'.d.C·?,'-Có'ifoS";.¿ir·cui tos 

. . .. _ . -: ~: ---; ... ~'-J~\~t·::~~f.'~''.:;S·~~--~:l~.f:\'~.sJ/f:.~~ '.-~:-:. ~,.:<:: "--:c.-:·, -.·_, .- -. ,- . ..:: . · 
anormales de izquierda a 'der_e_cha~_,y":'estenosis~:mitral-i'de ·.--.la 

. - · . '.. ::':\:~_::.:.;:;·:-'?.~:.:;?:~;~~~-:'.~?P:)_~;::~:-~;~:F!;;,t.\,J::-:·'. \:-"..'-,:·-::-1:-·:.·- _ 
con ges t i(n pulmonar i nte_nsa:'.:co11's i'guierit·e,~.~y.-·;j;u ,::e"fe cta ... Sobre 

,, d'ºº'"º"" 'º'"ºº"' " ; 1i~r%~if~~íF'':% ···· .. 
Debe señalarse que la. hiper:t~o-ífa:·:.::.ventr.icular 'izquie.!. -- . _; ·, -:: ... ::.- ,_,. ·,.;.·. , .. -.. .. - - ' 

da a menudo aco1npafia a la· ,hip_er~~·()·:f.~,~·-.-:v·~.tltr~cu.lar derecho, 

pero estas alteraciones c~;cií~·c,3~· .. ~,-~,"'ge incluyen. dentro --

dc:L grupo del corazón pulmonar.' (11). 

~as anomalías de la vasculatura pulmonar son una s~ -

gunda y mAs directa causa de 11ipertensi6n pulmonar. Se de~ 

cortan en este grupo los émbolos pulmonares múltiples o v~ 

luminosos. La enfermedad vasct1lar pulmonar intrínseca es 

causa menos frecuente de hipertensión pulmonar. ~las a mcng 

do la enfermedad intrinseca es causada por un trastorno -­

idcopfitico llamado esclerosis vascular pulmonar primaria. 
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En casos poco frecuentes corresponde a ataque pulmonar por 

una de las angitis nccrosantcs, de la índole de poliartri­

tis nudosa o granulomntosis .de Wegener. (6). 

En tér'minOs gen~ral,e.s ,· el corazón pulmonar es as in to-
. - , . "" - ·. -. -·_:__ -<- -,.·:.:.- .':'·: ·:;'. .:: ::-:;~<-:'.· ___ :_~ .. .-;·_:.-:'.>->\-.;;::··,>; .':._:- -. .. . 

mático . hasta que , s·abr'evierie· -irisuficicricia>.cardiaca'/conges·- .· . _- - - ; .·- ,·.-: _ .. _ ... , -,.~'. '";,·::·. '_,., .. - .: .. , __ ''. ,.•,,._. ' ; 

tivn --derecha. Hast-a en-tOnCe~:, ·(n·--~~i'.:~--~Ja·d·y.·ó:::.::p·rc:d_~mf-~'~"._po.T.,. ~ 

'º ,.,., .. º' · '";"º"'º ,;~.¿ Cis'.tj~~~~,~", . 
Los cambios morfo16gicos .relacionados:::con·;coraz6n. pu.!_ 

- _- ... -_ --'.: ·._ · -:..:- :·;:·~~:'.'.~'.i,~~-~;~\:fJ~\~rts1~~~;;_;f.~9·::_.~::;~ ~,_; __ ::·,: .. <-
mona r son idénticos a los .de la-.:·cn:"I:diopi:l~í·a;;;:hiper.tcnsiva, -

· _ , .' ·:·;·: -.. :::::!,~~;}~r1{1z~~'~\~~\~,t~:,:\~d)'.f~:\.'._· .. ;~--.·-<~: .. :·:, -·­
pero el ataque primario eS e;t vent'Tícul_o::;:'dc·re~c_llo.~--Y~~rio en'-:-_· 

ventrículo izquierdo. El verl triC~i·b;-<!~d~;;~A¿~~~:~u-~;¿i~·; ~~-~~~-n·niar-
. : . ' -._·.: :·- ·:.~~/\~t~~~r.:1,:;;:;'.:~~\\.~;·_:~:.~~;:~7.~:_j '';/;'·:; '";' ' .. 

grosor de incluso 1. 5 cm., y ¡ior-:.e_ll'ÍJ~;~~t_ei{e·r_;~c_B~s __ i>r1aS>mis- - . 

mas dimensiones que el veitrid~i~ i;i~;1~'.~.~~'B·;:(i'j',Y, 1i);-
·:.-' ~- ' ·.· . ~ -~' ; - . 
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G) IHPERTENSION ARTERIAL: 

.B.1 aum~nto. dc.·la presión artei-i.ai cs. un probl.ema. m1:1y 
'-,, ..... ,'. - -__ :; .', 

grave pará·· ·la· s·~_lúd ~-:' p:or.- :tres 'causas:. ·es muy ·f_!eéu"cnt:'e_, ----. 
. . 

sus efcctoS a veces ·san· muy ·dev·astadores .y.- _C!s':;asinfOm_át_ica· 
.. _ . - ':. )· 

mía, particularmente en los rifiones. a ·1a. i.TiVCrs-~(;·-de· i'a ·en-
.. · '·' ,,:¡-~ ,.,.,. 

fcrrncdad renal tiene papel importante; en.,:;7-,!;~;~f:~.*~~
1

a_:~~~>::·a~·gu­
nas formas de· hipertensi6n. Como lleClú){i.i6iii:C·a_;}~.n~_:..-:hajr· una 

'_,. :'' ',','.'-~(~:;,';'; _,_,__ ' . 

definición aceptada en gen-eral de_'_hip_e:!:_te,-n~(i_-~n_::~);·.-·_-~r_o:ba_bl~- -

mcn te deba dc~i~irsc c_on10 Cual~u~-~,; ;-.~~i:~-:~:~E~~~;~~·~:.f:~··i~··:.::~·~rj~ 
dicial para. el p~ciente, pero est~._d_~.fi-~:i~~i-~f:_.,Yasi ·.tiene -

poco úso .... Casi· _t:o:do·S- los _espCcia_lis:táS_ .. _-ac_·".l'p~"llj¡':::qU'e la .pre­

sión <l:iSt.Olicit .Sos,tcJ1ida· mayo'r .de 90 :~·~·- ú'g· -e~"· U~o de los -

sigfl;~S. 1_~:~~~r{c::i.a'ies. Ha sido co.stumbre consid.cr.ar la pre 

sión :·Sosten-ida .inayor de 140 mmllg para la sis: olica co1110 tla 
.. ' -:. - ' . 

to _dé-'.h'iP~rten.S_ión pero cuando esta cifra aparece sin pre­

si6i~:·ai.St6l.ii:a, las consecuencias son mínimas y la impo::. -

tancin clinica muy distinta. (11 y 12). 

Alrededor de 90 por 100 a 95 por 100 de los casos de 

hiperteinsión tiaicm• origen que se desconoce y se llama hi-

pertensi6n. primaria o esencial. En el 5 por 100 al 1 O por 

100 es patente que conviene el nombre de hipertensión se--

r:'11ndaria. La hipertensión esencial pudiera llamarse igual-

mente bien hipertensión idcopática. (7, 11 y 12). 
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La hipertensión afecta .a rnuj eres algo más frecuente -

que. a varones, por_ .. lo.>r.egul~.r:., ~ :,_~~:~.~i~,:_·d~:1 .. ;6~-art~ a1··-~u¡n-
to ·decenio···.?~' l~'..~idaX't'.''f~C>~~~?~i~'..~~."~~f .'Tfe.r~edad ··aj! 
menta· con-:·.1 a:,.'Cda'd·~:,:,.Eri::_- in·_, ·maYor):. parte~:'-dc;·/la·s· ! ciisos_·: de -_hipei-

_::·_·,_.-:: .. :/:':;_:::··_(-;:f_:·.'.:_.:·_;¡_};~~:::~:;e:_:.¿¿":··_;·_.~;>·:~-~-:':,'.'/--'.----~-- .. ·.- :·- ... :</'.'-)Y~:·:'.'-;:,_._:. ___ ::~-->:··;··;·-.,; ·: ·:_._ -:. :!' < · .. - ,_ . __ -
ten s 'i6n :: s e}._d,~:s_C(Jn_o.~c{~~-u-:.; causa·-;·· ._Pe_}-º~_\ª-~_n·} __ ª-~_me_r,i_.tando ·:. lriS_ ·.· te.2_ 

ri·as· .. _' Y'.· c'I;\~.~~-~-~";'~:·~·,_'._,~~-j-f'~ri '.-'.;d~··:: é-~-~~-~:~~'.;-i~/~'~;-.~i·f-·6~-~ ;-~·¡a~-~ . e .1 ·1.J ·. 
·' ~·;.'.;::_~.;~;;:<'· :·:··,-:·(> •.,·.~·,,.~•.(e¡•· '~·'1···:.,-·:.;:·,:·~~-· .·.,; •. 

. . ...... ~a:/hi~~fte~~~·¿n'.:t i~ne m~c~~~;;,;~~·~f :t~.f (E~"?;~t~~i·o~ ad i ~ 
cional"e~ •. ,<·La:.·,causa:-.más .. ·frecuente:._ e n~el·,'.·'a'spe_ct,o :~:global d,e. -

t o·á ~~:, .·-1 ~·~ ·.;,·:i~~;;n'~s· .:<d ~ · · 1¡ i-~~~-~.i-~·~~:i.~'n:~i-.~~~·~~~~~~~:-'.·~-~Á\f ~:~:~.~~:i·ó:~\i:ti ~ . 

:::::t::··i:~ª:t:::.::::~:~'.~.¡;~f.~f t~.f.~~}1J;i~;~~::·::•·.·::p::0 ~ 
te ns i6n _apresurada se:::ob~:iei-.Vú'ri\'Ct?fiilalg·~as:;'. .. Co-nfusi6n ·y - -

SO llaman 

crisis hiPcr:tens i vaS Y. pro'b.áb'iefle~ t~ .>.s:.Í.·g'ri ifiqucn a taques -

. de edema cerebral. En las ~()rflas nprCsuT·adas de hipertc!l -

~i6n pueden ocurrir hemorragias intraccrcbralcs o subarac­

noidcas pero, claro esta son más frecuentes cuando el au 

mento de prcsi6n es notable. (11). 

Las hemorragias subaragnoidcas guardan relación con 

rotura de ancurisn1as congé:ni tos cm• mora de pared clclgada -

en la base del cerebro. Así, pues, es patente que la 11ipc~ 

tensión tiene deducciones clinicns en largo alcance para -

mucJ1os órganos de la economia, que ipfluyen rifiones y, a 

la inversa, que los rifloncs participan en forma notable en 

la gcnesis de algurim formas de hipertensión, y quiza en -

la mayor parte de ellas. (12). 
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C A P I T U L O III 

ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES 

A) MENINGITIS: 

La 1nc~ in.gi t"is-">~ '.: irífiB.ma··c.i6il ·de 'las m'émb·ranD.s ·que re cu 

bren el ce·.;ebra·· ·pu-~:~-~~:- ... --~:ci;;\:_;~~:-d_'.i:~:i:.-~.-~-~,~-:-r::_:J.i;a~- :f:, quizá- surj: 
··;· '" 

como rcsul tadó de 1'1,ii,{'Éeb:ió.Il)d'1·í.i sangre (bacteriana o 

viremiaJ º bicn:fof~;·~i:~.~Zi)i~~'.e~~;i_d~-f:;:~~~~-un~ infocción en 
o ido mediO, '.S-érios~· p·aranas·ales"'.·'·a-:·pOStfiritir =:·a· fracturas de -

. - <'; ·;:-:.' ' ·,:!:" i;,.1;_1~f./~~~~/;;!;_)fj5:;·~~/-:~:;':_i~-::J;,~;;,-:1<~0~~~·.\~:<~~¡-¡ ;~_,~::';· ;; .' ' -: -;·.:· . 
la base del ·,·crtináO-:·.(ii.ú;?-/s·e .. ,i.;aso·c·i'a.1i·--'_a_·;::'rU¡)tt.ira ·de ·::las mcnin -

. - . . - -->- -.<·---,··_:_':- ._i_~(t_~:!),;~~;,/.j~!<1·?~.-;--:;=_.f··~_:_:_~>:,.-·<F-:--.-:·· .·, .. -. -: :.·.- ·. . . -
ges. Las bac·ter.i:(s~·.Cttic\coinúnJ11en:te.;."cauSan mcningitcs son --

. . __ : . .-... _._ -:-~.:,. _:·.:~:.--.\~~--:~~;=·-~:~"::.r;r.¡;;\~f~~r/~~·:l:;~:.:::.i)<i.:;::-.. :.-<_·:_.:· _ .. -- · ·. 
neiss er1a- m_º_:n.1ng1:~1:~_1s_·,~·tme:n1ngoco,c.o_)·, ,·.-.s trcptococus pneumo-

nac (ncumocÓ.dfJ,,:\·~~~6\~~1,~Js![i~fluenzac. y mycobactcrium -
tuberculosis'.·'.'.·:Un'.-~número·:-'mayor -· ae virus pueden causar mcnin 

. ;. ·,,·,,:;.,·.<\::;, .. ; ... -:.,;_,_.,.•·.',;; .. -·. , .. -- : •. : ._. ' -

gitis ·.lev_c· c:-.,:-.~~:fln·~-~-ci.6~ :.~e-la_ mnsa cerebral (encefalitis). 
·-~:'·' 

e 1 J • >.:-" -:··; 

c;u'3.iQuier·a, que. sea la en usa, las ~nan ifestacioncs el í­

nicas. son. las .de irritación Jncningca y solo se puede ce - -

.cluir hc~orragia subaracnoidca mediante }JUnsi6n lumbar y -

examen del LCR. Pueden aparecer manifestaciones de menin-

gitis, pero con un LCR normal en niños y adultos j6vcnes,­

asociados a infecciones intercurrentcs (mcningistno). Pu~ -

den surgir signos neurológicos y coma por infarto cerebral 

debido a oclusión venosa, recolección subdu·ral de pus y --



4 1 

absceso cerebral. Una mayor presión intracraneal puede de­

berse a la formación_ de un ~bsceso o por edema ~erebral, -

inflamación. secundaria .de lás--~venas_ iritracranÓales y senos 

especifico para la meningoencefalitis 0 ~iral, pero se admi-
, .. ' - - ·-.~~ ... -.:,,, --- . . 

nistra inoxuridina en liJ:S- · fO!in·as>:···m:¡~:::: gT3v_cs, como las cau­

sadas por herpes simple, ·aunci~e · i~-m_3.yoría mejoran con el 

tratamiento general. (1). 

Un absceso cerebral puede coIDplicar la meningitis ba~ 

tcriana, pero tambian puede··surgir por la diseminación de 

una infección en el oido medio o senos paranasalcs, por h~ 

ridas penetrantes ele la cabeza y por cliscmina:ción sangu.!_ -

nea. La primera manifestación pue~c ser una convulsi6n epi 

léptica única o una enfermedad autolimitante similar a la 

meningitis, con LCR est6ril. M5s tarde, las manifcstaci~ -

nes son las de una lesión en expansión, con ataque progre­

sivo, como puede esperarse en casos de tumores intracrfine~ 

les y hematoma. Una vez localizado 1ncdiantc TAC, el trata-
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miento consiste cn·antibi6ticos por vía parentcral y en el 

in tcrior de la cavidad- del_ absceso_, _duran te p_ro·cc:dimien tos 

para res_ecar- ~ dreriS:r t.1a . I'es_i6ri;- Lri -mortalfdad del absceso 

cerebral p'~rman_f:'.~·~:~:-~.'i_~'-~~:<C.~O.i_)_:,:·_~--Y-.' ~:~c1C: .a~_bers·c·· a .. :·rup~ura .­

hacia el' LCR,. o bÍ.eJi ;;,:;¿fl· .. .Í.~farto ce;ébral. (12). 
-·.>_:,' ·~:::~~\).<::·., >-·,,:· 

. - _ ... 
·, 

Una 

·tronlbaSis -p~r:··'.'irlf1a~·¡¡ti.-6_n" de .1.aS ~-VcOas:- _·_i~t·.X:·~'¿~·4;;·c;a'ieS' ··Y .. :s~ 

nos vén-~:-~:~s:, · __ ,~t~~\'._i~:~~-i_&~ ·:;~Ued~n_ :.c~~Piic~-; __ ~_;;:¡·~,i':~:ci.'~\~--~~--·-1a -
• '" ' ,.-"' • ,'• ·,:' ·,, • <•, '_, .. " '. • •- .' • '-, ~ ", ' ' ', '• "'.' •/·-',':·,:,; ;,', '•, •"' ' -o', 

cabez·a .. __ y :_ al't'e.!a'é:'i~n.es.-,-;_dé la:.· _c-oagl:li·~ci'6ii-:·:-~·an_g~í~-~-4 ~--:.Las ma-

.ni fes·ta·¿i"~·i1ri~·::_-. Cí1riic·ii~S Con~ i.stcn 'cn>~--~e'fai:~llº~:.~-;f_iC_bi.e y s ig­

nos.· a~: ·:·{~fdr'·i·~~._.·;~~:··;_e'~;~~l . .- ,· ~:1 )·._. La· tTo'IDb~·~:;~s ·-:~'.~~r-.>~-~-~O caver-

noso se·, as-ocia ·con lesio~es-- d~. ~os:·--~~-;~i_·o"~ craneales re~ -

pensables ae· los movimient:os ·-_~cui_-~;e5 .. y_-1a sensibilidad f~ 

cial. (12). 
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B) llIPERTENSION INTRACRANEAL: 

La hiperten_si6~.--i~~.-~-r~~rane-~i. res_~lta siempre _que el -
-~: ;._ ';.' 

volumen_ d_e i·_,--cori t'e-ñi'd·a ':.·:·de l~ .• ~C:TáiiC-o\::-áuniCfi·_t·a .. 11n·S·ta :exceder de 1 
; -:- ,- -·:; -;. :_.;~-.:·!. :';<j:·:-~-:_; ~:~_i.:~;:·;~t::;,:;_t:;g;i:~~itt?iiN:'./ '.; ::.Sk\'.: :_::,:~-.:-';-~.~-:::~:. >: ;_:_:~ ~¿ .·· :.~~:/.:' ;: 

pequefio · espaC1o_~'\l1ll'rCf P'a'r-a::~1aieXPan'Si6n .". (11) -~·_.: ~'·:-~:·:·--' 

. < ;'.~ij~1;~~~~!~!~~r~'1~ . i~t~~~~1,~~~~~~~~;!;1.~"j?/. . ; > 
Las _·c_ausas~~de~; e_S't_e~- "inerito{~de';_;:la.:.;pr.es i6n'.-; _5'(,~--:: mUcllas . y 

V ar i ada s-:-~;.~¿ ~-,::r:·1~i:~~~w~:~~~*~WiifJ:'1~'.Í~~q}~<::t-;ü:~d~~--a:¡~-~-s.; ~-i-~·-.. 1 ~p t ~ -
• -· . - ·: .:'>·-~.e;·,; :)~;:g~F/~~~i~-_;{;~;~;:;i2:~';}~-~·:',~i{;~:-~:~1._:::-:~·i~>- -~:\-~:-~ _.-~:'..-::·--. _., ___ <:· :·:.:, .. '_::·-' .- ~-.·· • ·_. -

mcn1ng1t1s · .. con/ ot?s:trucc16n :•·~el'..·.fluJ_o ·del. liquido desde· los 
... ::-: .. _:: -. _·:_.).'._'.'. )~~:~-±fí;~;·'.;~}{~~---¡;_:},::·~;'-~.'.~;;:~·'it; .. ·.'ú-'. _: :-,· .. ,,_;- -. :·. ,:; _.'' ,.-_ . - .. 

vcntr1cul_o_s-,f- :l"Us·}~h~tjmar:rag1as .. ,o >~I.-.,.-i{i:f~r't·~-- -cú . ~ 1 -. p;rénquima 

ccrc~ra1-,"-->l·~-~;: -~:J:%~-~--~5-:::0.:é»'./i.ó'S ·ó-~bSc'e·~~~ dei c~rebro o sus re-
·.:.-: 

vestimicntos, 1~--~-·-t~~nl-bo~-i-~:.· de los senos venosos del crlíJ1co, 

saturnina, son a~gunos :de los trastornos que pueden aumen­

ta'I" la presión. ·in'tradl-áneal. (J 1). 

Asi,, pli-~s/ para:.,ccimpl-ender el efecto de la hipertc!!._ -

si6n in tr_acráilCal- es· necesario conocer un campo extenso de 

la ncuropatología. (12). 

Pract~c~~cntc cualquier clase de trastorno ~crcbral 

puede originar hipertensión intracr5ncal, a st1 vez es la 

causa proxima de muerte en muchos pacientes con gran divo~ 

sidad de en fcrmedades in t racráncalcs ¡ como tal, es análoga 

a la insuficiencia congestiva en la cardioPatía o la ur~ -

1nia en la nefropatia. (12). 
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En etapas tempranas hay tres datos clíni_cos caract~ 

r j sticos de la h_ipertensi6n in tercránaal; a sabci:-: 1) e~ -

falgia, 2) v6mit0' y 3). papiledema, o .tul1lefacci,6~· .de, las pa· 
- ·--:>· 

pilas 6pticas, Después, pueden venii''~'onmolcncill-Y' com¡i, a. 

º"°º' .:·::::::~~:~~111¡1tlllf ~~~;;"· -
la papil~->_6p_t.~f_a/.:·:~_c_omo~1~;lo_s;~:~·n_cr·yias:~.6pt_'i:~·a·s}~e.Jl'i~_.r_e_~l~d~_d ---~-~~ .­

: . ' ' > :; ": :,:;.~~_::~~:- ~: '.., :~;:;:;-_i-~f~-:;-;;~~~~ttf~7;jJ~jq{({ü~y;1~~.r:~~3;~~-~~%{*i~f ~~~'.~;*,~;;~~'-~·~:';\;~\'.[{?" :' .. '.·,~-- :::": 1~---- .'.·'.·:·: :-'' 

prolon gaco._ones:·_:-del~,.ce.ie bTo , .. ,·.y;-:-:·na;~rier.:v,ios'F .. verdaderos ,>_ 'cst an 
· .. __ ; '- ·. -~ :--;:'.i:;.:~;~;>::;~i"!~Sá:;~~~:::0~¡;;~~::}1{;:,111;Yi~~r{7,~;:'ií~~ti:~ .. ;~~:: .. ~:}}.<~X;~~~):::'~'.··.'.:~·:,A:~:·>~:··:~ '-.:· ~ º· ' 

ro de a dos por;. 1'1qu1dcí:ccc·f alorraquídc o ;·¡•(o1J) ''·"'''.:: •:: 

· · .· · · ··· s·.t,·~~~;'.~]~irlf-f$~~tz~~~~f~li~~ig?.~,~{~~~.~:·.:·' ,.·;···<. . ..· ... :· ... ·· . 
_El·~ aumen·ta·.~>.dC:~.-1·a·_:"p.re·s'i6·n··:•:f ri't r·a.cT:~néOl~-.·s:c .'':tr.aris'rni:t-e - -.-·· -
., , .. :_:'_ .. ~,:-:;,~:;}ü:~~-\i'.:,;_f~Fi":/·;¡"í_:::,::.::>:~·.<:-~: 1·<:: ·.·.,.. "·_> .·.-.~· .. '·· -_·.,._.:.,:::. ·· .;,' .. · ·i:·' :·r> ~>'. ;. ::;'_" .. .:._: .. - " .. · 

taIDb'irifi"·: a ·:este ",r_e~.~Tvoi:io./.'·qc··: 1 íqu1do .... ·.ce_f alor~aquídc.~.;· La· -

es tasi s c.~2·~i;·;~~:t).~:~·~·'~i:~.~.:~~i.~_6ri :::de i'~rni~~ ·: ~r¡~·~·~.-~··, -~"Y~-;<: -~--i~.¡~~~~· 
"dar ·1os- va~~-~-·, t·o~p;_irnid·~'S . .-:· s~· .. ·pr~d~c~ · 1a· .. ·:i·u~~.f~'cci'·6~<:·:·de·: la. 

papila .. ·c~a·Jid~··· i a·· pre.S ióri es. mu Y in t_enS'a -·o·'-.·~i',..·:a·tiID'en t~::,.' tari 

brusco que ·se obst'aculiza el retorno venoso 'del ojo, apar~ 

cen pequcfias hemorragias en· la retin·a adyacente·. a la papi­

la. Si la tumefacci6n de la papilri óptica tiene intensidad 

o duraci6n suficientes, el nervio experimenta atrofia y el 

pacicnt.e ciega. (11). 

El edema de la papila puede ser la única manifcst~ 

ción de aumento de la prcsi6n intracráneal. La cefalgin no 

resulta de la presión sino de la deformación de la dura-

madre y los vasos sanguineos sensibles al dolor; la l1iper­

tcnsi6n intracráncal relativamente simétrica produce defo.! 
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mación. El v6mito suele indicar aumento de la presión en -

la fosa posterior. (11). 

C) SINCOPE VASODEPRESOR: 

Puede -ser prcci~.itado _por. ml.ed~-, ·án5icd3.d, dol6r, po~ 

cj en1plo, antes o durant·e las operaC:ioneS qllirúl-gicas o .cho 
-------- ---- - - - - -

que psíquico.· Es - ma"s·> .. di ;fí6·:i'~--- q~-~~--:.~O·~-u'~-!ll ·_co_n' .ei·:: pllcieñ te--: en· 
.i;:_,~- :, ·; 

posición de p-ic:- (4),. -/.,:.:': - · 
_., .. ·,_:. ·,='·:··_ ,"-' ·.,::, ·:.·'. -

. . . :_-.,- ,._, :- :: :·. :/-~;--;_ ;:.::->x~:i.;-~/~,~~-~--'~.:_{ :,_::_~,: ~--,~-~_: 1 ->:·· ,._ ci-. __ _ 

Entre las reacC.ione·s;_,.bllsicas·;."Josibles ,_q_u~~-: ·_cO~'t_i_i~~yen. 
a los episodios·. ~J:··:-~:-~~~-~·J'~-~-;--~-'.~'f-i;~_-!_;:~~:~~-;\S_i·-~

1

~:-i;·_é_~:tes·:·. ~féctOs 
fisiológicos d.e 1·a : rC~é\:i·6n<' d~,-: rn-iC'C10·'~·-:~-d·afio ;.:JÍí~tic·a· ~- ·rc·ac; -

ción al dolor, esP~·~-.illlm·¿~'tc::---~~ ~ e~·ti·~-~:~,~~i-a·~<·b·i~--fu_rid3s-~ ~ r~~E. 
; ·:, .. 

cienes rcfl ej as a - la- agrc5i9n 'de --ci.citas áT_eas, · -_-(iéstíc!:!_. -

los, vasos sanguíneos, tuba -di~esti~o). (4). 

En la pr imcra fase, puede haber debilidad motoTa, mo-

lestia epigástTica, transpiración, inquietud, bostezo y 

respiraci6n suspirosa. (4). 

El sujeto puede parecer ansioso y tener cara pálida y 

fría, así co1no extre1nidades húmedas. Después de varios mi­

nutos de aturdimiento pueden presentarse visión borrosa y 

pérdida súbita de la conciencia con dis1ninución del tono -

muscular. (4). 
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Si el paciente permanece de pie puede seguir una con-

vulsión breve y ligera. (9). 

El s_ínc~·p·e._'. ~:s:t'ti_::'·,:·~-~-ó:_~-"ia_ci~-~---ª(·u~a.·,.criída,· _ráp_~_d_a -~ª:\---I>_r~---·.::- .- · 
si6n ar.terial y.~:es.tte¡f~{~~l~~ d~;;ia· J:~~~u~~¿'J.~·/c~.~~;:á~~; 

. {: ' ;>:;: :.;{.,._ ,/ . '.t·.l;;: .. ~.i@)~~\~!,;;:\:.i:·,f;~}¡ ... · .. 
La pérdida, de lar conc1cncia''.:puede'·,;-_·ocu_r.r.ir<aprox1mada-

men te : a. 1·ci··~::_-··;·s :·.~~ . .::J~-:7 i1~::.~:-~-~:;t;t~:~,~~1:~~~f~i'~~:~~~1~r~i~~l-:~~~~;f:g~:·k:r¿g:¡_'~~~-:' 
.\ 1 •• ,, -. : ·, ·::.~~- .. '. ,1. ,, : ... -- . :x'. ':_~ :c-:0:./f:~<:¡;_:.~: .. ·:~''i~::.·:J:':f~~ tr[·,1.rttif:~~;~:?;:v-:.·.~-~,,..~-.:~~{~oó·!, -L:~--

s u pin a· ·ustili"iinerl-te·-~--·a-Yüda: :~ ·a·'..1:-r·a tarda r~f e'i ~::.prag~réi'!i'O~<'ü1·t ·e·riOT··.·. o 
. .- -· _ -• ·'.: : •.': :-. t.__i-:_..,: . .;, ·"-~-'.- ;:: :._: :/;'..•:·:c.~~;" : "' ·,~·.:·:.~:--~}~:?.'-Ci.6f;~,{-~S;'::.'~;~~:"ir,J,~.-'f.Jf,'.i.~?,~Jf';t~:~:':~'.'. \. ' 

_a prevenir :1a recllrrcncia: dC: 105: síñt'ont·as~.-1,J.(9)"-;,~1.:.-· - . ~· .. --· 

.• ' ·.• ....... ' . . . :; '.i;'.;j;:W':::.Xi&r'.''.\1·;:~1~.~~ii~~;?,~~~~KJt~!H~~c· · .. ', •... ·· 
. E'n -los. ep1sod1os .. ~_s1ncopnles:;;1rravcs_~,pue~en ,aparecer -

.. ,. --,. • .. ...: .· 'i:_--,, :;~~:-:_._:::-::::.\-/;::\~\_.~:.~;;,~:::::,:;;:::~·-:-ff(:.1;::J:~·)~-~~:%\'.\-.>);:?{~,,~,;,r:·::--:'t:._:: · _· .. - .. 
signo~;.:· Y.:.-~ínt~ma.s::\~.ein~j nn t_ffs_~~-~.3:·~~:~.o.s:·~i~e_1::;~_c,1_9_·qutf/ prilnario , -

· -_. .. _:;.-::.:· .-'~.·_ :\-. ·~_ f JL:~:_ 'f:;·::--~ :.:-~~t{;-."~:f ~: ':~t~1.::<~~:·~::-;it~~ ~:-~~:·.:,'::~:-:~':-·z?~-~;· :~:~·~ ·~ 5'.·:~· :;::_-: ·-_-
esto .es pa1·1dez'i extrema·9:: pulso·~ .. débrl-~"-~·;resp1rac16n superfi-

cial y ~laci~~z.:inJs¿~~:r: (;f,:., c./.~' . ·. -. ' ' ': -~·,- •,. "'.:>. " ... ' . :.::_ ~ ., ":.._,, :-

. Caffib.ioS. -~n-deÍáliCos. ocurrc·n ,d~sP.li"S~· de iniciada la i!! 

conciencia. Estos constituyen.en la ~pnricidn súbida de ac 

tividad de ondas muy lcntn:s, ~fflls~s y de gran amplitud. 

(9) . 

El tratamiento del episodio individual consiste 011 

mantener al paciente acostado J1asta que se recupera por 

completo. Cuando el paciente se ·1evan ta él debe moverse ac 

tivarncntc, en los individuos con rccurrcncias frccucn tes -

de a taques si ncopalcs, el tratamiento y la e vol uci6n ps ic.2_ 

lógicas pueden estar indicados. (9). 
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D) EPILP.PSIA: 

Es el resu_l tado .. de ú'na .-desC:arga_-·ipar()X_íSticn ano_rmal -
,¡.·· . ,-·: ,-.· '·;.• .... -. 

de ne uro nas .. ce-ré b'T~1c·s\-~ ~·E~í:;:·_t·é.Tniiflo'.·;_-e,p·ii.epS-ia·_ ._se'- usa-· p·a rri -

de s. i gria r ::~ .• ª.t'.5.~?~~~c~l:fit~:0~1~¡~q~:é.~1:·fu~}.'lJ,%#:~~~ i~~es,.· aunque .... 

e 1 in t __ e_ r,~ª:·1_º ___ ·; __ e_iit::.e_~-~~1·o_s~~·~'1f i,·s.~-d-~·a·_s~·:::p_:uede_;.::~~l.liis_ t_~·-·_;'.d_;:::·;~t re: in ta __ ·_- · 

años, 

rantc 
" 

(ij. 
:«" ..... _. 

•y .al.-. 

gunas ·· vec'e s':;:en:._,_di:-f<(Térit~s'.~~'p~-r:~?~~~ ;;~--~~:r<~-il.·;~-y-~-d~·~¡:.~-~-~}-~ri _ ~~:~ J.\j -. 
individuo ' ' ~Úe ~~ ~~;lÍ~,~~~~\'.i~¿,~;',~'1)(~~q.f ~.i.i;1·g:r~·¡,~~Ji ~. ¡ 6 n:, . -

· l.a 

más a i ia· :d~ 1i'.· -~--u~i 1 as·,· e~t·i~ti·1~S--.· como ~-,_,~1-:.::·a· ic·~ho 1 '/_-.;fiebre_·~ 
ejercicio, _m·?_ns_t~J~--~~_1_·~~: ;:_·; -~~~é~~¡:~,~~~:~\:;·J'.¿.~-:~:;:_~f·:·~.¿-;·~-~:~'.-~i'd~n~T -~n 
epi.sodio. ( 1) .. 

·:-•. -;';,,-·; .-,,_ 

·" -:,.;. 

tas, t rans-i toriD:s ·, dé-:' i·as -.fUrtC:i'otl'~-s :·:de 1 e ncé ra·10, usua1me!!. 

te con .·s ínto~aS ·u1:·o~·or~S',·. ·_s·e·il~o~_i_h'1~s'., --~Litan árnicas o psíqui 

cos, que se aco1npañan a ~cn~--do .d·~-- -~i t~-raciones en la can -

ciencia. l'olo<lificaciones pronunciadas y coincidóntes de las 

ondas encefálicas en el electroencefalograma pueden ser de 

mosi:radas. (4). 

La epilepsia era clasificada primitivamente en i<lco1>~ 

tica )' jacksoniana. Con la introducción de pruebas e in~ 

trumcntos de diagn6stico 1nfis precisos, se J1an c11contr do 
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que la epilepsia idcopática es, en muchos casos el rcsult~ 

do de la actividad anormal del tejido cncef5lico causada 

por. l,csiones, infecc_iones a· ag~ntCs_ .desconocidos. LLt epi -

lcpsia i~cop~ti~ci- 'ti~nde a .ser famili~r. (8) .. 
:,:·· 

. . - . 
pueden _oCUrI-iT __ :·en··.-1.aS .. :én~feTmedades' orgáñicns del encéfalo 

";•"{· >;¡;,. 

como los ·-tllrlló.re·S·,;_:~ie:i·:_·'m'1·~~0-~ -::a'cci_d,en--te·s -cercbrovascularcs, -
. ,- ";/·'~<·.:;:·;.- .. ~- ·:-:.;:.;, 

lcs.lo'neS :'.de·.;-. i_-a--:.-¿·a·b!~·ia '._·-y:-.nÍ.~l_f~.l-1ria·cioneS: ~qnrié._ni taS_· del ene-ª. 

falo. · 'e 1 .. ·J'·;·.,: .· .. ,.," ,., : .. · "'·"·· '·. 
- - - .. '.L-;~ __ .,._: : .\- . - - ·.,"•','.'- - "-'-.' 

fatiga y falta de a limen t,os ·y' sucñC>:·.fc1y. · 

Las crisis pueden ocurrir en grupos por un período de 

horas o <lías. En los pacientes individuales el patr6n de -

las crisis tienden a ser estereotipadas. (8). 

El paciente en sí puede no estar al tanto de la 11atu­

raleza de sus ataques de manera que es deseable la verifi­

caci6n por su testigo. Ucs¡>u6s <lcl at~lquc puede presentar-
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se paresia temporal, particularmente con crisis que se or! 

ginan en la corteza. (8). 

El gran mal (epilepsia mayor), es el .trastorno __ conv1:11 

sivo niás común (preserite en· ·c1-·goi ·,ile_. lo_s' -epilé¡itic.Os):. -­

Aproximadamcn te el 60\ d'e · los __ cp'i~'~pti'-c::os.,: ~-Í:~ú~-~~:-.>~o¡~ _:esta 

forma, 1nien tras· que _el : 30\ tieincn ·-¿,~·;o- -·t·1p·~\:d~ -,·crisis ade- -

más del gran mal .. (.8) . 

Ante convuisiones tónicoción·i¿as?·i;·mayoría de l<is -
.' . ' ' ·- ., - ' - ~ " . ' -· -- . - '" ' ' " .. - ' 

p er s·a~a 5 ·p i~n ~a-r(_- i_'.e-~ :_:~p-il
0

~p~ i-~-· ~:_::·-_:.-·'Éi L:g-~:~·~_::,:rii_~-i ' .. -p:u~-d~<-~ciírri-~ 
- -- ' - - -· " " .. - ' - -. .', . '; -."·-.. _ ... _ ·-· , .. ,;:; __ . ··; - - __ .,_ - : .. '. ' . . " " . 

a cualquier edau.'ilJJ\ll,~ori~üi~iisn 1:01úcoclónic~ ;puede ser -

P ~º du e ida •• P~;~.·\l~(tt; s.~·~f~;~'.i~,~~~f '1"~ ~x~~;;g{/~~f_',~n~.·.~ªª cci 6I1 • 
neurologicameiltc:r-norm:ai·edel· -~c.eTebra·-- ... anté·:_: un· diSturbio sis-

:' :. ._-:, ·<--_ :<:; ·:;'.\;_:.·::_'-~:'.,,>.~··:i~·-'-~~::; .. :t:*;:{\~~--~--:·:')f,:~:;,~,:::::~:·;/_.;'.)~~-:-~·--::~:;·_,_::::.-.~.:_:''.:.<;,;;~'->/_:_:'· _:·:·. . : :':: ' 
té_miC:o ·,.~-· me·t-abó l;i.C_o·~::o_~;.>tó:;<i'.Có'~ .. /:_ L~(s:·;:p,-r iínci.rüs :·"_por·- _10·: g'Cncra.l -

:~--. ·. --;_··,<:·:_?=-~/t>\~:~:-;..':_~·<·:.:~~~;-~''.i;}:<r:s:~-:1·.:/~/1);-2:t<:~-'.:·:~<-~ {';'_;/- -::::~::.::::_·-;::: ·-<-:<: .' ,-:·:_: . · : 
du Tan ·d~.:- dos,;: O:.\'c iriC:é>';~;ttjtnU to 5-~:? Es tc·(t ipo_.<de .: .. con vu ls iones 

f~~d~má,~--~~i)f~~;~1~,~~~~-i~~1J~~;~:~-f~:;~~~---~:~~i~~:y··: c··J,;.·.~: 

< ·;'1:~·:,B,·?01§:~'.K·,·.1,;~~:J:T.~b}y?'"':' · .... • . 
La epilepsi·a del·~.:p.equefio···,mal_ ·-_(epilepsia 1ncnor o cri -

sis d~··a~~~n~-Í.a)'· .. ~··~:-~rid~e·~~·~~ 'c~·-e_l 25\.de los cpilépti --

cos, de estos s6lo un 4\ tiene co1no Gnico tipo de crisis -

las del pctit mal, y el otro 21t prc~cnta unu combinación 

de. varias formas (_comúnmente el gran 1nal). Las crisis del 

pequefio mal casi sie1npre se desarrollan en los niños (1nuy 

frecuentes en 1nenorcs de 16 años). (4). 

Su incidencia decrece a 111cdida que aumenta la edad, 

ESTA 
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y rara vez. persisten después de los treinta años. Clínica­

mente se caracteriza por p6rd~da brevc._.~e -la.-~o~ciencia, -

normalmente duran te .. s ·a 1 o_-':,s.cgu--rid~-~--: y·\:~-~:l~- _:e·n-··rri·raS __ o Casio 
: ··---.· -. ·.-;-.·:··_':·.:-:_~:-> -::~·:,:\:';~:' .. :·:~~-:·_r;.,;~v.:~,:~_,·i :~·:;}:_·:,:';(':.;:::-.''::e)':.;)::_;_·---_,--_._;.,::-. :-~::_ :· :. .. --

nc s por más. de -·30 segurido·s-."·'.~.El";:Jpaci'en·te:,_no,'·-hace:_.:movimicn -
• . : __ . ·.·' _'·_ :: ·i ·'· ::,;<.-;:,.::·7:f-;'~::i·?1:-;:'.:'./~;:'.·~·:,;.~-~'..:.{:';i:.~1:::,~:{_;:;';~:_:_>··':';:_";::;.~.::::·< º.:':::' ::·-~- )::.·;· . -~ 

tos durante_ ·el; episod10·;'-:'quizá>_:,solam·cnte/c·l;::~m0Vim1en to :.de 
, - .. ·' ·. ·:-.- ,,,.-:\\-~ ._.>:.~:;j~~·{f~\;.<_:;1i~;;;,:;±}1~;~(,}'.:(,1/~i[fl-~):.'.:#:~~-~:_~¿.:·~-::;~~;_.-:";~:'.:(~·:.--:-~-: ·._,·;.: . '- ·' 

pa rpadeá_r cl-ínicariterlt·e~~;-y.:-;·lit:•::=-te'Tmrri·ií:ci6ri.~~,aer::::'<iP.1Sódio '·--es-_. :.. -

. ;;::::::::º;::::::ti !~f ;¡~~~~¡¡~~tm!l~~~::'::º::: .. : . 
. . ;, : ~.:J. '·' ,·~'.-:::·_ ·-·:.~ ...... .. 

. ._.,. ·._._ .- .. ~·. .. . ';">::; .. 

Puesto que ~--~~----:·c~;·f:i:~~--~·-¡~ ... es·-- m-- ~-í~;d~o-nú;;-.i. niáS ·q~c- unat -

en ti dad morbosa· es.Pe~íf.i~~,,~ __ ·,;~~:(·_c·~'._:.sci_~-P-~~~-~deri·-tc _. é¡Uc .. ---en _la -

mayoria de los cas~s-· de -~pil-~p~i~- _i-d~~.p-~-~-it:a, "~1· :exátncn -­

neurológico no muestre alte"i-aciOries·,: ~~·~-·~-ió'~i¿a_·s· específ.!_ -

cas de los tejidos. (4). 

A pesar de los múltiples estudios bioquímicos y fisi~ 

lógicos en pacientes epilépticos la fisiopatología de las 

crisis convulsivas permanece obscura, las crisis propenden 

a ocurrir más en pacientes con lesiones orgúnicas del ene~ 

falo que en aquellos con SNC normal. (4). 
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e o N e L u s I o N E s 

En qu.e -las _enfer-

medades· cá rdio va~cu-~a·;~s .. ~
0

.:.:, ~é-;_~ b_-~:~,'~-~sc·~-~~-a-~-~ ~-~_,y. :-bronco.pul_mo-
- ,.--,~: ~-.---.-;:.;·::··>. ' ... ;-'. ~ 

nares son cntidad<ís pat6I6gi~'1s'qÜ",el ciruja110 dentista -

::. '::::::•;:::wi:;¡ir~~!;f f lit~~i~~~:· º"M'° º' 
Con--Una: buena. historia'..:clfr¡ ic'it~:el~:·den' tiSta :{:i'uc~c . d~ -

_ . :: · _-_=-~----: !::::_·_:-,_·:',~·:x:::::;-~~::_'.'.-'.>;;_~:~·<-?::--~1:~:~:~~-}~*f~~};_:~::~:t~3:-:;3;_~~~'·'.~';'_~~-;-_~-~;:.;'.(::::'.· _r;·,>: ., · -__ . . · 
tecta r .algunos'_ .·de.: _é_St'os-::; p"á·de-éiniié'li.tOS_t..::qlie:~r::.~;e·J:¡)rC s'critan· con 

: · : : > :~-:- ___ , ~. ___ ;:~:·.- :~-::··:'.~'.':: >~:Y_.};~_:,;>~--'.~-:~;1_·~s~.:-;:~_1~~-~~i::/A_·,;;.:/}~~.~J#j;-)\~~~~~:~ti~~~~i:1_:L>-.--: .' ·_~\-: _· - --
caract'cr.~_h'e)·e'di t¿i'r io ·;•:;- pOJ-~.:-~:j cm¡il9.\~·rcJ~;¡-:p~rci~}.e'!1a.s~ _de :-_hipo L. 

tensión.,. -·ar te·; i ~ l '_:·~-ti·~.: <~,-i ._-: ~:~;-g·-~~~-~:i~1,?%~~~-~f::~~~;~;Jf:~:;~:~~-~,~--~-~-·~:: d-~ ~e 2. 
.•' '-,'::-.:~~·::\':/-.\·t·1~-~::~:~·;p;:;_~-:~!i::::,~:~:~;_·:;-,y;;_::.:1.;·::.!~:. ~;::.;:-'.--,.::_:- __! '. __ -- .-. ' • 

no ce .Pade:c_~r1·0 _ _._-<l:é b-idO .. ;-~ :::1_a:_·. _ftllti(~_(lé~:·rñáii'i'J;.C_S-~·aci_o_11eS--_ el ini-

cas. Es pues importan te .~~~--;{~:0~1~;~,~~S:~~:\~r:áctica gen~ -

ral cuente ,-con el .··co·n·acifil-fcin-~'~\-i~;-~:un--~-:·i:;-iJ·e-n---équipo básfco co-

mo lo Puede ser un· é-sfi11g·c1ín-i:ii\01nctro, _eStctoscopio, oxígeno, 
. . - ' -, .- · .. · _ .. -_- ' ; 

etc., para detectar _l1i·pe-rt·c·Ílsi'drl ;~~t-cr'ial en pacientes que 

lo desconocen y evitarles asi riesgos mayores, así como -­

también evitarnoslos nosotros. 

Y aunque todas estas enfermedades ponen en riesgo la 

vida del paciente es de suma importancia tener en cuenta -

los antecedentes familiares y patológicos de cada paciente 

para poder asi determinar cualquier riesgo predecible y -­

asi determinar si se puede tratar al paciente o bic11 pedir 

le una autorización m6<lica a su médico de cabecera o cspe-

cialista que lo este tratando. 
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