o

"

|

)

!

J
)

(0
0 P ol

-y
®)
L "
e i n..., " ...:-

(W
w

m: O

<

bbb

R




/\’HOOO‘B%’;%
el

CASO CLINICO DE OTITIS MEDIA CRONICA EN PACIENTE CON MULTIPLES
COMORBILIDADES ATENDIDO EN HOSPITAL UNIVERSITARIO CARI E.S.E
DE LA CIUDAD DE BARRANQUILLA DURANTE LOS MESES DE ENERO Y
FEBRERO DEL ANO 2017

LIZETH ALVARADO TORRES
KELLY TEHERAN YEJAS
KARLA TORRES BOLANO

FUNDACION UNIVERSITARIA SAN MARTIN
SEDE PUERTO COLOMBIA
PROGRAMA DE MEDICINA- PUERTO COLOMBIA
2017



CASO CLINICO DE OTITIS MEDIA CRONICA EN PACIENTE CON MULTIPLES
COMORBILIDADES ATENDIDO EN HOSPITAL U

NIVERSITARIO CARI E.S.E
DE LA CIUDAD DE BARRANQUILLA DURANTE LOS MESES DE ENERO Y
FEBRERO DEL ANO 2017

LIZETH ALVARADO TORRES
KELLY TEHERAN YEJAS
KARLA TORRES BOLANO

ASESORES:
DRA LEANETTE LALLEMAND
DRA YOLANDA FANDINO BARROS

FUNDACION UNIVERSITARIA SAN MARTIN
SEDE PUERTO COLOMBIA
PROGRAMA DE MEDICINA- PUERTO COLOMBIA
2017



CONTENIDO

CASO CLINICO DE OTITIS MEDIA CRONICA EN PACIENTE CON MULTIPLES COMORBILIDADES
ATENDIDO EN HOSPITAL UNIVERSITARIO CARI E.S.E DE LA CIUDAD DE BARRANQUILLA DURANTE

LOS MESES DE ENERO Y FEBRERO DEL ANO 2007 ..o 1
INTRODUCCION......cceetceeeeeeeeeceeseeee e e e see e eeeseeeeeeseeseesses e s e eee s ee e e e e s ee e eeeeeee oo 7
1. PLANTEAMIENTO DELPROBLEMA ......ooeeieeieeeeeeeeeee e 8
2. JUSTIFICACION .o e e e s e e 10
B OBIETIVOS ettt 12
3.1 OBIETIVO GENERAL ... e e e e e e 12
3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS ...t e e e e eeee e e e e e e e 12
4. MARCO REFERENCIAL ...ttt sttt eeee e e e e e e s e e e e e e e e e 14
4.1 MARCO CONCEPTUAL ...ttt e e e e e e s aeeeae s emeeem s e s e e e e 14
4.2 MARCO TEORICO. ...t e e eee e eeses e e eeeeem 16
4.2.1 GENETAlIdAAES ... e e e 16
4.2.2 EPIHCMIOIORIA . .ousssiniscossimunssivsesssscsinsmmsmsiosisisissnioniorenssins rensssnpansssessutrassesssssnssasssase s rass sossiesn 17
4.2.3 PAEOGBNESIS .......cuveneeeniirieieueeieee ettt e ee e e ese s eesssasess s ee e eseeeeeeeseseneeseeenseeesenseseseeseesseenes 18
4.2 4 EHIOIOGIA. ...ttt ettt et e et e e e ee e e e e en e e e e e s e e ren 19
4.2.5 CUAAIO ClINICO.cueeeeeeeeeeee e e e e e e e e e e e 20
4.2.6 DIBGNOSTICO. ...t ee s e e e eee e e e e e eeeeeeen e e s e e eeneese e s e ee s e ene e e seeen 23
4.2.7 TrAtAMUENTO .ot e e e e e e e e e e e e 23
4.3 MARCO ESPACIAL. ...ttt e e e e ee e e e e e e e e e e e ee e e e e e e e 25
4.4 MARCO TEMPORAL .......ooceeeeeeeeeneeirseteeeseeetesessessssssessesessessssssasssessssssssssssee s ee e s sseeeemsesseessaes 26
5. METODOLOGIA ...t e e e e e e s e s s ee s e e e e e 27
5.1, TIPO DE ESTUDION ccccscssisssssissassisssisisssasionsnmanssrsnmesosrmonssmmesesis st e i s e i oo st i 27



5.3 RECOLECCION, PROCESAMIENTO Y ANALISIS.............oooooeeoooooooooooooo
5.4 ASPECTOS ETICOS.........ooooeeeeereeeeesssmseeeeeeeeeeeo e eeemeeeeseeeeeeeeeoeoeoeoeoeeooeeeoeeeeeeooooeoeee

6. DESCRIPCION DE CASO CLINICO......ocvvvvveeeereeeeereeeeeeeeeseeeseseeeeeeeeseeseeeeeeoeoeooeoeeeeeoeeeeeeeeeeeoeeeeeeeeee
EVOLUCION CLINICA «...oomooee ettt es s oo es e oo

DISCUSION ..ot s e e e oo e e



INTRODUCCION

La Otitis Media Cronica se define como un proceso inflamatorio que se desarrolla
a nivel del oido medio, tiene una duracién mayor de 6 semanas y se caracteriza
por afectar al complejo mucoperiéstico de las estructuras del oido medio, es de
comienzo insidioso, tiene un curso lento con tendencia a la persistencia y puede

dejar secuelas definitivas. [1]

El oido medio esta constituido por varias estructuras encargadas de conducir las
ondas sonoras, estas estructuras son; la caja timpanica, los huesecillos, las celdas
mastoideas y la trompa de Eustaguio, siendo esta ultima la principal via que
conlleva al proceso infeccioso e inflamatorio del oido, debido a que conecta la
nasofaringe con la caja timpanica permitiendo migracion de gérmenes
provenientes de las vias respiratorias superiores. La otalgia, otorrea e hipoacusia
son los signos y sintomas predominantes en esta patologia en pacientes con
pocas comorbilidades y su adecuada y oportuna atencién no solo reduce la

morbilidad, sino que ademas evita complicaciones y secuelas. [1]

Por lo anterior surge la necesidad de realizar la descripcion de un caso
correspondiente a un paciente con multiples comorbilidades y factores de riesgos
(Diabetes Meliitus, VIH positivo, Esquizofrenia paranoide, Farmacodependencia)
atendido en Hospital Universitario CARI ESE de la ciudad de Barranquilla durante
el mes de enero y febrero del afio 2017. En este trabajo de investigacion se
describe la justificacion, el planteamiento del problema, con su respectivo marco
tedrico. Y posteriormente, se aborda y realiza la descripcién del caso, dando paso
a las conclusiones y recomendaciones pertinentes, al igual que las referencias

bibliograficas usadas como soporte teérico del trabajo.



1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La otitis media crénica es una entidad inflamatoria que afecta a las estructuras del
oido medio (caja del timpano, trompa de Eustaquio y celdas mastoideas), la forma
supurativa se caracteriza por otorrea crénica a través de una perforacion
timpanica, de al menos 6 semanas de duracién, que se altemna con fases
inactivas. Pero a diferencia de la otits media aguda supurada, ésta no se
acompaia de dolor ni sintomatologia como la fiebre. Suele manifestarse en la
edad adulta afectando ambos sexos de forma indiferente pero también puede

producirse en edades precoces de la vida. [1]

El sistema auditivo tiene la capacidad de captar, procesar y traducir los estimulos
sonoros, esto se lleva a cabo en el oido propiamente, sin embargo al verse
afectado en esta entidad, se convierte en una causa importante de morbilidad y
deterioro auditivo tanto en nifios como en adultos en todo el mundo, siendo
ocasionada por enfermedades infecciosas cronicas del oido, farmacos o procesos
inflamatorios. En efecto mas del 5% de la poblacién mundial padece pérdida de
audicion discapacitante, la mayoria de ellas vive en paises de ingresos bajos y
medianos. Este porcentaje disminuiria si se trata la otitis media crénica de forma
oportuna y precoz al ser una entidad facilmente prevenible pero que genera una
elevada morbilidad y secuelas indeseables en la poblacién al no ser intervenida

adecuadamente. [2]

La prevalencia de la Otitis Media Cronica varia entre 1% y 46%, afectando
especialmente a las posiciones socioeconémicas desfavorables y nivel educativo
bajo. Esta enfermedad ademas de provoca pérdida de la audicién, puede
ocasionar complicaciones intracraneales y extracraneales potencialmente
mortales. [1-2]



Por lo anteriormente descrito, surge la necesidad de plantearse el siguiente
interrogante: ;Puede evolucionar favorablemente un paciente con ofitis media
cronica con multiples comorbilidades asociadas? Es de gran importancia estudiar
un caso de ofitis media cronica, teniendo en cuenta la cantidad de factores de
riesgo y comorbilidades que presenta, y la elevada morbilidad cuando existe este
tipo de compromiso, ameritando un abordaje integral por parte de los
profesionales de la salud.
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