Allergie

Patologia in forte aumento (ambiente, ecc.)

Patologia solitamente gia nota ed accertata

Estrema varieta di sintomi, spesso non gravi

-

Uniche grosse emergenze: asma e shock anafile



Shock

PDefintzione dirShock

Insufficienza circolatoria acuta con
grave riduzione ed inadeguatezza
della perfusione degli organi nobili
(Cervello, Cuore e Reni).

Fisiopatologia dello Shock
ACardiogeno
Alpovolemico
ANeurogeno

ASettico



Shock Anatfilattico

Sintomatoelogia
APallore

ASudorazione fredda

ATachicardia

ASet . .
eI Eziologia

AEdema del volto (labiale, palpebrale) _
Introduzione

AEdema faringeo con segni di ostruzione nell 6organi s

AAlterazione dello stato di coscienza sostanza verso la quale Il
soggetto e sensibilizzato.
AComa dJ9




Shock Anatfilattico

Prl m O SO CC O rS O posizione antishock

con 'ausilio di una sedia

AABC

ATranquillizzare il paziente

Al ndi viduare | 6al |

ASlacciare gli indumenti
APosizione antishock

ASomministare eventuale terapia



Meccanismi alla base della definizione

di Asma
FATHIORIAMBIENTALI : N . ] EATTORI
Fumo Fatto_rl di rlsc_hlo N AL
ASfors intens (per.lo sviluppo di asma) APredisposizione
genetica

AVariazioni temperatura
Alperresponsivita

APollini | delle vie aeree
" v ‘ N\ r ) i ¥

AAgenti irritanti r |
Iperreattivita . Broncostruzione
delle vie aeree ‘ l

Fattori di rischio Sintomi

(per le riacutizzazioni)



