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INFORME DE EVENTO DE FORMACIÓN 
 

 

 

NOMBRE DEL EVENTO: 
DIA MUNDIAL DE LA EPOC   

ORIGEN: 
                 INTERNO   

DICTADO POR: 
JEFE ELIZBETH CÁRCAMO TORRES- AUXILIARES DE 

ENFERMERIA 

FECHA:  
20/11/2024 

LUGAR: 
                 LADMEDIS IPS 

DURACIÓN: 
                      3 HORAS 

OBJETIVO 

Conmemorar el día internacional de la EPOC mediante educación al usuario asistente a LADMEDIS IPS dando a conocer 
sobre la patología, síntomas, causas, factores de riesgo y prevención de la enfermedad.  

BREVE EXPLICACIÓN DEL CONTENIDO 

El dia 20 de noviembre/2024 se da inicio a la apertura del STAND educativo correspondiente al día Internacional de la 
EPOC con la siguiente temática.  
 
La EPOC, o enfermedad pulmonar obstructiva crónica, es una enfermedad progresiva, lo que significa que empeora a 
medida que pasa el tiempo. En la EPOC, ingresa y egresa menos aire por las vías aéreas, lo que dificulta la respiración. 
 
Aspectos básicos de la EPOC  
 
En los Estados Unidos, la EPOC afecta a más de 15 millones de adultos, y muchos más no saben que sufren de la 
enfermedad. Más de la mitad de los diagnósticos son en mujeres. La EPOC es una de las principales causas de 
discapacidad, y es la cuarta causa más importante de muerte en los Estados Unidos según los Centros para el Control y 
la Prevención de Enfermedades 
 
Lo bueno es que muchas veces la EPOC se puede prevenir, principalmente al no fumar. Fumar cigarrillos es la principal 
causa de EPOC. La mayoría de las personas que tienen EPOC fuman o fumaban previamente. Sin embargo, hasta un 
30% de las personas con EPOC nunca fumó. Una rara afección genética denominada deficiencia de alfa-1 antitripsina 
(AAT) también puede provocar la enfermedad. 
 
El enfisema se desarrolla cuando hay daño en las paredes entre muchos de los sacos de aire en los pulmones. 
Normalmente, estos sacos son elásticos, es decir que se distienden. Cuando inhalamos, cada saco de aire se llena de 
aire, como un pequeño globo. Cuando exhalamos, los sacos de aire se desinflan, y el aire sale. En el enfisema, los 
pulmones tienen dificultad para sacar el aire del cuerpo. 
La bronquitis crónica es causada por la irritación y la inflamación repetidas o constantes del recubrimiento de las vías 
aéreas. En las vías respiratorias se forma mucha cantidad de moco espeso, lo que dificulta la respiración. 
La mayoría de las personas con EPOC tienen enfisema y bronquitis crónica, pero la gravedad de cada afección varía 
entre las personas. 
 
La EPOC puede provocar tos que genera grandes cantidades de una sustancia viscosa llamada moco. También puede 
causar problemas para respirar, falta de aire, opresión en el pecho y otros síntomas. Los síntomas de la EPOC con 
frecuencia se desarrollan lentamente, pero empeoran con el tiempo, y pueden limitar la capacidad para hacer las 
actividades de rutina. La EPOC grave puede impedirle hacer incluso las actividades básicas, como caminar, cocinar o el 
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cuidado personal. 
 
Si bien no hay cura, los tratamientos y los cambios en el estilo de vida como dejar de fumar, pueden ayudarle a que se 
sienta mejor, a permanecer más activo y a retrasar el progreso de la enfermedad. Posiblemente también necesite 
oxigenoterapia, rehabilitación pulmonar y o medicamentos para tratar las complicaciones. 
 
Enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC) 
 
Hay dos formas principales de EPOC: 
 

 Bronquitis crónica, la cual implica una tos prolongada con moco 

 Enfisema, el cual implica un daño a los pulmones con el tiempo 

 La mayoría de las personas con EPOC tienen una combinación de ambas afecciones. 
 
Causas 
 
La causa principal de la EPOC es el tabaquismo. Cuanto más fume una persona, mayor probabilidad tendrá de desarrollar 
EPOC. Pero algunas personas fuman por años y nunca padecen esta enfermedad. 
 
Si una persona tiene una afección poco frecuente en la que les falte proteína llamada alfa-1 antitripsina, pueden 
desarrollar enfisema incluso sin fumar. 
 
Enfisema 
 
Otros factores de riesgo para la EPOC son: 
 

 Exposición a ciertos gases o emanaciones en el sitio de trabajo 

 Exposición a cantidades considerables de contaminación o humo indirecto de cigarrillo 

 Uso frecuente de fuego para cocinar sin la ventilación apropiada 
 

Síntomas 
 
Los síntomas pueden incluir cualquiera de los siguientes: 
 

 Tos con o sin flema 

 Fatiga 

 Infecciones respiratorias frecuentes 

 Dificultad respiratoria (disnea) que empeora con actividad leve 

 Dificultad para tomar aire 

 Sibilancias 
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Dado que los síntomas se presentan lentamente, es posible que muchas personas no sepan que tienen EPOC. 
 
Pruebas y exámenes 
 
El mejor examen para la EPOC es una prueba de la función pulmonar llamada espirometría. Esta consiste en soplar con 
tanta fuerza como se pueda dentro de una máquina pequeña que evalúa la capacidad pulmonar. Los resultados se 
pueden analizar inmediatamente. 
 
Espirometría 
Usar un estetoscopio para auscultar los pulmones también puede servir, mostrando un tiempo de espiración prolongado 
o sibilancias. Sin embargo, algunas veces los pulmones suenan normales, incluso cuando una persona tiene EPOC. 
 
Se pueden ordenar pruebas imagenológicas de los pulmones, como radiografías y tomografías computarizadas. Con 
una radiografía, los pulmones pueden parecer normales, incluso cuando una persona tiene EPOC. Una tomografía 
computarizada casi siempre mostrará señales de EPOC si está presente. 
 
A veces, un examen de sangre llamado gasometría arterial se puede llevar a cabo para medir las cantidades de oxígeno 
y dióxido de carbono en la sangre. 
 
Si su proveedor de atención médica sospecha que usted tiene deficiencia de alfa-1 antitripsina, es probable que se 
ordene un examen de sangre para detectar esta afección. 
 
Tratamiento 
No hay ninguna cura para la EPOC. Sin embargo, hay muchas medidas que se pueden tomar para aliviar los síntomas e 
impedir que la enfermedad empeore. 
 
Si fuma, ahora es el momento de dejar el cigarrillo. Esta es la mejor manera de reducir el daño pulmonar. 
 
Los medicamentos empleados para tratar la EPOC incluyen: 
 
Medicamentos de alivio rápido para ayudar a abrir las vías respiratorias 
Fármacos de control, para reducir la inflamación pulmonar 
Antiinflamatorios para reducir la hinchazón en las vías respiratorias 
Ciertos antibióticos por tiempo prolongado 
En casos graves o durante reagudizaciones, es posible que sea necesario recibir: 
 
Esteroides por vía oral o a través de una vena (por vía intravenosa) 
Broncodilatadores a través de un nebulizador 
Oxigenoterapia 
Asistencia de una máquina para ayudar con la respiración utilizando una máscara o sonda endotraqueal 
Su proveedor puede recetar antibióticos durante las reagudizaciones de los síntomas, porque las infecciones pueden 
empeorar la EPOC. 
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La oxigenoterapia en el hogar puede ser necesaria si usted tiene un nivel bajo de oxígeno en la sangre. 
 
La rehabilitación pulmonar no cura la EPOC. Sin embargo, puede enseñarle más sobre la enfermedad, entrenar la 
respiración de una manera diferente de forma tal que pueda permanecer activo y sentirse mejor, y mantener su 
funcionamiento en el más alto nivel posible. 
 
VIVIR CON EPOC 
 
Usted puede tomar medidas todos los días para evitar que la EPOC empeore, proteger sus pulmones y permanecer 
saludable. 
 
Camine para aumentar la fuerza: 
 
Pregúntele a su proveedor o al terapeuta cuánto puede caminar. 
Aumente poco a poco la distancia que camina. 
Trate de no hablar cuando camine si tiene dificultad para respirar. 
Utilice la respiración con los labios fruncidos al exhalar para vaciar los pulmones antes de la siguiente respiración. 
Las medidas que usted puede tomar para facilitarse la vida en el hogar incluyen: 
 
Evitar el aire muy frío o el clima muy caliente. 
Asegurarse de que nadie fume en la casa. 
Reducir la contaminación atmosférica eliminando el humo de la chimenea y otros irritantes. 
Manejar el estrés y su estado de ánimo. 
Usar oxígeno si se lo recetaron. 
Consuma alimentos saludables como pescado, carne de aves o carne magra de res, al igual que frutas y verduras. Si le 
resulta difícil mantener el peso, hable con su proveedor o un nutricionista respecto a consumir alimentos con más 
calorías. 
 
Se puede realizar una cirugía u otras intervenciones para tratar la EPOC. Solo algunas personas se benefician de estos 
tratamientos quirúrgicos: 
 
Se pueden insertar válvulas unidireccionales con un broncoscopio para ayudar a desinflar partes del pulmón que están 
hiperinsufladas (muy llenas) en pacientes seleccionados. 
Cirugía para extirpar partes del pulmón afectado, lo que puede ayudar a que otras zonas no tan afectadas funcionen 
mejor en algunos pacientes con enfisema (cirugía para reducir el volumen del pulmón). 
Trasplante de pulmón para un pequeño número de casos muy graves. 
Grupos de apoyo 
El estrés causado por la enfermedad se puede aliviar uniéndose a un grupo de apoyo. El hecho de compartir con otras 
personas que tengan experiencias y problemas en común puede ayudarle a no sentirse solo. 
 
Prevención 
El hecho de no fumar previene la mayoría de los casos de EPOC. Pregúntele a su proveedor respecto a programas para 
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dejar de fumar. También hay disponibilidad de medicamentos que le ayudan a dejar el cigarrillo. 
 

 

METODOLOGÍA RECURSOS 

 
Socialización, explicación de los conceptos  

 
Humanos, logísticos y tecnológicos 

IMPACTO / RESULTADO ESPERADO 

 
Educacion mediante el STAND del EPOC.  

MÉTODO / MECANISMO DE EVALUACIÓN DE EFICACIA  

 
- Evaluación conocimiento selección múltiple.     

IMPACTO / RESULTADO OBTENIDO / OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES: 

 

NOMBRE DEL RESPONSABLE: 
ELIZBETH CÁRCAMO TORRES 
PROFESIONALE DE ENFERMERIA 

FIRMA DEL RESPONSABLE:  
 

 

ANEXOS 

VIDEO EDUCATIVO 
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INFOGRAMA  

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
                                                                  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                                              
 

LISTAS DE ASISTENCIAS  
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EVIDENCIAS FIRMAS  
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EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS  

 


