ESTADISTICAS
Evolucion de las principales causas de muerte en Espafia.

. Enfermedades . Enfermedades
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LOS CHEQUEOS POR EDADES
Tres tramos vitales
La prevencion de las enfermedades y/o diagndstico y tratamiento
precoz de las mismas constituye el mejor método para conseguir una
vida mas larga y saludable.
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* Analitica general
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* Consulta médica

* Analitica general

* Ecografia abdominal y
radiografia de térax o
TAC de cuerpo entero

« Electrocardiograma

* Revision ginecoldgica
Citologia y ecografia
ginecoldgica

» Mamografia

* Densitometria
Con menopausia

* Colonoscopia

Estudio realizado en 626 ;f;

pacientes aleatoriamente 20
seleccionados de untotalde 10
12.000 casos (IC 99%)

LAS PRUEBAS MAS COMUNES

Andlisis de sangre, electrocardiograma, ecografia

El chequeo es un examen general de salud, integral e individualizado, que revisa los aspectos fisicos, psiquicos y sociales
que alteran, o pueden alterar en el futuro, el bienestar de una persona. Para que sea lo mas eficaz posible, esta revision
siempre sera personalizada, adaptada a las caracteristicas singulares de cada persona.

u ANALITICA BASICA

Se realiza como rutina para
ayudar al diagndstico de
enfermedades o como control
de salud. Puede detectar
desde la presencia de muchas
enfermedades habituales y
frecuentes como la anemia o
la diabetes,a otras menos
frecuentes y mas graves como
la leucemia u otros canceres.

m Analisis de orina

« Densidad Anormales
. pH

* Glucosa

« Bilirrubina

» Hemoglobina

« Acetona

* Proteinas

« Urobilina

« Nitritos

« Hematies Sedimento
« Leucocitos
« Cilindros

« Cristales

Ansiedad

*Dislipemias (aumento de colesterol o trigliceridos en sangre), DM-2 (diabetes mellitus tipo 2), EPOC (enfermedad pulmonar obstructiva crénica).

Hemograma

FUENTE: Unidad de chequeos. CUN
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Dislipemia* Obesidad Hipertensién Polip. colon Artrosis

DM-2* EPOC* Céncer

E Anilisis de sangre

« Glébulos rojos
« Glébulos blancos
» Plaquetas

VSG (sedimentacion de los globulos rojos)

Glucosa o nivel de aziicar (diabetes)

Creatinina para valorar la funcién renal

Acido tirico para detectar fallo renal o gota

3| « HDL Colesterol
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Lipidos

Control hepatico =3 | « GPT

Calcio
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Hierro

Perfil tiroideo === | « Hormona TSH

« LDL Colesterol
« Triglicéridos

« GGT
« Fosfata alcalina
« Bilirrubina total

+ Potasio
« Cloro

* Hormona T4
» Hormona T3

ﬂ'I| ELECTROCARDIOGRAMA

Prueba que consiste en obtener, mediante unos electrodos aplicados en la piel, un registro de la actividad eléctrica del
corazon. Tiene una funcién relevante en el cribado y diagnostico de enfermedades cardiovasculares, alteraciones
metabdlicas y predisposicion a una muerte stbita cardiaca.

Electrocardiograma

Electrodos

Despolarizacion
auricular

|

Contraccion de
los ventriculos

L1

Repolarizacion de
los ventriculos

¢A QUIEN ESTA DIRIGIDO?
Personas sanas (sin sintomas) que
quieren constatar su buena salud y

prevenir enfermedades correctamente

Personas con algtin sintoma que quieren

conocer su causa y asegurarse de que el
resto de drganos y sistemas funcionan

Personas con enfermedades ya
diagnosticadas que desean valorar la
repercusion de éstas y conocer si existen

otros problemas

@ TAC

La utilidad reside en la capacidad de detectar de forma prematura lesiones para asi

poder iniciar un tratamiento lo antes posible.

El TAC de cuerpo entero

se puede realizar con un TAC de una o dos fuentes.
Se logra una mayor precision cuando se utiliza

= ECOGRAFIA
Es un procedimiento seguro que utiliza ondas de ultrafrecuencia para
obtener imagenes de muchas de las estructuras de nuestro organismo.
Las ecografias que pueden realizarse durante un chequeo pueden ser
abdominales, ginecoldgicas, uroldgicas...

un TAC de doble fuente

El emisor lanza dos focos de rayos
X que pasan a través del paciente.

misor
e

Cada rayo tiene una anchura

de 0,6 mm. Al superponerse a

los dos, pueden verse
estructuras de 0,3 mm._

de rayos X

%,

Emisol
de rayLs X

Mesa

de paciente

[N El transductor lanza ondas
de ultrasonido hacia la
zona de estudio.

Transductor

A El mismo transductor
recibe los ecos de
esas ondas.

El eco de las ondas

sonoras se traducen T
aimdagenes.

MAMOGRAFIA

Prueba de rayos X que se
realiza de forma rutinaria en
mujeres de mas de 40 afios
para detectar los tumores en
sus fases iniciales.

Pueden detectarse tumores
desde sdlo 3-5 mm.

PSA

Proteina producida en su
mayoria por la préstata. La
elevacion del PSA puede estar
causada por una infeccién, un
crecimiento benigno de la
préstata (hiperplasia prostatica)
0 un proceso tumoral.

ESPIROMETRIA

El receptor de 64 coronas gira junto
con el emisor de rayos X (tres vueltas
por segundo) y recibe la informacidn,

La espirometria es una prueba facil de realizar. Consiste en examinar los
vollimenes de aire que es capaz de movilizar el pulman. Es vital para el
diagnostico de enfermedades como el asma o la enfermedad pulmonar
obstructiva crénica (EPOC) y para seguir su evolucién y respuesta al
tratamiento.

Las mediciones del volumen pulmonar
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Corazén Abdomen-pelvis COLONOSCOPIA 3
Aneurismas Litiasis renales, lesiones La colonoscopia es una exploracion que

adrticos, cuantifica-
cion de la cantidad de
calcio depositadas en las
arterias coronarias (indicador
de riesgo cardiovascular).

quisticas, adenopatias,
masas abdominales,
aneurismas abdominales,
alteraciones hepéticas, del
bazo o del aparato genital.

permite la visualizacion directa de todo
el intestino grueso y también, si es
necesario, de la parte final del intestino
delgado, utilizando un tubo flexible que
se introduce a través del ano.

Imagen por colonoscopia —»

PROGRAMAS ESPECIFICOS

Enfermedades que requieren una mayor prevencion

Existen programas de chequeos periddicos para enfermedades muy especificas.

n Examen hepatico
» Consulta médica.
- Analitica.
» Ecografia abdominal.
« Elastografia Hepatica (valoracion
indirecta de fibrosis hepética).

]EJHIM

Deteccidn precoz

del cancer de colon

+ Colonoscopia.

« Polipectomia, si se evidencian

pélipos.

* Biopsia, en caso de ser indicada
por el especialista.

Oyl HIM

Deteccidn precoz

del cancer de préstata

« Consulta médica.

+ Determinacion del antigeno
prostatico especifico (PSA).

« Ecografia y exploracion uroldgica.

OLGSE

Deteccidn precoz
del cancer de pulmédn

+ Consulta médica.

+ Cuestionario de antecedentes.
+ Espirometria.

+ TAC Toracico.

« Citologia de esputo.

+ TAC de revision al afio.

ON QLM

Deteccidn precoz
del cancer de mama

I3} Deteccién precoz
de melanoma

Riesgo Cardiovascular
+ Recogida de datos clinicos

« Consulta médica.

+ Mamografia.

« Ecografia mamaria bilateral.

+ Puncién y microbiopsia (en caso
de ser indicado por el especialis-
ta).

&1 lm

+ Consulta médica

» Toma de imagen comparativa
parcial o total (segun indicacion
del especialista).

* Registro de nevus.

+ Revision a los 6-12 meses, segun
criterio del especialista.

y antropométricos.

» Escala de estrés.

- Analitica: glucosa, insulina, colesterol HDL,
LDL, triglicéridos, PCR creatinina y
albiimina-creatinina en orina.

+ Eco-doppler carotideo, adrtico y femoral.

« Ecocardiograma de esfuerzo.

+ Asesoramiento dietético.
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