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DEFINICION

Las relaciones que existen entre las ciencias consideradas como bdsicasy las especialidades
médicas con respecto a la patologia general y a la patologia especial. La patologiageneral como
piedraangularde la medicina permitelaintegracion de las primeras, mientras que la patéloga
especial es el fundamento para explicar las manifestaciones clinicas de las enfermedades
estudiadas porlas especialidades médicas. La patologiasiendo el tronco de lamedicina.

La enfermedad es un estado normal de laviday la anatomia, patoldgica, es el campode la
medicinaque tratade conocery explicar, con base racional, las condiciones bajolas que se da,
sustentandose en el estudio de todos sus aspectos: las causas, los mecanismos de produccién o
patogénesis, los cambios estructurales enla células, tejidos, y drganos las consecuencias
funcionales de dichos cambios expresados como signosy sintomas.

La patologiaes el fundamento cientifico de lamedicina, y tiene como fin entenderlavidaensu
estado normal. Se puede decir que a pesarde sus avances tecnolégicos, en pruebas diagndsticas y
la identificacion de factores causales sigue siendo piedra angular de la practica médicay su papel
aun esindispensable parael diagndstico de muchas enfermedades.

MANIFESTACIONES CLINICAS:

Las malformaciones congénitas son defectos o anomalias en el cuerpo del bebe que se desarrollan
durante el embarazo. Existen mas de 4000 formas de anomalias congénitas, y se engloban en dos
grandes grupos.

MALFORMACIONES CONGENITAS ESTRUCTURALES: son aquellasenel que él bebe nace sinuna
parte del cuerpo o con una mal formacién en dicha parte dentro de este grupo las frecuentes son
las malformaciones congénitas cardiacas, asicomo el paladar hendido, ladiplasiade cadera
congénita, laespinabifida o el pie zambo.

MSLFORMACIONES CONGENITAS FUNCIONELES: se refiere cuando existe un problemaenla
composicién quimicaen el cuerpocomo sucede enaquellas que afectan al sistemanervioso,
metabdlico oinmune siendo las mas conocidas el sindrome de Down, sordera, ceguera,
hipotiroidismo congénito o laenfermedad.

Las malformaciones congénitas son consecuencias de problema que ocurre durante el desarrollo
fetal previo al nacimiento. Esimportante que las mamasy |los papas estén sanosy tengan buena
atencion médicaantes del embarazo durante el mismo parareducirel riesgo de malformaciones
congénitas evitables.

Categorias de formaciones congénitas



Anomalias cromosdmicas: los cromosomas es una estructura que transporta el material genético
gue se heredade una generaciénalasiguiente

Cuando un nifio nace con 46 cromosomas, o cuando algunas partes de los cromosomas faltan o
estan duplicadas o es posible que se veay que se comporte de maneradiferentealos demas nifios
de su edady que tengan graves problemas de salud

TRATAMIENTOS:

Muchas malformaciones congénitas se pueden corregir o mejorar mediante cirugia pediatrica,
incluso durante la gestacidn. En otros casos los recién nacidos pueden requerir tratamientos

farmacolégico desde sunacimiento oincluso ser sometidos aoperaciones de urgencia parasalvar
suvida

El tratamiento que requerira cada paciente puedevariar en funcion de su malformacién congénita
asi como su evolucién.

IMAGEN LA PATOLOGIA:
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LABIO Y PARADAL HENDIDO

Los labios se forman entre las semanas 4y 7 del embarazo. Durante el desarrollo del bebeenel
embarazo lostejidos de sucuerpoy unas células especiales acadalado de lacabeza crecen hacia
el centrode lacara y se unen para formar su cara. La unidn de estos tejidos formalos rasgos
facialescomoloslabiosyla boca. El labio hendido se produce cuando el tejido que formalos
labios nose une completamente antes delnacimiento. Esto ocasionaunaaberturaen el labio
superior. Laabertura puedenserhendidura pequefia o una hendiduragrande que atraviesael
labioy llegahasta lanariz. Las hendiduras pueden produciraun lado del labio, enamboslados o
en la parte central, lo que es muy poco usual. Los nifios con labio hendido también pueden tener
el paladarhendido.

El paladarhendidoy el labioleporinoson defectos congénitos. Ocurre cuando el labio superiory el
paladar no se desarrollan correctamente. Esto sucede enlos primeros meses de embarazo. Un
bebé puede tener paladar hendido o labios leporinos 0 ambos

ATRESIA ESOFAGICA

Atresia esofdgicaofistulatraqueoesofagica es un trastorno del aparato digestivo enel cual el
esofago nose desarrollaapropiadamente. El eséfago esel tubo que normalmente lleva el
alimento desde labocahastael estomago

SINTOMAS DE LA ATRESIA ESOFAGICA

e Coloraciénazuladade lapiel (cianosis)es el intento de alimentacién
e Tos, nduseasy asfixias con el intento de alimentacién

e Babeo

e Alimentacién deficiente

CAUSAS

La atresia esofdgica es unaanomaliacongénitalo cual significa que ocurre antes del nacimiento y
existenvarios tipos de ella. Enlamayoria de los casos la parte superior del eséfago terminayno se
conectacon la parte inferior ni con el estdmago. El extremo superiordel segmento interior del
esofago se conectaa la traquea una conexién llamada fistula traqueoesofagica algunos bebes con
FTE también presentaran con otros problemas como trastornos cardiacos u otros trastornos del
tubo digestivo

TRATAMIENTO:

La atresia esofdgicase consideraunaemergencia quirdrgica. Lacirugia para reparar el eséfago se
debe llevaracabo rdpidamente después de que el bebé se ha estabilizado, de maneraque nose
presente dafoasus pulmonesy que se le puedaalimentar.



ESTENOSIS DE PILORO

La estenosis pildricaes unaafeccidon poco frecuente en bebés, que obstruye el transito de los
alimentosal intestino delgado.

Normalmente, unavalvula muscular(piloro), que se encuentraentre el estémagoy el intestino
delgado, mantiene los alimentos en el estdmago hasta que estan listos parala préxima etapadel
proceso digestivo. Cuando hay unaestenosis pilérica, los musculos del piloro se engrosany
adquieren untamainoanormal impidiendo que los alimentos lleguen al intestino delgado.

La estenosis pilérica puede resultar en vémitos forzosos, deshidratacion y pérdida de peso. Los
bebés con estenosis pilérica parecen tener hambre todo el tiempo.

SINTOMAS

Los signosy sintomas de la estenosis pildricasuelen aparecerentre tresy cinco semanas después
del nacimiento. Laestenosis pildricaes poco frecuente en bebés con mas de 3 mesesde edad.

e Vomitosdespuésdelaalimentacion
e Hambre constante
e Contracciones estomacales

Deshidratacion

e Cambiosenlasdeposiciones
e Problemasde peso

FACTORES DE RIESGO
Entre los factores de riesgo de la estenosis pildricase incluyen lo siguiente

e Sexo

e Raza

e Nacimiento prematuro

e Antecedentes familiares

e Fumar durante el embarazo

e Administracion de antibidticos en las primeras etapasde lavida
e lactancia artificial

COMPLICACIONES

PROBLEMAS DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO

e Deshidratacion
e |Irritacion estomacal
e |ctericia



ANOIMPERFORADO

Un ano perforado esla ausenciade unaaberturaanal normal. Porlo general, el diagndstico se
hace brevemente después de nacer el nifio mediante un chequeo fisico rutinario. El ano perforado
ocurre enaproximadamente 1de cada 5000 nacimientosy se desconoce su causa.

Los nifios que tienen un ano perforado también pueden tener otras anomalias congénitas. El
acrénimoeninglés VACTERLdescribe los problemas asociados que pueden tenerlosinfantes con

un ano perforado: defectos Vertebrales, atresia Anal, anomalias Cardiacas, fistula Traqueo-
esofagica, atresia Esofagica, anomalias Renales y anomalias de las extremidades

El ano perforado es un defecto que esta presente al nacer (congénito), en el que laaberturaanal
normal no existe o estd cerrada. El ano es el orificio de salida de la parte final del intestino
Ilamadarecto, a través del cual las hecessalen del cuerpo. El ano perforado puede serde varios
tipos. Puede terminarenunsaco que no se conectacon el recto, o puede conectarse de forma
anormal a otras estructuras del cuerpo (comola uretra, la vejiga, o labase del pene o el escrotoen

los nifios, o la vaginaenlas nifias), o puede estar muy estrecho (estenosis), o ser completamente
ausente.

LUXACION CONGENITA DE CADERA

El la palabradisplacia de desarrollo de lacadera (DDH) abarca alteracionesenlaformadela
cabezadel fémur, del acetdbulo (donde encajade la pelvis) o de ambos que pueden provocar

problemas de desarrolloy estabilidad de la articulacion, y a partir el periodo intrauterina hasta el
periodo neonatal que van desde la subluxacién hastalaluxacién de lacadera.

PIE EQUINO VARO

El pie equinovario descrine unavariedad de anomalias del pie porlo general estan presentes en el
momento del nacimiento (congénitas) en las que el pie de tu bebe presentan unaforma o posicién
torcida. En el pie equinovario los tejidos que conectan los musculos al hueso, (tendones) son mas

cortos que loy habitual. El pie equino vario es un defecto congénito frecuente y porlo general es
un problemaaislado paraun recién nacido saludable enlos demas aspectos.

El pie equinovario puede serleve o grave. Aproximadamente la mitad de los nifios con pie equino
variolo tienenenvarios pies.

SINTOMAS

e la partesuperiordel pie sueleestardobladahaciaabajoy hacia adentro, loque aumenta
al arcoy gira el talén hacia adentro.
e Esposible que el pie esté tantorcido que de hecho se veacomo si estuvieraal revés.

e Lapiernaoelpieafectado puede serligeramente mas corto. Los musculosde la
pantorrillaen lapiernaafectada generalmente estan subdesarrollados.



ESPINA BIFIDA

La espinabifidaesunaafeccién que afectalacolumnavertebral ysuele serevidenteen el
nacimiento. Esuntipo de defectodel tuboneural (DTN).

La espinabifida puede apareceren cualquierlugaralolargo de la columnasi el tubo neural no se
cierrapor completo. La columnavertebral que protege lamédulaespinal nose formayno se
cierracomo deberia. Eso suele producirdafio de lamédulaespinal y los nervios.

La espina bifida puede provocardiscapacidades fisicas e intelectuales, que van de leves a graves.
La gravedad dependede losiguiente:

e Eltamafoy lalocalizacidnde laaberturaenla columna.
e Siparte dela médulaespinal ylos nervios estan afectados.

MENINGOCELEY MIELOMENINGOCELE

El cierre casi total del tubo neural se establece al principio de latercerasemanade vida
intrauterina;los arcos vertebrales se cierran de arriba haciaabajo, desde laprimera vértebra
cervical hastala tercerao cuarta sacra, aproximadamente ala undécimasemana. Cualquier
problemade organogénesis que impidael cierre ocasionard el defecto. El meningoceley el
mielomeningoceleson enfermedades que se diagnostican desde el nacimiento porlapresenciade
una tumoracién, pequefia o grande, situadasobre lalineamedia posterior desde el cuello hastael
coccix.

El prenifio puede procederde unamadre joveny primigestay presentarse indistintamente en
individuos del sexo masculino o femenino. Latumoraciéon que se observa con mas frecuencia(en
casi el 50% de los casos) se ubica enla region lumbosacray puede coincidir con otra situadamas
arriba. Dicha prominencia puede adoptar distintos caracteres, desde un pequeio abultamiento
hasta una deformidad de mas de 15 cm de didmetro, recubiertade pielsanalisaoplegadaen
remolino, con revestimiento cutaneoinsignificante o con una cubiertatransparente y delgada,
acompafiadade grasa como en el lipomeningocele, nevus rojo vinoso o pel os. El tumor puede
tenerunabase de implantacidon ancha, peiculada, uniloculada o multiloculada.

HIDROCEFALIA

La hidrocefaliaeslaacumulacién de liquido dentro de las cavidades (ventriculos) profundas del
cerebro. El exceso de liquido aumenta el tamafio de los ventriculos y ejerce presién sobre el
cerebro.

El liquido cefalorraquideo, generalmente, fluye através de los ventriculosy cubre el cerebroy la
columnavertebral. Sinembargo, la presién de demasiado liquido cefalorraquideo que se produce
a causa de lahidrocefaliapuededafiarlos tejidos cerebrales y provocar una variedad de deterioros
enlafunciéncerebral.



La hidrocefaliapuedeapareceracualquieredad, perogeneralmente se presentaenbebésyen
adultos de 60 afios o0 mas. El tratamiento quirdrgico parala hidrocefalia puede restaurarlos
niveles de liquido cefalorraquideo en el cerebroy mantenerlos normales. Porlo general, se
requieren diversas terapias para controlarlos sintomas o los deterioros funcionales que se
generan a causa de la hidrocefalia.

CRIPTORQUIDIA

En todoslos nifios se debe hacer un examentesticularal nacery luego anualmente paraevaluarla
ubicaciény el crecimiento testicular.

Deben distinguirse los testiculos no descendidos y ectdpicos de los testiculos hipomdviles
(retractiles oenascensor), que estan presentes en el escroto pero se retraen facilmente haciael
conductoinguinal através del reflejo climatérico. El diagndstico de la criptorquidia se realiza
mediante examen fisico, que debellevarse acabo en un ambiente calido, conlas manosdel
examinadortibiasy el paciente relajado parano estimularlaretraccion testicular.

TRETALOGIA DE FALLOT
Es un tipode defecto cardiaco congénito. Esto significa que estd presente al nacer.
CAUSAS

La tetralogia de Fallot causa niveles bajos de oxigeno enlasangre. Estollevaaque se presente
cianosis (unacoloraciénazuladay purpurade lapiel).

La formacldsicade latetralogiaincluye cuatroanomalias del corazén y sus mayores vasos
sanguineos:

e Estrechamientode laarteriapulmonar(lava
pulmones)

e (Cabalgamientoodextraposicion de laaorta (laarteriaque llevasangre oxigenadaal
cuerpo) que se trasladasobre el ventriculo derechoyla comunicacion interventricular, en
lugar de salir Unicamente del ventriculoizquierdo

e Engrosamientode lapared musculardel ventriculo derecho (hipertrofia ventricular
derecha)

vulayarteriaque conectan el corazén con los

La tetralogia de Fallot es poco frecuente, pero eslaforma mas comun de cardiopatia congénita
ciandtica. Confrecuenciase presentaporigual en hombresy mujeres. Las personas que la
padecentambién son mdas propensas atenerotras anomalias congénitas.



