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La deficiencia de glucosa -6- fosfato deshidrogenasa (G-6-PD) es un trastorno en el
cual los glébulos rojos se descomponen cuando el cuerpo se expone a ciertos
farmacos o al estrés de una infeccion. Es hereditario, lo cual significa que pasa de
padres a hijos.

Dentro de las causas esta la deficiencia de G-6-PD ocurre cuando una persona
carece 0 no tiene suficiente cantidad de una enzima llamada glucosa-6-fosfato
deshidrogenasa. Se sabe que esta enzima ayuda a que los globulos rojos trabajen
apropiadamente.

Una cantidad muy baja de G-6-PD lleva a la destruccién de los glébulos rojos
también llamada hemolisis, cuando este proceso esta ocurriendo activamente, se
denomina episodio hemolitico, hay distintos factores que provocan la hemolisis
como, Medicamentos antipaldicos como la quinina, Acido acetilsalicilico a dosis
altas, Antinflamatorios no esteroideos, Quinidina, Sulfamidas, Antibiéticos como
quinolonas, nitrofurantoina

Segun articulos las probabilidades de padecer esto es si cumple con ciertos factores
y caracteristicas como: Es afroamericano, de ascendencia del Medio Oriente,
particularmente los descendientes de los judios sefardies o kurdos, tiene que ser
hombre, y con antecedentes familiares de la deficiencia.

Los sintomas que caracteristica a este padecimiento son: orina oscura, fiebre, dolor
abdominal, agrandamiento esplénico y hepatico, fatiga, disnea, ictericia

una forma de este trastorno es comun en personas blancas de origen mediterraneo.
Esta forma también esta asociada con episodios agudos de hemdlisis. Los episodios
son mas largos y mas severos que en los otros tipos del trastorno.

Los tratamientos a involucrar son antibiéticos para evitar una infeccion, suspender
medicamentos que estén causando hemolisis, y transfusion de paquetes globulares
con hemoglobina por debajo de 7 u 8 mg/dl.

El prondstico es altamente favorable ya que la hemolisis en la mayoria de los casos
desaparece solo, las complicaciones son nulas, pero si las hay, como producir
insuficiencia renal o la muerte después de un evento hemolitico severo.

También se puede prevenir evitando la exposicion a sustancias que puedan
precipitar un episodio.
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