sUDS

[ PASION POR EDUCAR |

Nombre de alumno: Yusvin Darinel De Ledn Martinez

Nombre del profesor: Claudia Guadalupe Figueroa

Nombre del trabajo: Cuadro Sindptico inflamacion Cronica y Aguda
Materia: Fisiopatologia

Grado: 4

Grupo: B- Enfermeria

Comitan de Dominguez Chiapas Septiembre 2020.




Inflamacién aguda

Inflamacién Crénica

-Es una reaccién temprana (casi inmediata).
-De manera tipica, se presenta antes de que se desarrolle lainmunidad adaptiva.
-La inflamacién aguda puede desencadenarse por distintos estimulos.

Se autoperpetua y puede durar semanas, meses o incluso afios.

-Es la infiltracién por células mononucleares (macréfagos) y lifoncitos en vez del flujo de llegada de
neutrdfilos que es comun observar.

-Implica la proliferaciéon de fibroblastos en vez de la informacién de exudados.
-Riesgo de cicatrizacién y deformidad suele ser mayor.

-Las infecciones persistentes de bajo grado o irritantes incapaces de penetrar a profundidad o
diseminarse con rapidez.

-Causas de la propia inflamacién son los cuerpos extrafios como (talco, silice, absceso y materiales
quirurjicos para sutura.

-Existen dos patrones de este tipo de inflamacién:

Células inflamatorias

Fase vascular

Fase celular

Medidarores inflamatorios

Manifestaciones locales

Inflamacién crénica inespecifica

Inflamacién granulamatosa

Las fases vasculare

Incluyen dos componentes principales:

Las fases celular

-Muchos tejidos y células participan en estas reacciones.

-El MEC esta constituido por proteinas fibrosas (colageno y elastina),
glucoproteinas y proteiglucanos.

-En el nivel bioquimico mediadores inflamatorios actuan juntos, ya que
ellos ampliflican la respuesta inicial e influyen en la evolucion de
respuestas celulares y celulares subyacentes.

-La inflamacion afectan: arteriolas, los capilares y vénulas de la
microcirculacién.

-En la vasodilatacion son unas de las manifestaciones de la
inflamacion.

-De segunda manifestacioén una constriccion transitorias de las
arteriolas que dura segundos.

-Vasodilatacion afecta a las arteriolas y luego origina la apertura de los
lechos capilares en el drea

-Parte de la consecuencia, la regién se congestiona y genera
enrojecimiento (eritema) y un aumento de temperatura relacionados
con la inflamacién

-Vasodilatacién inducida como la histamina y el NO

Marginacién y adhesion leucocitarias al
endotelio

Migracion leucocitaria a través del endotelio

—Cambios en el recubrimiento de células endoteliales de la
vasculatura, y desplazamiento de leucocitos fagociticos hacia el drea de
la lesion.

-Una liberacién necesaria de mediadores quimicos a partir de células
tisulares (cebadas y macréfagos).

-La secuencia de sucesos en la respuesta celular a la inflamaci

influye:

Quimiotaxis leucocitaria

Activacion leucocitaria y fagocitosis

Aquellas con vasoactivas y de constriccion del
musculo liso

Las proteasas pldsmaticas que activan a los
miembros del sistema del complemento.
-Signos y sintomas derivados de los mediadores quimicos.

-Los mediadores que derivan del plasma, que se sintetiza en el higado,
incluyen los factoes de coagulaciény las proteinas del complemento.

-Los microbios o las proteinas del hospedero desencadenan la sintesis
de mediadores activos.
Los mediadores tienen una vida co
-Mediadores inflamatorios pueden clasificarse: en:
Los factores quimiotacticos, con los fragmentos
del complemento

Las moléculas reactivas y las citocinas que se
liberan a partir de los leucocitos
-La intensidad de la reaccion, su causa especifica y el sitio afectado
determinan variaciones en manifestaciones y correlaciones clinicas.
-Manifestaciones que pueden ir desde un edemay la formacion de
exudado hasta el desarrollo de abcesos o ulceras.

-Acumulacién difusa de macréfagosy linfocitos en el sitio de la
lesion.

-La quimiotaxis hacen que los macréfagos infiltresn el sitio
inflamado.

Mecanismos conducen a la proliferacén de fibroblastos , con
formacién subsecuente de una cicatriz.

-Son una variedad especifica de inflamacién crénica.
-Un granuloma es una lesién pequefia de Imm a 2mm.
Las células epiteloides derivan de los monocitos de la sangre.

a inflamacion granulomatosa se relaciona con cuerpos
extrafios como astillas, suturas, silice y abscesos
-Células epiteloidales pueden acumularse para formar una
masa o fusionarse y sustituir una celula gigante multinucleada
que intesnta circundear al agente extrafio.




