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CUADRO COMPARATIVO ENTRE ANOREXIA'Y CAQUEXIA
DESDE SU DEFINICION HASTA SU FISIOPATOLOGIA

ANOREXIA CAQUEXIA

Trastorno alimentario que provoca que Estado de salud general deteriorado
DEFINICION la persona se obsesione con su pesoy caracterizado por la pérdida de peso y
lo que ingiere. la pérdida muscular.

Entre un 0.5 y 3 % del grupo de Entre el 2.5 % de la poblacion adulta

EPIDEMIOLOGIA adolescentes y mujeres jovenes
PESO IMC <17 Menor a 20 kg/m2
o Restrictiva o Purgativa
CLASIFICACION o Purgativa o No purgativa

Anemia, estrefiimiento crénico, piel

deshidratada, pérdida de cabello,

desaparicion de la menstruacion en las Malnutricion
CONSECUENCIA mujeres, arritmias que pueden llevar a

un paro cardiaco o baja presion

arterial.

Tiene un miedo intenso de aumentar

de peso o engordar, incluso cuando su Pérdida de peso, pérdida de apetito,

Se niega a mantener el peso en lo que
se considera normal para su edad y



ESTUDIOS

FACTORES DE RIESGO

PATOGENESIS

estatura (15% o mas por debajo del
peso normal).

Tiene una imagen corporal que esta
muy distorsionada.

«» Densitometria
< BH

=  Genética
= Dietay hambre
= Transiciones

= Disgeusia (alteraciones
gustativas)

= Distension gastrointestinal
prolongada

= Dolor

= Alteraciones depresivas de la
personalidad

= Disfagia

= Alteraciones en las
concentraciones plasmaticas de
aminoacidos

= Elevadas concentraciones
circulantes de lactato y acidos
grasos

= |ntolerancia a la glucosa

+« Analisis de sangre
% EKG

Precachexia
Refractaria

Intolerancia a la glucosa
Aumentada  gluconeogénesis
hepatica

Activacion lipolitica adiposa
Pérdida de proteinas
musculares

Alterado ambiente hormonal
Respuesta inflamatoria



FISIOPATOLOGIA

Se caracteriza por la saciedad, al igual
gue el hambre, son mas el resultado de
la interaccion reciproca de diferentes
estimulos quimicos (inhibidores o
estimuladores) en diferentes puntos
anatémicos, que el

efecto de un unico factor localizado.
Uno de los principales puntos
implicados en la regulacion de la
homeostasis  energética es el
hipotalamo. La destruccién del nucleo
paraventricular (NPV) hipotalamico
provoca hiperfagia y obesidad,
mientras que la del area lateral
provoca una total afagia.

Se caracteriza por una importante y
progresiva pérdida de peso corporal,
asi como por anorexia, astenia,
anemia, nauseas cronicas e
inmunosupresion. De éstas, la pérdida
de peso corporal es una de las mas
aparentes, y es atribuible
principalmente a una disminucion de la
masamuscular y adiposa.
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