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La anemia se define funcionalmente como una masa de eritrocitos (globulos rojos)
insuficiente (cuantitativa o cualitativamente) para suministrar adecuadamente el
oxigeno a los tejidos periféricos.

Son diversos los mecanismos por los cuales un individuo llega a presentar anemia.
Los eritrocitos que constituye la mayoria de las células sanguineas, circulan
permanentemente en el torrente sanguineo, donde usualmente viven 120 dias
cumpliendo con su funcion: llevar oxigeno de los pulmones a los tejidos y traer
diéxido de carbono (CO2) de los tejidos a los pulmones para que estos sean

eliminados a través de la respiracion.

La anemia se produce cuando se rompe el equilibrio entre la produccion vy la
destruccién de los eritrocitos y, como resultados, la masa de eritrocitos y su
concentracion de hemoglobina, es insuficiente para mantener un suministro

adecuado de oxigeno a los tejidos.

Teniendo claro que la anemia es un signo o sintoma y no una enfermedad, las
manifestaciones clinicas del paciente que tiene anemia son muy variables y van a
depender en gran parte de la enfermedad con la cual la anemia esta asociada, la

intensidad, la edad y la velocidad de instalacion, entre otras muchas circunstancias.

El déficit de hierro, es la causa mas frecuente de anemia, se debe a un aumento en

las necesidades de hierro y10 a una disminucion de su absorcion

Anemia ferropenia en pediatria es la deficiencia de hierro es la causa mas frecuente
de anemia en el nifio, observandose en mayor medida en edad preescolar,

especialmente entre los 6 y 24 meses de edad.

El estado nutricional de hierro de una persona depende del balance determinado
por la interaccion entre contenido en la dieta, biodisponibilidad, pérdidas y

requerimientos por crecimiento.

Anemia ferropénica en el adulto. Componente ferropénico: en esta deficiencia se
reconocen tres etapas de severidad progresiva, a saber: 1) ferropenia latente o

subclinica, 2) eritropoyesis ferropénicay 3) anemia ferropénica.



La deficiencia de hierro en algunos grupos de riesgo particulares como los ancianos,
las embarazadas y los pacientes en dialisis, obliga a reconsiderar los niveles de

corte de los parametros de laboratorio para definir la deficiencia de hierro.

La anemia de los procesos cronicos es una anemia generalmente leve, a veces
moderada, normocitica, que se instala en el contexto de patologias autoinmunes
(artritis reumatoidea), infecciosas (SIDA) o neoplasicas. El comun denominador es
el componente inflamatorio, por lo que varios autores la denominan anemia de las

inflamaciones.

La anemia megaloblastica es una manifestacion de un defecto en la sintesis de
ADN, que compromete a todas las células del organismo con capacidad proliferativa
(enfermedad megaloblastica). La expresion clinica de este defecto se hace evidente
en forma precoz en aquellos territorios celulares cuya renovacion es mas rapida:

médula 6sea, epitelios mucosos y génadas, principalmente.

Las anemias hemoliticas son aquellas que se producen por destruccién excesiva de
los hematies, manifestandose por un acortamiento en la sobrevida de los glébulos
rojos. La sobrevida de los hematies normales en el adulto es de 120 dias. En el
recién nacido es menor que en el nifio mayor o en el adulto. Ademas, es mas corta

cuanto mas inmaduro es el nifo.

La leucemia es un cancer de las células primitivas productoras de sangre. Con
mayor frecuencia, la leucemia es un cancer de los glébulos blancos, pero algunas

leucemias comienzan en otros tipos de células sanguineas.

La leucemia linfocitica aguda se origina en la médula 6sea, donde se producen las

células sanguineas. Esta leucemia es mas comun en nifios que en adultos.

La leucemia mieloide aguda también se conoce como leucemia mielocitica aguda,
leucemia mielégena aguda, leucemia granulocitica aguda o leucemia no linfocitica

aguda. Estaleucemia es comun en las personas de edad avanzada.



La leucemia linfocitica cronica es un tipo de cancer que se inicia en los glébulos
blancos (llamados linfocitos) en la médula ésea. Esta leucemia afecta
principalmente a las personas de edad avanzada, y representa aproximadamente
una tercera parte de todas las leucemias.

La leucemia mieloide crénica, también conocida como leucemia mielégena cronica,
es un tipo de cancer gque se inicia en las células hematopoyéticas de la médula 6sea
y gque invade la sangre. Aproximadamente el 10% de las leucemias son de este

tipo.

La insuficiencia respiratoria es una enfermedad en la cual disminuyen los valores
de oxigeno en la sangre o aumentan los de didxido de carbono en la sangre de

forma peligrosa.

Casi todas las enfermedades que afectan a la respiracion o a los pulmones pueden
causar insuficiencia respiratoria. La insuficiencia respiratoria puede ocurrir de dos

maneras:

La concentracion de oxigeno en la sangre se vuelve demasiado baja (insuficiencia

respiratoria hipoxémica).

La concentracion de dioxido de carbono en la sangre se vuelve demasiado elevada

(insuficiencia respiratoria hipercarbica).

Algunas veces las personas tienen concentraciones bajas de oxigeno y

concentraciones elevadas de di6xido de carbono.

Una causa comun de insuficiencia respiratoria hipoxémica es una anomalia del
tejido pulmonar, como el sindrome de dificultad respiratoria aguda, la neumonia
grave, el exceso de liquido en los pulmones (por ejemplo, causado por insuficiencia
cardiaca o insuficiencia renal) o la fibrosis pulmonar. Estas anomalias perturban la

capacidad habitual de los tejidos del pulmdn para absorber oxigeno del aire.

La insuficiencia respiratoria hipoxémica se produce también cuando se altera el flujo
de sangre en los pulmones, como sucede cuando un coagulo de sangre obstruye

una arteria pulmonar (embolia pulmonar).



Con la insuficiencia respiratoria hipercarbica, la concentracion de diéxido de
carbono suele ser demasiado elevada porque algo impide que la persona respire

normalmente.

La mayor parte de las infecciones agudas de la via aérea superior se deben a virus.
Se estima que solo un 25% de los casos tiene su causa en una infeccion bacteriana,
aungue siempre es dificil diferenciar clinicamente cuando se trata de uno u otro
origen. Esto hace que el consumo empirico de antibibticos en estas enfermedades

sea enorme y muchas veces poco justificado.

El catarro o resfriado comun, la sinusitis, la faringitis, la laringotraqueitis y la
epiglotitis son las principales enfermedades infecciosas que afectan a la via aérea

superior.

El catarro comun, también llamado resfriado comun o coriza, es la infeccion de las
vias aéreas altas mas frecuente. Se define como la enfermedad aguda del tracto
respiratorio superior, de origen viral y curso benigno, que se caracteriza por afectar
a la rinofaringe y por tener una escasa repercusion clinica, en concreto, algo de

fiebre y leves sintomas generales

Sinusitis es la inflamacion de la mucosa de los senos paranasales que puede ser

causada por un hongo, una bacteria o un virus, o bien por una alergia.

Se denomina asi a la enfermedad inflamatoria que afecta al area faringea. La
faringitis tuvo una gran importancia en las décadas pasadas, debido a las dos
complicaciones a las que daba lugar con bastante frecuencia: la fiebre reumatica (el

reumatismo poliarticular agudo) y la glomerulonefritis aguda.

Una infeccion respiratoria de vias inferiores afecta a las vias respiratorias bajas o
los pulmones. Es una de las principales causas de enfermedad y muerte en nifios y

adultos en todo el mundo.

La enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC) es un tipo de sindrome que

afecta al parénquima pulmonar.



La EPOC engloba dos tipos de lesiones: BRONQUITIS CRONICA y ENFISEMA.
Aunque estas lesiones pueden observarse “puras”’,normalmente coexisten en un
mismo paciente. En ocasiones, se incluyen en este sindrome las
BRONQUIECTASIAS, gue consisten en una dilatacion permanente y anormal con
destruccién de las paredes bronquiales. EI ASMA es un trastorno distinto pero

puede constituir un componente de la EPOC en algunos pacientes.

La neumonia es una infeccion pulmonar que afecta a la via respiratoria inferior.
Puede estar provocada por bacterias, virus y en algun caso hongos (en pacientes
con defensas bajas).

Las enfermedades digestivas son trastornos del aparato digestivo, que algunas

veces se denomina tracto gastrointestinal.
Gastroenteritis

Inflamacion (irritacién) de la mucosa del estbmago y del intestino. La pérdida de
apetito y las nauseas, seguidas de diarrea, son los primeros sintomas de esta

enfermedad.
Gastritis

Inflamacion del revestimiento del estbmago, que se presenta con sensacion de

ardor o dolor en la boca del estbmago.
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