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Adaptacion celular:

Las células son capases de adaptarse a demandas crecientes del trabajo, inclusive a
su supervivencia mediante el cambio de tamafio, cuando esta enfrenta agresiones
gue ponen en peligro su estructura y funciones normales, sufren cambios de
adaptacion que le permiten sobrevivir y mantener su funcién. Solo cuando la agresién

es sobre cogedora o la adaptacion es ineficaz, tiene lugar el dafio y la muerte celular

ATROFIA: la mayoria de las células son capaces de revestirse de un tamafio menor y
aun nivel de funcionamiento bajo a este tipo de adaptacién de le conoce como atrofia
Esta esta relacionada con el tejido muscular como anteriormente mencionado esta se
puede hacer de un tamafio muy pequefio y su carga de trabajo sera pequefia al hacer

esto reduce el consumo de oxigeno y otras funciones.

HIPERTROFIA: este tipo de adaptacion celular es todo lo contrario a la atrofia ya que
esta presenta un aumento en el tamafio de la célula y, por lo tanto, un incremento en
la carga de trabajo impuesta sobre un 6rgano o parte del cuerpo, la hipertrofia ocurre
como resultado de condiciones fisioldgicas normales y patoldgicas anémalas

Cuando las células musculares se hipertrofian se sintetizan filamentos adicionales

como la actina y miosina, enzimas celulares y trifosfato de adenosina ATP

HIPERPLASIA: esta se refiere al aumento de células en un 6rgano o tejido. Como las
neuronas, rar vez se dividen y tiene poca capacidad de crecimiento hiperplasico, la
hiperplasia activa genes que controlan la proliferacion celular que controlan la
replicacion y el crecimiento celular. Existen dos tipos de hiperplasia

FISIOLOGICA: tales como (hormonal) como el embarazo crecimiento de mamas y

utero

COMPENSADORA: como bien su nombre lo dice esta trata de compensar, con un
mecanismo de regeneracion que aumenta la masa tisular tras el dafio o la extirpacion

parcialmente.



METAPLASIA

Se refiere a un tipo de cambio reversible en don de la célula epitelial o
mesenquimatosa se remplaza por otra célula adulta de otro tipo.

Estas suelen presentarse como respuesta a una irritacion e inflamacion crénicas
permitiendo la sustitucion de células que son mejores. Esta tiene un cambio en la
forma que toma algunas células que, por lo general, no es normal en las células del

tejido al que pertenecen

DISPLASIA: esta caracterizada por ser el conjunto de células desordenadas en un
tejido y esta da como resultado la presencia de diferentes tipos de células en tamafio,
formas y organizacién. La displasia juega un papel muy importante en el cancer como
precursor. Los recién nacidos prematuros con ventilacibn mecénica que son
sometidos a largos periodos, estos nifios al primer ms desarrollan displasia bronco

pulmonar.

DANO CELULAR

el dafio celular se presenta de muchas maneras. Con propdésitos de analisis, las

formas por las cuales las células se lesionan se han agrupado en cinco categorias:

lesion por agentes fisicos
lesion por radiacién

lesion por quimicos

lesion por agentes bioldgicos

lesion por desequilibrios nutricionales

entre los agentes fisicos que generan dafio celular se encuentran las fuerzas
mecanicas debidas a traumatismos tisulares como las temperaturas extremas, la

electricidad y la radiacion



los agentes nocivos ejercen sus efectos a través de los radicales libres como la
hipoxia celular, la falta de oxigeno da como resultado a la hipoxia. El aumento de

calcio intracelular activa varias enzimas con efectos que pueden ser dafiinos

Se trata de un mecanismo de muerte celular que conlleva la activacion de
mecanismos especificos que dictan que se produzca un suicidio o0 muerte celular
programada: una serie de eventos que culminan en la muerte de la célula de
forma genéticamente regulada. Estos mecanismos fisioldgicos de muerte son
empleados por los organismos multicelulares durante el desarrollo, la
morfogénesis y en el mantenimiento de la homeostasis tisular en el organismo
adulto, asi como para controlar el numero de células y eliminar células infectadas,

mutadas o dafadas.

Este tipo de muerte celular se realiza de una forma ordenada y silenciosa, y
confiere ventajas al conjunto del organismo durante su ciclo vital, de esta forma la
muerte por apoptosis es mas limpia que la necrosis; se detectan cambios
morfoldgicos particulares y la membrana celular, que no se destruye, engloba a los
cuerpos apoptéticos o material celular. No se produce inflamacion ya que las
células fagocitarias reconocen, captan y eliminan los cuerpos apoptéticos. Existe
cierta variacion en la sucesion de eventos y la bioquimica que se desarrolla en

cada caso patrticular.

Al mismo tiempo, hay evidencia de que ciertos sintomas de la apoptosis, tales
como la activacién de endonucleasas, pueden ser inducidos falsamente sin
involucrar una orden genética, sin embargo, esto no involucra la muerte celular

programada.

El envejecimiento puede definirse como la acumulacion de todos los cambios a
nivel celular que representan fallos o pérdida de la funcién para la que fue

disefiada o ralentizacién en sus procesos.



El estudio del envejecimiento se complica por el fenébmeno conocido
por envejecimiento diferencial, pues no todos los sujetos envejecen al mismo

ritmo, ni todos los 6rganos y sistemas del mismo sujeto se deterioran

simultdneamente.
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