NOMBRE DEL ALUMNO:

Kenny Janeth Hernandez morales

Mapa conceptual
Fisiopatologia

NOMBRE DEL PROFESOR:
Ernesto Trujillo Léopez
GRADO: 4

GRUPO: A

(C




Lesién, muerte y adaptacién

celular.

La célula para
mantenerse viva

Debe permanecer en constante

estado de homeostasis

v

adaptativa

Produciendo una respuesta

La cual varia segun el tipo

v

La agresividad o la duracién

del agente

N )

Las respuestas que puede
producir

\’

Se encuentran la
adaptacion o la lesién

v

Posteriormente puede
ocasionar muerte celular.

v

La lesidn celular puede ser

de dos tipos

Reversible a célula puede
recobrar su integridad

\

E irreversible la célula no logra

producir una reparacién

Este proceso deriva en
muerte celular

\

Que se produce por

Necrosis resultante de una

agresion aguda que produce la

muerte de un 6rgano

Lesiones celulares
reversibles

Son cambios morfoldgicos y
funcionales

Se encuentran en una fase
leve o precoz

v

La célula supera la agresidon y

€S capaz de recuperar su

integridad
N

Dentro de las caracteristicas
\

Formacion de vesiculas

v

De la agregacién de

producto

particulas

Se pueden presentar

v

Tumefaccion celular:

!

Se denomina cambio hidrépico

v

Es comun que se presente en
érganos parengquimatosos

v

Como el higado, los rifiones, el
bazo o en el miocardio.

Hace su aparicion en células
incapaces de mantener su
homeostasis

i

Se ven afectadas por iones o
fluidos

v

Edematizacion del reticulo
endoplasmatico y las mitocondrias
celulares

Degeneracién hidrépica o
vacuolar:

v

\

Es una fase mas avanzada de
la tumefaccion celular

Dispersion de ribosomas

v

Resulta de la penetracion de
mayor cantidad de agua

v

En el interior del citoplasma de
la célula

v

Se presentan pequefias vacuolas
que corresponden usualmente a
segmentos evaginados

\A

Separados o secuestrados del

reticulo endonlasmatico.




Degeneracion grasa:

N

También denominada
esteatosis

v

Cambio graso o

infiltracién grasosa

La lesion se presenta
mayormente en el higado

\

Lesion celular irreversible

La apoptosis

Es un cambio en la funcionalidad
o morfologia celular

Es el tipo de muerte celular
programada

v

Este proceso conlleva a una
muerte celular.

4

Mantiene el balance fisioldgico
entre la proliferaciény la
eliminacion celular

Existen dos tipos fundamentales
de muerte celular

\

Se caracteriza por una acumulacidn
irregular de grasa dentro de las
células

\

Son la necrosis y la apoptosis

v

v

Entrando los lipidos en la

estructura celular

v

Se diferencian en su
morfologia y mecanismos

Para formar triglicéridos, ésteres
de colesterol o en ocasiones
producir energia

v

Necrosis:

v

Es un tipo de muerte
accidental

v

Este tipo de lesiones suele ser
consecuencia de agresiones
hipdxicas, toxicas o metabdlicas.

v

La deteccidn de ligandos
inductores de muerte

Ocurre cuando factores externos
superan las condiciones fisioldgicas

!

Someten a la célula a un estrés
excesivo e incontrolable

i

Mediadores inflamatorios

\/

Toxinas y farmacos

v

Autofagia:

2

Es un proceso auto
degradativo

A

Necesario para equilibrar las
fuentes de energiay de

nutrientes

Participa en la eliminacion de
proteinas y organulos dafiados

v

Contribuye a la presentacion
de antigenos en la superficie

i

Protege contra la inestabilidad
del genomay previene el dafio
tisular




Mecanismo de lesion celular

Etiologia y tipos de lesion
celular

Estimulos nocivos

J

Agentes fisicos

Deprivacion de

oxigeno:

i

Isquemia.

v

:

Descompensacién
cardiorrespiratoria

Trauma mecanico

4

\

Anormalidades genéticas:

!

Malformaciones congénitas.

\

Proteinas mal plegadas

v

\

Radiacion

v

Capacidad de transporte de
oxigeno de la sangre

Deficiencias y excesos

nutricionales:

v

Descarga eléctrica

v

v

Infecciones:
\4

Deficiencias nutricionales

Agentes quimicos y

medicamentos

Virus, bacterias, parasitos,
otros agentes bioldgicos.

Exceso nutricional

v

Venenos

v

v

Reacciones inmunolégica:

v

Contaminantes
ambientales

Reacciones inmunes a agentes
externos.

v

Riesgos industriales.

Medicamentos.




4

Formas inespecificas de la

respuesta organica.

La respuesta organica del
cuerpo ante ciertos
patégenos

\A

Permiten diferencias las
manifestaciones clinicas

Una enfermedad

!

Es un proceso con desarrollo
de una alteracidn celular

N

Formas inespecificas de la
respuesta organica

v

N

Las células se agrupan de
forma ordenada

con progresién andmala, pero que
puede autolimitarse.

Son los diferentes tipos de
reacciones ante cualquier
agresion

N

En tejidos, 6rganos 'y
sistemas

Dos categorias dentro de las
enfermedades

Que amenace la integridad
del organismo.

J

Los signos mas evidentes de
enfermedad

Aguda o crdnica

V

Reaccidén inespecifica

v

Se clasifica en uno u otro grupo

Ya sea preferentemente local o
general.

v

El dolor, la fiebre y la
inflamacién

Dependiendo del tiempo en que
esta permanece.

v

Respuesta inmune
A4

v

Cuando hay una falta de
bienestar

2

Cuando hay una falta de
bienestar

J

Cuando la fisiologia se altera.

Especifica para el agente
etioldgico.




Inflamacion.

Es la respuesta de forma
inespecifica tisular

\4
Bioldgicos.

v

v

Frente a las agresiones que
amenazan su integridad.

Bacterias, virus, hongos,
parasitos

v

Reaccidn de defensa que se
manifiesta ante cualquier
agresion

v

Quimicos

v

Los productos

v

Actlia como un mecanismo
homeostatico

Los consabidos acidos

v

Como finalidad adaptar al
organismo a circunstancias
anormales.

Vi

Fisicos

Relacionados con
traumatismos

Es un proceso complejo

y

Se presenta como respuesta
tanto a infecciones

v

Cirugias

v

Quemaduras y radiaciones.

Estimulos generadores
de lesion tisular

Tipos de inflamacion

y
La inflamacidn aguda

v

Dura unos pocos dias

2

Ayuda al cuerpo a

recuperarse después de
una infeccién o lesion.

A

La inflamacion crénica

A

A enfermedad o

infeccién no desaparece

y
Dura de meses a afos y

puede conducir a otros

v

problemas

Cémo ocurre la inflamacion

Sistema inmunitario es combatir
gérmenes y enfermedades

v

Sistema inmunitario transporta
células curativas a la zona




Dolor.

Es la causa mas frecuente
de consulta médica

El dolor nociceptivo

4

El motivo mas habitual de
solicitud de medicamentos

Es el causado por la
activacion de los receptores
del dolor

Vv

Dolor agudo

!

v

Es un fendmeno de corta
duracién

Suele haber una relacién
directa entre su intensidad y
la gravedad

J

Se asocia a un dafio tisular

2

El dolor neuropatico

\Z

4

Se origina por un estimulo
directo del sistema nervioso

Desaparece con la curacion
de este Ultimo

2

4

Y suele acompaniarse de
disestesias y parestesias.

El dolor nociceptivo
se divide

v

Dolor somatico

v

Cuando se estimulan los

receptores de la piel.

!

El sistema musculo
esquelético o vascular

v

Se caracteriza por estar

bien localizado

\’

Dolor visceral

\’

Suele estar claramente
localizado

¥

v

Dolor crénico.

\

Se considera un dolor
patolégico

Se debe a lesiones o
disfunciones de los érganos
internos

Duracionde masde 306
meses

El dolor psicogeno

v

Es profundo, continuo y mal
localizado

v

Tiene una causa psiquica

!

\A

Se prolonga mas alld de la
curacion de la lesion

\

O de un dolor organico que
se debe a factores

El dolor neuropatico se divide
en central y periférico

!

Se asocia a una afeccidn
cronica




Fiebre.

Es una elevacion de la temperatura
corporal

Son los agentes infecciosos

v

Estd normalmente programado a
la temperatura de 37°C

\’

El organismo debe producir mas
calor o perder menos para ajustarse

v

Se mantiene elevada hasta que
desaparecen del plasma

v

Provocada por varios
microorganismos y sustancias se
llaman pirégenos

v

Pirégenos pueden actuar directa e
inmediatamente

A

Otros actuan indirectamente y
tardan mds tiempo en producir
sus efectos.

Los pirégenos exdgenos
inducen a las células

\

Como los leucocitos y

macréfagos

v

El hipotadlamo inicia
comportamientos de produccion
de calor

\

Cuando la fiebre aparece

\Z

Los vasos cutaneos se encuentran
dilatados

|

Se presenta vasoconstriccion.

v

Si hay vasoconstriccion
preexistente

Se desencadenan contracciones y
relajaciones ritmicas de la
musculatura esquelética.




Un sistema general del organismo
destinado a salvaguardar la
identidad biolégica

Sistema inmune

4

La inmunidad innata

v

y

IM

Identificdndolo como el “sistema

de las defensas”.

No requiere exposicidon previa a
un antigeno

v

La inmunidad adquirida

v

Requiere la exposicién
previa a un antigeno

v

Pueden ser agrupados en dos
grandes categorias

Asi, puede responder de
inmediato a un invasor

\

Para ser completamente
eficaz

v

Reconoce principalmente patrones
moleculares

v

El sistema inmune innato y el
sistema inmune adquirido

!

El sistema inmunitario

Elimina del cuerpo las
moléculas y las células ajenas
potencialmente nocivas

y

Puede reconocer y destruir
células anormales derivadas de

los tejidos

Ser reconocida por el sistema
inmunitario se considera un
antigeno

v

Sus componentes

\

Células fagociticas

¥

Leucocitos polimorfonucleares

v

Células linfoides innatas

Sus componentes
incluyen

v

Células B

v

Células T

La inmunidad

adquirida incluye

Inmunidad humoral

¥

Inmunidad mediada
por células




