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Cuadro Sinóptico 

 

 

 

 

   

 

 

 



MECANISMO DE 

LESIÓN CELULAR 

ESTÍMULOS 

NOCIVOS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANORMALIDADES 

GENÉTICAS 

 

 

DEFICIENCIAS Y 

EXCESOS 

NUTRICIONALES 

 Agentes físicos 

 

 

 

 

 Agentes químicos 

y medicamentos 

 

 

 

 

 Deprivación de 

oxígeno 

 

 

 

 Infecciones 

 

 

 Reacciones 

inmunológicas 

 Productos químicos que causan 

alteraciones electrolíticas 

 Venenos y medicamentos  

 Contaminantes ambientales 

 Riesgos industriales 

 Isquemia 

 Descompensación cardiorrespiratoria 

 ↓ Capacidad de transporte de oxígeno 

de la sangre (anemia) 

Reacciones inmunes a agentes externos 
y enfermedades autoinmunes  
 

 Malformaciones congénitas. 

 Proteína de función deficiente por 

defectos enzimáticos 

 Proteínas mal plegadas 

LESIÓN 

CELULAR 

REVERSIBLE  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

IRREVERSIBLE  

CELULA Permanece  Constante estado de 

homeostasis 

 

Produce una respuesta adaptativa, depende el 

tipo, la agresividad o la duración del agente causal 

del estímulo 

¿Qué es? 

 

 

Que es  

 

 

 

 

 
 

Tipos  

Se llama cambio hidrópico, se presente 

en órganos parenquimatosos 

Resulta de la penetración de mayor 

cantidad de agua en el interior del 

citoplasma de la célula 

Denominado 

Caracterizado 

Este proceso conlleva a 

una muerte celular 

Tipos  

 Necrosis  

 

 

 

 Apoptosis  

 

Es un tipo de muerte accidental, 

o no programada 

Ocurre 

 

Produce 

 

Cuando factores externos superan 

las condiciones fisiológicas del 

tejido 

Es un tipo de muerte 

celular programada  

Estudia 

 

 

Produce    

Ligando inductores de muerte, ácidos 

nucleicos, mediadores inflamatorios, toxinas 

y fármaco 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Trauma mecánico 

 Cambios de temperatura y 
presión atmosférica 

 Radiación 

 Descarga eléctrica 
 

Virus, bacterias, parásitos, otros 
agentes biológicos  
 

 Deficiencias nutricionales 

(deficiencia de vitaminas) 

 Exceso nutricional (obesidad, 

aumento de lípidos) 

Cuando la célula puede recobrar su 

integridad estructural y funcional una vez 

retirado el agente agresor 

Cuando la célula presenta cambio en la funcionalidad 

o morfología celular, por un agresor por tiempo 

prolongado 

Una característica es la formación de vesículas 

producto de la agregación de partículas 

intramembranosas 

 Tumefacción 

celular 

 
 

 Degeneración 

hidrópica o 

vacuolar 

 

 

 

 

 Degeneración 

grasa 

Órganos como el hígado, los 

riñones, el bazo o en el miocardio 

Presenta pequeñas vacuolas que 

corresponden a segmentos evaginados 

separados por el retículo endoplasmatico 

Esteatosis, cambio graso 

o infiltración grasosa 

Una acumulación irregular de grasa dentro de las células 

entrando los lípidos forma triglicéridos, ésteres de 

colesterol o energía 

Suele ser consecuencia de 

agresiones en el hígado, hipóxicas, 

tóxicas o metabólicas. 

Que la célula se someta a un estrés 

excesivo e incontrolable 

Como se mantiene el balance fisiológico 

entre la proliferación y la eliminación 

celular 



RESPUESTA 

ORGANICA  

Concepto  

 

 

Enfermedad 

 

 

 

 
 

Formas 

inespecífica 

Es la respuesta ante ciertos patógenos y 

permite diferencias manifestaciones clínicas 

Concepto  

 

 

Síntomas  

Es un proceso con desarrollo de una alteración 

celular con progresión anómala 

 Dolor 

 fiebre  

 inflamación 

REACCIÓN 

INESPECÍFICA 

 

RESPUESTA 

INMUNE 

INFLAMACIÓN 

DOLOR 

¿Qué es? 

 

 

Actúa  

 

 

 

Tipos  

Es la respuesta de forma inespecífica tisular, frente a 

las agresiones que amenazan su integridad 

Mecanismo homeostático 

AGUDA  

 

 

CRÓNICA  

Ayuda al cuerpo a recuperarse después de una 

infección o lesión 

Ocurre si la enfermedad o infección no 

desaparece o si el cuerpo se lesiona una y otra 

vez 

 Regeneración del tejido 

 Reparación incompleta 

Dura pocos días  

¿Qué es? 

 

 

 

 

Según su 

duración 

 

 

 

 

 

Según su 

origen 

Es la causa más frecuente de consulta médica y el motivo 

más habitual de solicitud de medicamentos sin receta 

Se asocia a un daño tisular y desaparece 

con la curación de este último 

Tiene una duración de 

más de 3 o 6 meses 

Se prolonga más allá de la curación de la 

lesión que lo originó o se asocia a una 

afección crónica 

NEUROPÁTICO 

 

 

PSICÓGENO 

 

 

 

 NOCICEPTIVO 

 

 

Por la activación de los receptores 

del dolor (nociceptores) 
Es en respuesta a un estímulo, lesión, 

inflamación, infección, o enfermedad 

Se origina por un estímulo directo del 

sistema nervioso central (SNC) o una 

lesión de los nervios periféricos 

Se considera un dolor patológico, ya que no tiene 

ninguna utilidad como mecanismo de alerta o 

defensa 

Su causa psíquica (depresión, hipocondría) o se trata de la 

intensificación desproporcionada de un dolor orgánico 

Causado 

 

 

 

Se divide 

Somático 

 

 

Visceral 

Se estimulan los receptores de la 

piel, el sistema musculo 

esquelético o vascular 

El dolor es profundo, continuo y mal 

localizado e irradia incluso a zonas alejadas 

del punto de origen 

Se caracteriza por estar bien 

localizado y aunque con 

frecuencia es punzante 

Se debe a lesiones o 

disfunciones de los 

órganos internos 

 

 

 

 

 

Ya sea preferentemente local 

o general 

Específica para el agente 

etiológico. 

 

Tiene como finalidad adaptar al organismo 

a circunstancias anormales 

Dura de meses a años y puede 

conducir a otros problemas médicos 

DOLOR 

AGUDO 

 

DOLOR 

CRÓNICO 

 30% de la población refiere 

haberlo padecido en 48 h 

 40% en la última semana 

 80% en los últimos seis meses 

 
Es un fenómeno de 

corta duración 
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