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- TERMINOS GENERALES
- DE FISIOPATOLOGIA

Fisiopatologia:
Fisiologia de la salud
alterada.

- Estudia no solo loscambios de
- losérganos que ocurren con la
enfermedad, sinotambiénlosefectos
estoscambiostienensobre la
incién corporal total .

Salud

La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) definio la salud como “un
estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no solo la
ausencia de enfermedad”.

Enfermedad

Se considera como un padecimiento
agudo crénico que se adquiere o con
el que se nace, el cual causa
alteracién fisioldgica en uno o mis
sistemas corporales.

ogenia: -explica 1a forma en la
‘que evoluciona este proceso.

gologia: -se refiere a la
estructura fundamental oforma de
las células y los tejidos.

Histologia:+estudia las células y
la matriz extracelular de los
tejidos corporales.

Manifestaciones clinicas:

Las enfermedades se manifiestan de
diversas maneras. En ocasiones, el
‘padecimiento produce
‘manifestaciones, como la fiebre,
‘que demuestran que la persona estd

enferma.
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4 RESPUESTA
INFLAMATORIA

;3 Definicidn

Es la relacién de los tejidos
vascularizados a la lesion.

Se caracteriza por la presion de
“mediadores inflamatorios como

1 i ‘complemento. .

Destruir
Atenuar
Mantener localizado el agente
patogeno

Inicia la una cadena de
acontecimientos que curan y destruyen
el tejido lesionado.

Tipos de inflamacién

Inflamacién aguda
Inflamacién cronica

Fases de la inflamacién aguda

ase vascular
Fase celular: marginacién, Flujo de
sangre adhesion y migracion
leucociticas.

tivacion leucocitica y
fagocitosis

Inflamacién erénica
Fodode ok de e e e Aok

. ]

Puede desarrollarse como consecuencia de un proJ!so

i inflamatorio agudo, recurrente o progresivo, o por

! respuestasrepentinas-y-de-bajo-grado incapaces de evocar
et -

L aguda.

Signos cardinales de la inflamacion
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Definicidn

~ Una experiencia sensorial y
- emocional desagradable, asociada a

: una lesion tisular presente o

- protencial, o que se describe en
gk rminos de dicha lesion

Teorias del dolor

La teoria de especificidad

la teoria del patrdn

La teoria original de la compuerta de
control

La teoria de la neuromatriz

Nociceptores

En respuesta a un estimulo nocivo sea
quimico, térmico, de presidn o de
cualquier otra caracteristica que
pueda provocar dolor, se activan unas
terminaciones nerviosas libres
1lamadas nociceptores.

+EL dolor cutaneo surge de las
‘estructuras superficiales.

*Es un dolor agudo con una cualidad

ardorosa que puede ser abrupto o de
inicio lento. Se puede localizar

exactamente y se puede distribuir a
0 largo de dermatomas.

Dolor visceral

*Tiene su origen en los 6rgancs
‘viscerales y es uno de los dolores
mas frecuentemente producidos por
una enfermedad.

aquel que se
] un sitio distinto de su
into de origen, pero que estd
nervado por el mismo segmento

isceras abdominales o torécicas es
difuso y mal localizado, y, a

udo, se percibe en un sitic
lejano del drea afectada.
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LESION,
CELULAR Y MUERTE
CELULAR

Las células se adaptan a los

. cambios en el ambiente interno,

~ adopta a los cambios en el
ambiente

ﬁéﬁ adaptaciones celulares se realizan
i@diinte cambios en el tamafio, nimero y

Causas de lesién celular

s Privacion de oxigeno

* hgentes fisicos

» Agentes quimicos y farmacos
* Agentes infecciosos

* Reacciones inmunitarios

* Transtornos geneticos

* Desequilibrios nutricionales

Dafio y muerte celular

Causas

Lesion por agentes fisicos, lesién
por radiacidn, lesién por quimicos,
lesidn por agentes bioldgicos y
lesion por desequilibrios
nutricionales.

esiones eléctricas

Lesién por radiacién

La radiacién ionizante
Radiacion ultravioleta
La radiacién ionizante

Lesién por quiimicos

armacos/ dngH$
Intoxicacion por plomo
ntoxicacion por mercurio
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ecanisnos de dafio celular
de radicales Tibres V' -‘»
d

Dafio celular reversibles y muert
celular

Apoptosis
Muerte celular o necrosis




Definicién

~ *Es el aumento de la temperatura
corporal por encima de los valores

3
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Términos relacionados

*Hipertermia: Aumento de la
temperatura corporal por encima de
los valores normales por una
disipacion insuficiente de la perdida
de calor.

*Hiperpirexia: Aumento de la
temperatura corporal igual o superior
a 41C - 41.4c

+Apirexia Sin aumento de la
temperatura corporal.

Disterermia: Sindrome subjetive de
fiebre sin hipertermia

.

: ualmente son incapaces para
. detectar temperaturas tan altas
de 42°c o tab bajas de 35°c,

ademas responden muy lentamente
a los cambios de Temperatura.
Aparatos infrarrojos: para el
canal auditivo externo , gue han

~ probado ser mas seguros en el
registro de la temperatura
corporal.

Aparatos electronicos o
acoplados térmicos (cateter
pulmenar Swan-Ganz).

Termometros de tira plastica.

0 080008888 008604
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Etiologia

+Infecciones (clamidias, bacterias
parasitos, virus)

:Trnunatisno mecanicos.
:Enfernedades neopldsicas
:Accidantes vasculares

.

*Mecanismos inmunitarios




Respuesta al estrés

~ Estado que se manifiesta por un
‘sindrome especifico del organismo
desarrollado en respuesta a
cualquier estimulo que imponga de
una demanda sistémica intensa sobre

£

Sindrome general de
adaptacién "

Sindrome porque las manifestaciones
fisicas son coordinadas y dependen
una de la otra, general debido a gue
el efecto era una reaccion sistémica
generalizada y de adaptacién porque
la respuesta ocurre en reaccion a un
factor estresante.

Fases del estrés

Fase de alarma
Fase de resistencia
Fse de agotamiento

_* Se encuent
{ cerebral

+ Sintetiza noradrenalina.
Manifestacidn del sistema
nervioso simpdtico.

» Respuesta de lucha o huida.
Aumenta la atencidn, vigilia y
memoria
FC, FR aumentan, manos y pies se
humedecen, las pupilas se
dilatan, boca seca y disminuye
la actividad gastrointestinal.
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Sindrome de estrés postraumatico .

‘Se caracteriza por una respuesta inten:
al estrés secundario a la experimentacion
~de un trauma previo.
~ Se manifiesta »6 meses después del suceso
' traumdtico, 1lamade tardio.
Experimentan estadios de intrusidn,
evitacion y alerta excesiva.
] Ademas de horror y miedo.
Dx debe sentir lo anterior por al menos 1
mes.
Hay una activacién excesiva del sistema
i nervioso simpatico,
- Aumento de noradrenalina, cortisol y




iQué es?

La reparacion tisular, que se
traslapa al proceso inflamatorio,
es una respuesta a la lesion
‘tisular y constituye un esfuerzo
- por mantener la estructura y la
- funcidn normales del cuerpo

Los drganos y los tejidos corporales
estan compuestos por dos tipos de
estructuras: parénquima y estroma.
Los tejidos parenguimatosos contienen
las células funcionales de un drgano
o parte corporal (p. ej.,
hepatocitos, células del tibule
renal).

Regeneracién tisular

La regeneracion tisular implica la
restitucidn del tejido lesionado con
células funcionales de un érgano o
parte corporal.

compuestos por dos tipos de estructuras:
~ parénquima y estroma. J.
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de un 6rgano o parte corporal.

Los tejidos del estroma estan
conformados por tejidos conjuntivos
de soporte, vasos sanguineos, MEC y
fibras nerviosas

Las células de regeneracidén se dividen
en tres tipos de acuerdo con su
capacidad de regenerarse:

+ Células labiles

* Células estables
* Células permanentes o fijas
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f ' Ragénerauién en tejido fibroso

Tntl lesidn intensa o persistente
con dano tanto a las células
parenquimatosas como a la matriz

“extracelular determina una
situacién en la que la reparacion
no puede lograrse tan solo con
regeneracion.




