GUIA DE SEMINARIO

1. Paciente masculino de 60 años de edad, obeso, fumador inveterado, con el diagnóstico clínico y anatomopatológico de infarto agudo del miocardio. Se demuestra severa ateromatosis de las arterias coronarias, en áreas de marcada reducción de la luz del vaso. En esta situación refiérase al:

a) Concepto

b) Clasificación

c) Evolución de la ateromatosis

d) Papel en la producción de una lesión celular irreversible, que también debe analizar. 

2. Paciente femenina de 70 años de edad, diabética desde hace 20 años, obesa, con antecedentes de sepsis a repetición que ingresa por presentar un cuadro de insuficiencia renal crónica, que empeora y fallece a los 4 días. En esta situación refiérase al:

a) Concepto

b) Clasificación

c) Evolución de la Diabetes mellitus

3. Los trastornos del metabolismo, además de clasificarse según su origen, se clasifican de acuerdo al nutriente o metabolito que sea afectado. 

a) Defina y ejemplifique la hemosiderosis localizada. 
b) ¿Cuáles órganos son afectados con mayor frecuencia en la forma generalizada de hemosiderosis y qué aspecto macroscópico toman los mismos?
c) Señale un elemento morfológico característico de la hemocromatosis.

d) ¿Qué órganos pueden verse afectados en la hemocromatosis?

4. Otro importante metabolito que puede ser afectado son los minerales.

a) ¿Cuáles se afectan con mayor frecuencia?

b) Mencione las variedades de calcificación patológica.

c) Refiérase a la calcificación metastásica.
d) Refiérase a la calcificación distrófica.
5. Se trata de un paciente masculino de 20 años de edad con diagnóstico de Diabetes Mellitus desde los 10 años, que es llevado al cuerpo de Guardia de un hospital en estado de coma, con aliento cetónico. Evoluciona desfavorablemente y fallece a las 72 horas de su ingreso.

a) ¿Qué tipo de Diabetes presenta el paciente?

b) ¿Qué método de Anatomía Patológica UD. utilizaría para corroborar el diagnostico?

c) De sobrevivir largo tiempo, mencione 3 complicaciones que podría presentar.

6. Paciente masculino de 60 años de edad, obeso, fumador inveterado, con el diagnóstico clínico y anatomopatológico de infarto agudo del miocardio, por lo que fallece. Se demuestra severa ateromatosis de las arterias coronarias, en áreas de marcada reducción de la luz del vaso.
a) ¿Qué otras 2 variedades de la arteriosclerosis usted conoce?

b) ¿Qué método de Anatomía Patológica UD. cree que se utilizó para corroborar el diagnóstico?

c) Mencione las diferentes lesiones ateroscleróticas que conoce.

7. Los trastornos del metabolismo, además de clasificarse según su origen, se clasifican de acuerdo al nutriente o metabolito que sea afectado en trastornos de: minerales, pigmentos, lípidos, carbohidratos y proteínas.

a) Mencione 3 minerales que con más frecuencia pueden ser afectados. 

b) Cita los tipos de calcificación patológica 

c) ¿Cuál es la diferencia fundamental entre la calcificación metastásica y la distrófica? 

8. Paciente masculino de 60 años de edad, fumador y que padeció de cardiopatía isquémica durante varios años. Tuvo un infarto agudo de miocardio, del cual sobrevivió, pero pasados 2 años fallece con el diagnóstico de aterosclerosis complicada. Se realiza la necropsia.

a) ¿Cuál es el tipo de trastorno metabólico que padece? ¿Qué lesión puede usted encontrar a nivel de los vasos sanguíneos del paciente?

b)
Describa los principales elementos que constituyen la placa de ateroma.
c)
Enumere las complicaciones de la placa de ateroma.

d)   ¿Qué acciones de salud puedes ejecutar que estén encaminadas a prevenir o retardar la aparición de complicaciones ocasionadas por la aterosclerosis?

9. La Aterosclerosis constituye una variedad morfológica de la Arterioesclerosis. 

a)
¿En qué se basa esta afirmación?

b)
¿Cuáles son las otras variedades?

c)
Mencione algunas características de estas variedades.
10. Paciente femenina de 70 años de edad, diabética desde hace 20 años, obesa, con antecedentes de sepsis urinarias a repetición que ingresa por presentar un cuadro de insuficiencia renal crónica que empeora y fallece a los 4 días. Se realiza la necropsia.

a)
Mencione 3 alteraciones observables en el páncreas de un diabético.

b)
¿Cuál es la lesión característica que afecta las membranas basales glomerulares en un paciente diabético? 

c)
Diga otras posibles localizaciones de esta lesión, además del glomérulo renal.

d)
Mencione las lesiones vasculares observables en un paciente diabético.

11. Al consultorio del Médico de la Familia, remiten dos pacientes para su seguimiento sistemático. La enfermera que recibe las remisiones, le informa que ambos padecen de Diabetes Mellitus, pero uno de ellos es Tipo I y el otro Tipo II. 

a)
¿Los datos clínicos en cuanto a edad, inicio de la enfermedad y antecedentes familiares serán iguales? Argumente su respuesta.

b)
Explique las principales características de la patogenia de ambos pacientes.

c)
¿Cuáles son las alteraciones renales más frecuentes en los pacientes diabéticos?

d)
¿Cuáles son las alteraciones oculares más frecuentes en los pacientes diabéticos?

12. Paciente femenina de 70 años de edad, diabética desde hace 20 años, obesa, con antecedentes de sepsis a repetición que ingresa por presentar un cuadro de insuficiencia renal crónica, que empeora y fallece a los 4 días. En esta situación refiérase al:

a) Concepto de la enfermedad de base.

b) Clasificación.

c) Evolución, como causas de muerte, de la Diabetes mellitus.

d) ¿Qué complicaciones de origen inflamatorio pueden presentarse en el riñón de estos pacientes?

