FARMACIA PRACTICA

EL CONSEJO FARMACEUTICO

Palidez de la piel
por disminucion de riego
sanguineo

La coloracién blanquecina de la piel
puede deberse bdsicamente a un dé-
ficit vascular, a una irrigacién redu-
cida, a un déficit de hemoglobina o
a una menor visualizacién de la he-
moglobina a través de la piel.

Anemia circunscrita por vasoconstriccion

— Constriccién circunscrita per-
manente de una regién vascular
superficial por la capacidad de re-
accién alterada de los nervios vas-
culares.

— La coloracién blanquecina de
las regiones centrales del rostro en
algunas enfermedades como la es-
carlatina.

— Por la accién de agentes vaso-
constrictores y por el frio.

Ausencia de vasos o transparencia
deficiente de éstos

— Por desplazamiento, destruc-
cién, infiltracién de sustancias,
multiplicacién del tejido conjunti-
vo y edemas.

— Por la infiltracién o depdsito
de sustancias intensamente refrin-
gentes, descamacion en la psoriasis
y leucoplasia.

Coloracién pdlida blanquecina de
la piel por déficit de hemoglobina.

Candidiasis

La especie patégena mas impor-
tante de las micosis por levaduras
es Candida albicans, que se intro-
duce los primeros meses de vida en
el tubo gastrointestinal y se en-
cuentra en pequeflas cantidades en
las heces, en alrededor del 30% de
los individuos aparentemente sa-
nos. Por las heces pueden llegar las
cindidas a la piel y reinfectar de
nuevo a las personas con defensas
disminuidas. Por esto, en las mico-
sis candididsicas de la regién geni-
tal es necesario el tratamiento oral,
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Farmacéutico.

Espondilitis anquilopoyética

Se trata de un cuadro no infre-
cuente que afecta principalmen-
te a adultos jévenes del sexo
masculino. Se caracteriza por
anquilosis de las articulaciones
sacroilfacas, artritis inflamatoria
de las articulaciones sinoviales
de la columna vertebral y osifi-
cacién de los ligamentos verte-
brales.

La clinica manifiesta rigidez y
dolor en la parte inferior de la es-
palda, con inmovilidad espinal
progresiva y a veces enfermedad
constitucional. Se presenta en el
0,6% de adultos varones. La maxi-
ma frecuencia se encuentra entre
los 15 y los 40 afios de edad. La
proporcioén entre el sexo masculi-
noy el femeninoesde Sa1.[]

incluso durante 3 meses, para evi-
tar la reinfeccién intestinal.

En el 50% aproximadamente de
la poblacién puede comprobarse
Candida albicans en la cavidad oral.
El organismo humano normal es
capaz de contener el crecimiento
de cdndidas, por lo que una proli-
feracién excesiva significa siempre
un trastorno profundo.

Causas de la osteoporosis

La osteoporosis es la reduccién del
tejido 6seo por unidad de volu-
men. Las causas son variadas:

— Inactividad. Insuficiencia de la
estimulacidon de la actividad de los
osteoblastos/osteoclastos, en caso

de posicién de descanso prolonga-
da o inmovilizacién de una extre-
midad.

— Estado posmenopdusico. Es fre-
cuente en este grupo de edad a
causa de la falta de estrégenos. Es
habitual el dolor en la espalda.

— Senilidad. Obedece en parte a
la inactividad, en parte a una defi-
ciencia de andrégeno-estrégeno y
probablemente en parte a la falta
de vitamina D en la dieta diaria.

— Ausencia de hormonas sexuales.
En la agenesia ovirica, eunucoidis-
mo e hipopituitarismo.

— Hiperparatiroidismo.

— Avrtritis reumatoide.

— Lesidn fisica sobre la sustancia
osteoide. Por ejemplo, sobredosifica-
ci6n de radioterapia profunda.

— Idiopdtica. En pacientes jéve-
nes puede presentarse una osteopo-
rosis por razones desconocidas. [ ]
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