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PATOLOGIA VASCOLARE E 

DELLôEMOSTASI

Å Il processo emostatico. 

Å Struttura e funzione delle piastrine. 

Å Parete vascolare e controllo della fluidità del sangue. Ripresa dello 
schema della coagulazione del sangue. Cenni ai principali test per 
la valutazione dell'emostasi

Å Emorragie: generalità sull'eziopatogenesi. Difetti che possono 
portare a aumentato rischio di emorragie. 

Å La risposta adattativa allo stress. Fisiopatologia della pressione 
arteriosa. 

Å Vari tipi di shock. Caratteri fondamentali del quadro di shock. 
Shock emorragico con accenno ad altri shock. 

Å Arteriosclerosi. Aterosclerosi. Fattori di rischio e meccanismi 
patogenetici. 

Å Trombosi. Embolia. Ischemia e infarto.
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Fisiopatologia dellôemostasi

FASE VASCOLARE ïsono reazioni
vasomotorie che si instaurano con meccanismo
neurologico riflesso.

FASE PIASTRINICA ïmolto
importante, perch® il ñtappo emostaticoò
dipende dalla presenza di piastrine normali per
numero e funzione.

FASE COAGULATIVA ïteoria della
cascata enzimatica (Ratnoff 1963)

EMOSTASI
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La fase vascolare

Avvengono modificazioni a livello vasale:

- modificazioni

emodinamiche

- modificazioni

della parete vasale 

- vasocostrizione localizzata (breve del 30% del vaso e

tardiva)

- aumento della permeabilità

- incremento dellôematocrito intravasale e della viscosit¨

ematica locale

- rallentamento della corrente ematica

- più facile adesività piastrinica

Apertura di comunicazioni arterovenose 

con condizione del flusso sanguigno dalla 

zona lesa
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La fase piastrinica

Il tappo emostatico è strettamente 

dipendente dalla presenza di 

piastrine normali per numero e 

per funzione.

PIASTRINA

- prodotta dai megacariociti del midollo osseo;

- ha forma elicoidale, misura 2-3 mm Ø;

- in circolo sopravvive per 8-10 gg;

- il fattore trombopoietina controlla lôequilibrio fra

perdita e produzione piastrinica;

- i granuli densi contengono calcio, serotonina, ADP e

ATP, fondamentali per lôemostasi;                            
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La fase piastrinica

Fasi dellôattivit¨ piastrinica:

- Adesività    è la proprietà delle piastrine di aderire a superfici
endoteliali diverse da quelle normali;

- Secrezione (release reaction) è il processo di degranulazione      

cui va incontro la piastrina attivata;

- Aggregazione agenti aggreganti sono: ADP, collageno e trombina;

- Retrazione del coagulo
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Attivazione piastrinica
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GUARIGIONE

DANNO
Vasocostrizione

Piastrina normale

Chininogeno h.m.w.+

XIIa

XI          XIa

IX          IXa

T.connettivo 

(osso)

Fattore tissutale+

Ca2+ + VIIIa

IXa+ VIIIa+ Ca2+

+fosfolipidi

X Xa

Xa+ Va+ Ca2++ fosfolipidi

Protrombina 

(II)

Trombina 

(IIa)

Fibrinogeno (I)

Fibrina solubile

XIII

Coagulo Fibrinico

V

VII

Piastrina 

Attivata:

Rilascio     Adesione     Aggregazione

Tappo 

piastrinico

ADP

Catecolamine

fosfolipidi+ 

Ca2+ + FP4+ 

TxA2 ecc. Fattori di 

crescita 

(G.F.)

Fibrinolisi

Fibrinopeptidi
Chemiotassi Azione 

mitogena

Cellule infiammatorie + 

Cellule riparative
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