
Necrose coagulativa

Estrutura tecidual é preservada alguns dias após morte celular
Núcleos desaparecem
Infiltrado inflamatório

Ocorre geralmente por isquemia ou enfarto

Tecido firme e pálido

Necrose fibrinoide 
A necrose fibrinoide é um tipo especial de necrose associada
principalmente a reações imunológicas nos vasos sanguíneos,
podendo também ocorrer em hipertensão maligna. 

Aparência amorfa e róseo-brilhante

Deposição de complexos imunes e fibrina nas paredes
vasculares

Necrose caseosa 
A necrose caseosa é um tipo de necrose associada a inflamação
granulomatosa crónica, especialmente tuberculose, caracterizada
por uma zona central amorfa e caseosa envolvida por um granuloma.
Microscópicamente, observa-se material eosinofílico desestruturado,
sem arquitetura tecidual, associado a macrófagos epitelioides.

Introdução 
A necrose é a morte não programada de células ou tecidos, causada por agressões intensas como falta de suprimento sanguíneo (isquemia), infeções,
trauma físico ou agentes químicos. Provoca inflamação e difere da apoptose por não ser controlada. Existem dois tipos: necrose celular, limitada às
células, e necrose tecidual, que envolve a destruição de estruturas inteiras de um tecido, levando à perda irreversível da sua função e arquitetura.

Necrose gangrenosa 

A necrose gangrenosa não é um padrão específico de morte celular, mas o termo é usado frequentemente na
prática clínica. A gangrena é uma complicação da necrose que resulta de isquemia, infecção ou trauma.

Conclusão 

Cada tipo de necrose apresenta características próprias, permitindo identificar
a causa e o tipo de lesão. O seu estudo é essencial para compreender os
mecanismos patológicos e auxiliar no diagnóstico laboratorial.

Necrose gordurosa 
• Caracterizada pela destruição da membrana dos adipócitos
• Etiologia enzimática (pancreatite aguda) ou traumática (por ex:
trauma físico na mama)
• Destruição dos adipócitos, e consequente destruição dos triglicéridos.
Os ácidos gordos reagem com o cálcio livre no corpo (saponificação)
criando massas brancas.

PADRÕES DE NECROSE TECIDUAL
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A gangrena pode ser classificada em seca, húmida e gasosa:
Gangrena seca: o tecido afetado torna-se seco, de cor preta e encolhe;
Gangrena húmida: apresenta-se com edema, eritema e drenagem purulenta.
Gangrena gasosa: a pele pode ficar pálida no início e depois mudar de cor, tornando-se acinzentada ou
vermelho-arroxeada. Pode apresentar bolhas.

Constança Susano¹, Daniela Gonçalves¹, Constança Nascimento¹, Inês Lopes¹,
Carolina Castro¹, Sérgio Valério²

Escola Superior de Saúde Egas Moniz, Licenciatura em Ciências Biomédicas
Laboratoriais. Monte de Caparica – Portugal 

1) Estudante do 2º ano de CBL, igual contributo para o trabalho; 2) Docente, PhD.

Autores 


