	
	Descripción
	Causa  ó Causas ( mecanismos  biológicos y/ó  meloculares)
	Edad (es ) en  que se  presenta y    datos  particulares.
	Anormalidades  en los magacariocitos  y/ó en las plaquetas  y recuentos de plaquetas

	Por deterioro  ó disminución  en la  producción  de  plaquetas.

	Congénitas: 

Anomalía  de May-Hegglin

Síndrome  de Alport
	
	
	
	

	Neonatal
	
	
	
	

	Adquirida


	
	
	
	

	Megacariopoyesis Ineficaz  y otras causas.
	
	
	
	

	Por Aumento  en la destrucción de las Plaquetas.

	Inmunes ( por anticuerpos ):

	Púrpura  trombocitopénica  inmune ( idiomática ) aguda  y crónica, ( PTI ).
	
	
	
	

	Inducidas por fármacos.
	
	
	
	

	Trombocitopenia Aloinmune
	
	
	
	

	Trombocitopenia  autoinmune  neonatal.
	
	
	
	

	Trombocitopenia isoinmune postransfusional.
	
	
	
	

	Trombocitopenia autoinmune  Secundaria.


	
	
	
	

	No inmunes.

Secundarias a exposición de las plaquetas  a superficies  no  endoteliales,  a la activación  del  proceso  de coagulación,  ó  al  consumo  de  ellas  por lesión  intravascular  sin  deplesión  mensurable  de  factores  de  la  coagulación. Marcador: esquizocito.

	Trombocitopenia  en  el  embarazo  y  eclampsia.
	
	
	
	

	Eritroblastosis Fetal.
	
	
	
	

	Púrpura  trombótica  trombocitopénica.
	
	
	
	

	Coagulación  Intravascular  Diseminada.
	
	
	
	

	Síndrome  Urémico  Hemolítico.
	
	
	
	

	Trastornos  relacionados  con  la  distribución  ó la  dilución  de  las  plaquetas.

	Secuestro Esplénico.
	
	
	
	

	Hipotermia
	
	
	
	

	Pérdida  de  plaquetas:transfusiones  de  sangre  masiva, Circulación  extracorpórea.
	
	
	
	


CLASIFICACIÓN  DE LAS  TROMBOCITOPENIAS








