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B.5.1. Desarrollar el concepto actual de inmunidad.

1. El sistema inmunitario B.5.2. Distinguir entre inmunidad inespecifica y especifica diferenciando
2. El sistema inmunitario innato y su respuesta sus células respectivas.
3. El sistema inmunitario adguirido y su respuesta B.5.3. Discriminar entre respuesta inmune primaria y secundaria.
B.5.4. ldentificar la estructura de los anticuerpos.
k. Disfunciones y deficlencias del sistema inmunitario B.5.5. Diferenciar los tipos de reaccion antigeno-anticuerpo.
5. Sistema inmunitario y cancer B.5.6. Describir los principales métodos para conseguir o potenciar la
\“ y inmunidad.
& B.5.7. Investidar la relacién existente entre las disfunciones del sistema

inmune y algunas patologias frecuentes.
Dese Waniel: Huetas ng B.5.8. Argumentar y valorar los avances de la inmunologia en la mejora de la
salud de las personas.
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0. Introduccion &

Primero aboradermos ell sistema inmunitario es un conjunto de células, tejidos y organos que trabajan de manera coordinada para
proteger al cuerpo de enfermedades e infecciones. Esta compuesto por dos tipos de respuestas: la inmunidad innata (0 natural) y la
inmunidad adaptativa (0 adquirida).

1. Inmunidad innata o natural:
a) Constituye la primera linea de defensa y actiia de forma inespecifica.

b) Incluye barreras fisicas como la piel y las mucosas, ademas de células como neutréfilos y macréfagos, que identifican y eliminan
patdgdenos de manera deneral.

2. Inmunidad adaptativa o adquirida:

a) Es una respuesta especifica y especializada, desarrollada dias después de la exposicion a un antigeno.

b) Involucra a los linfocitos T (como los T colaboradores y T citotoxicos), que reconocen y atacan agentes patdgenos con precision y a los
linfocitos B (productores de anticuerpos). Esta respuesta genera memoria inmunoldgica, permitiendo una reaccion més rapida en futuras

exposiciones.

Luego hablaremos de las disfunciones del sistema inmunitario y nos centraremos en:

- Inmunodeficiencias (congénitas o adquiridas) aumentan la susceptibilidad a infecciones.
- Enfermedades autoinmunitarias (gj. lupus, artritis reumatoide), donde el sistema ataca células propias al confundirlas con amenagas.

- El céncer, una respuesta inmunitaria robusta es crucial para identificar y destruir células tumorales, aungue algunos mecanismos de
evasion permiten su proliferacion.

Terminaremos con los trasplantes de 6rganos, ya que El sistema inmunitario puede rechazar érganos trasplantados al reconocerlos como
extranos. Para evitarlo, se emplean inmunosupresores, gue reducen la actividad defensiva y minimizan el riesgo de rechapo. '
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1. La inmunidad Y el sistema inmunitariow

La inmunidad [del latin inmunis que significa “libre de”] es la capacidad de un organismo para mantenerse libre de agentes patégenos,
quimicos o células danadas. Ello implica:

()/Proteccién contra agentes infecciosos facterias, virus, hongos, etc.).

()/Defensa frente a sustancias extranas {toxinas, macromoléculas, contaminantes o agentes fisicos como radiaciones).

lim'macic’m de células alteradas{(gj. células cancerosas o envejecidas).

El sistema inmunitario es el conjunto de elementos bioldgicos (células, proteinas, drganos) y mecanismos de defensa que permiten a un
organismo:

Reconocer amenazﬂ‘? (externas o internas) Sictema inmunitario = moléculas + células + tefidos + drganos + respuestas defensa

® Amenaya externas como virus, bacterias, toxinas.
® Amenaya internas como células cancerosas -que reconoce como no propias-, células dananas o envejecidas, células infectadas
por virus y toxinas producidas por nuestras células.

efaccionar especificamen{gs}med{an{e respuestas coordinadas.
1.1 ELEMENTOS BIOLOGICOS DEL SISTEMA INMUNITARIO

Los elementos inmunitarios son células defensivas (globulos blancos) y moléculas organicas solubles (como las proteinas del sistema
complemento, los anticuerpos, la histamina, etc.) que se encuentran dispersos en diferentes fluidos corporales (sangre y linfa, entre otrog),
_ tejidos (médula dsea y tefido linfoide asociado a las mucosas -MALT-) y drganos (Hmo, bazo y ganglios linfaticos).

' Componentes sistema . . .. .
! inmunifario = moléculas + células + tejidos + drganos
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1.2 MECANISMOS DE DEFENSA

Los mecanismos de defensa son el conjunto de barreras y respuestas gue posee un organismo para protegderse frente a agentes patégenos,
sustancias gquimicas nocivas o células danadas. Estas defensas permiten detectar, neutralizar o eliminar posibles amenazas para mantener el
equilibrio interno del cuerpo (homeostasts). Los mecanismos de defensa se clasifican en funcion del origen del agente agresor, pudiendo ser
externos (como bacterias, virus o toxinas) o internos (como células tumorales o tejidos danados). A continuacién un mapa conceptual.

2 TIPOS de DEFENSAS
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1.2.1 Defensas externas (ACTUAN CONTRA CUALQUIER GERMEND)

Las defensas externas constituyen la primera linea defensiva del ordanismo, ya que impiden la entrada de cualquier tipo de germen en el
cuerpo. Por esta razdn, se consideran una barrera inespecifica, es decir, actiian contra cualguier tipo de patégeno, sin distinguir entre ellos.
Segln su naturaleza, los mecanismos defensivos externos se clasifican en fisicos, quimicos y bioldgicos.

@ Barreras fisicas son estructuras y secreciones cuya funcion es bloguear de forma mecanica e inespecifica el paso de patégenos. Por ejemplo:

- La piel, cuyas células estan estrechamente unidas, sin espacios intercelulares. Su pH 4cido (entre 5 y ) y la descamacion dificultan la
colonizacion por microorganismos
- Las grasas, secretadas por las glandulas sebéaceas, impermeabilizan la piel y refuerzan su accion protectora.

- Las mucosas, que recubren la superficie externa e interna de cavidades en contacto con el exterior (aparatos digestivo, respiratorio, excretor,
etc.), capturan y arrastran microorganismos.

+ Los cilios, presentes en las células epiteliales de las vias respiratorias, generan movimientos vibrétiles que crean corrientes para expulsar
particulas inhaladas, que luego se eliminan mediante la tos o el estornudo.

@ Barreras quimicas:son una serie de sustancias quimicas cuyo fin es destruir de forma quimica e inespecifica a los patogenos. Estas son:

- Secreciones 4cidas del sudor (el 4cido lactico y 4cidos grasos), del estémago (4cido clorhidrico) y la vagina mantienen la superficie de la
epidermis en un pH 4cido que ayuda a evitar la colonizacion de bacterias y otros microorganismos.

- Pequenos péptidos llamados B-defensinas, que segregados por la piel, cornea y tracto respiratorio, que perforan la membrana plasmatica o
envoltura de dichos patégenos.

- Lisozima (una enzima) y lactoferrina (una glicoproteina). Ambas se encuentran en las légrimas (+ efecto lavado) y en la saliva. La lisozima
destruye el peptidoglucano de la pared celular de las bacterias; mientras que, la lactoferrina (se apodera del hierro tibre que necesttan los
microblos para crecer)

(©)/Barreras microbioldgicas'son bacterias (flora bacteriana autdctona) que habitan de forma simbidtica en la plel, tractos digestivos y
urodenitales. Estas bacterias liberan antibioticos que inhiben ta proliferacion de microorganismos extranos para evitar la competencia.

1.2.2 Defensas internas

Las defensas internas son la segunda y tercera linea defensiva del organismo y esté formado por células (eucocitos) y proteinas (sistema
complemento, interferdn y anticuerpos). Su funcion es la de defender al organismo de sustancias externas (los antigenos), ya sean de naturaleza
biologica (agentes patdgenos) o fisico-gquimicas (como contaminantes o radiaciones) e internas (por ejemplo, células cancerosas). Las defensas
internas se clasifican, segin su naturaleza, en: naturales y artificiales

Defensas internas naturales’estan constituidas por proteinas que ayudan (sistema complementa), proteinas que interfieren (interferones),
proteinas que deflenden (anficuerpos) y células que defienden contra ta lucha de agentes infecciosos, quimicos o celulares.

O Defensas internas artificialesfestén constituidas por sueros (anticuerpos) y vacunas (inyecciones con agentes infecciosos debilitados
o restos de ellos)
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2. El sistema inmunitario innato y su respuestay

El sistema inmunitario innato (lamada también inmunidad natural o inespecifica) es la segunda linea de defensa del organismo y esta
formado por motéculas y células que actian de manera inmediata frente a infecciones.

>IMOLECULAS | que forman parte del sistema innato son

* En procariontes. Tenemos a las/enzimas que los protegen contra infecciones virales (por ejemplo, las nucleasas)
«=& En eucariontes.
°

—> (/Péptidos antimicrobianos (= defensinas) : Acttan destruyendo membranas de microorganismos.

¢4 Citoquinas; Son proteinas o péptidos pequenos que activan, frenan o modulan respuestas producirlas células no inmunes

gj%ﬁ%(&éﬂ)élesv epiteliales).Ojo, estas moléculas son producidas por células inmunitarias (infocitos T, macréfagos, células
endriticas).

> — " '
o D|CELULAS |que forman parte del sistema innato son

. 1 T
\_) * / Mirar e \
Y Fagocin ANEX0 2 3
— (/Baséfilos:/Participan en reacciones alérgicas. J

— O Eosinéfilos/ Defienden contra parésitos multicelulares.

— O/Neutréfilos:’ Principales responsables de la fagocitosis en infecciones bactertanas.

— \’\/:‘Q{onocilogz Precursores de macréfagos y células dendriticas.
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2.1 CARACTERISTICAS Y FUNCIONES DEL SISTEMA INNATO

El sistema innato se caracteriza por:

aja especificidad{= inespecifidad), pues reconoce y actlia contra patégenos (virus, bacterias, hongos, parasitos) de forma genérica, sin
2 ’—TTIE Z

{scriminar entre tipos microbianos.

espues{a inmediata Actia en minutos u horas tras la deteccion, sin periodo de latencia.

usencia de memoria inmunolégicﬁSu eficacia no aumenta tras exposiciones repetidas al mismo patégdeno.

Ubicuidad evoluﬁvg@s{é presente en todos los animales multicelulares, desde invertebrados hasta vertebrados.

El sistema innato sirve para:

e{eccic'm de amenazgg Detectar sefiales de células dafadas por quemaduras, radiacion o tumores y presencia de agentes patogenos (al
reconocer productos esenciales de ellog).

@);Con{encic’m prima@ Eliminar rapidamente, st es posible, a los patdgenos que logran rebasar las barreras externas (plel, mucosas),
mediante Tagocitosts, inflamacion o sistemas humorales (complemento, péptidos antimicrobianos).

Hc{ivar al sistema adquirido):?!-" unciona como sistema de alerta temprana.
'::0 Presentando antigenos a linfocitos T en drganos linfoides.
® Coordina la respuesta especifica mediante citocinas indicando:
Tipo de respuesta requerida (humoral vs. celular)

Especificidad del arsenal inmunolégico (activacion de subpoblaciones de linfocitos B o T citotéxicos)
Localizacion dptima para la accion defensiva

(@  Una espina penetra la piel Bacterias y cuerpos
extrafios

(b) Las células cercanas a la herida
secretan histamina que aumenta
la permeabilidad capilar y atrae

a los leucocitos

()  Se forman coagulos
de fibrina

Capilar sanguineo

(d) Los leucocitos
fagocitan bacterias
y células muertas
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2.2. RESPUESTA INMUNITARIA INNATA (NATURAL., INESPECIFICA)

La respuesta inmunitaria innata es el conjunto de mecanismos de defensa no especificos que actiian como primera linea de proteccion
contra patogenos (bactertas, virus, hongos, parésitos) o particulas extranas. Hay varios tipos de respuestas innatas que son: respuesta térmica,
respuesta del sistema complemento, respuesta de aviso, respuesta de células asesinas
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si _a respuesta {érmicgconsis‘ce en elevar la temperatura corporal (fiebre) gracias a pirdgenos enddgenos, que inhibe la replicacion microbiana
dificultades para mulfiplicarse a temperaturas elevadas). El cuerpo genera calor mediante diversos mecanismos, como la contraccion muscular
(escalofrios) y el aumento del metabolismo. Asi pues, el proposito es (1) generar un ambiente hostil y (2) acelerar la respuesta inmune (acelerar
reacclones quimicas)

' nau'froo, i padre ‘

que es médico me ha
dicho que La«1 dos

sisfemas complemen

[ \E\\/ﬁ\ ses verdad?

QLa respuesta inflamatoria donde se aumenta el flujo sanguineo y permeabilidad vascular para facilitar el reclutamiento de células
inmunes. Este proceso incluye dos fases principales:.

PRIMERA fase: Dilatacion vasos sanguineos — aumento de flujo sanguineo (= calor local y enrojecimiento) — avalancha de fagocitos
(primero neutrofilos y luego monocitos) — pus

@a respuesta sistema complemento '\nna{gzes%é formado por 30 proteinas plasmaticas (pues se hallan en el plasma i

sanguineo circulando en la sangre de forma inactiva) que pertenecen al grupo de las globulinas. Cuando se activan, (,“'/“
estas proteinas desencadenan una serie de reacciones en cadena que conducen a la destruccion de los patogdenos.
Hay cuatro tipos de respuestas: inflamatoria, opsonizacion, quimiotaxis y lisis.

%

SEGUNDA fase: Permeabilidad de los vasos sanguineos — salida del plasma sanguineo (y anticuerpos) — aumento de volumen det liguido
intersticial — hinchazon (= edema).

—>Q La respuesta de opsonizacion [del griego "opson’ que significa condimenta], donde los patégenos son recublertos por un tipo proteinas
{amadas opsoninas (C3b, Ckb o C3b y la lectina fijadora de manosa o inmunoglobulinas 1gG), esto hace que los patdgenos sean mas
apetecibles para los fagocitos.

—>Q La respuesta de guimiotaxis, la union de la proteina opsonina con el antigeno del patégena lo que provoca un efecto guimiotactico
positivo (atraer organismos hacia la concentracion de un estimulo quimico) que atrae a unas células "carnivoras™ que se llaman
fagocitos que significa "célula de comer”, los cuales circutan por todo el cuerpo, buscando posibles amenazas, como bacterias y virus,
para engullirlos y destruirlos. Puedes pensar en los fagocitos como guardias de seguridad patrullando.

—Q La respuesta de lisis, la unién antigeno-proteina induce una secuencia de reacciones quimicas en cascada cuyo producto final es una
enzima activa lamada proteasa. Esta proteasa perfora al antideno lo que denera que entre agua extracelular dentro del antigeno
produciendo su hinchamiento y finalmente su destruccion o lisis.

a respuesta de avigcg Los interferones son un conjunto de proteinas producidas por las células asesinas naturales (abreviado NK por et
ingtés "natural killer”), que avisan a otras células de la presencia de patdgenos e interfieren en el proceso de replicacion de los virus y células
cancerosas en el interior de las células. En la especie humana, hay tres tipos de interferones: el alfa (X), el beta (B) y el gamma (7).

Q Los interferones alfa (X) y beta () se producen y liberan s los leucocitos quedan infectados por un virus. Estas moléculas de interferdn
provocan mecanismos de defensa en las células vecinas de la siguiente manera:
célula infectada por un virus — activa gen interferén — genera un conjunto de moléculas (= interferdn) que es expulsado al exterior
celular — se unen a células vecinas — generan proteinas antivirales gue, ante una infeccion viral, bloguean la replicacion del virus.

Q Los interferones gamma (8) es producido por células asesinas cuando detectan antigenos de virus, bacterias o células cancerigenas. Los
interferones gamma llegan a otros linfocitos, células asesinas y macrofagos y lo estimulan para que destruyan a las células infectadas o
cancerigenas.

a respuesta de células asesinaﬁl‘os células asesinas se dedican a inspeccionar cada célula y aquellas que no lleven la placa
{dentificativas del complejo principal de histocompatibilidad abreviado MHC por sus siglas en inglés, las destruyen. Por ejemplo, cuando
un virus infecta a una célula requisa toda su magquinaria biosintética para fabricar sus componentes, al hacerlo deja de fabricar las
proteinas identificativas de la célula y, por tanto, la célula asesina destruye a la célula infectada. 4Como la destruye? Le inyectan
engimas activadoras de la apoptosts (muerte celular programada).
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3. El sistema inmunitario adqumdo y su respuestow

Il sistema inmunitario adquirido (lamada también inmunidad especxﬁca) es la {ercera {nea de defensa del organismo y esté formado por:
() ciertas moléculas como los anticuerpos, las citocinas, etc. y (2) células especificas llamadas linfocitos T y linfocitos B

3.1 CARACTERISTICAS Y FUNCIONES DEL SISTEMA ADQUIRIDO

El sistema adquirido se caracteriza por (1) su alta especificidad, pues solo actiian sobre determinados gérmenes, cada antigeno es atacado
por un Hpo de linfocito; (2) su accion es lenta, pues tarda 3 a & dias en ser efectiva; (3) tener una memoria inmunoldgica, pues hay linfocitos que
recuerdan los antigenos tras su primer contacto con él (respuesta primaria), de tal modo que st existe un posterior contacto con el antigeno la
respuesta (respuesta secundaria) es mucho méas répida e intensa y (&) estar presente solo en vertebrados y cast inusual en invertebrados

La funcidn del sistema adquirido es contener vy, st es posible, eliminar répidamente a los patdgdenos que logran rebasar la segunda linea de
defensa (vamos el sistema innato). nmhoo, Zyuedes hacer un coic

/ esTa inmuhitario

3.2 RESPUESTA INMUNITARIA ADQUIRIDA ( ESPECIFICA) ,LA

La respuesta inmunitaria adguirida es el conjunto de mecanismos de defensa especifico para eliminar determinados microorganismos o
sustancias extranas particulares (= especificidad) . Esta respuesta se da en todos los vertebrados y en algunos los invertebrados. Hay dos tipos
de respuestas adquiridas que son: respuesta celular y la respuesta humoral

=

O La respuesta celular de los lml-'om{os es matar a un tipo de agente patoégeno concreto. Por ejempt las células asesinas destruyen al
patogeno, célula infectada o célula fumoral mediante la liberacion de perforina (perfora agujeros en la membrana) 0 6xido nitrico (toxico
directamente). Los linfocitos se diferencia dos tipos: linfocitos T y linfocitos B.

=Y Linfocitos T# Son un tipo de globu 0s blancos que maduran y se diferencia en el timo (una glandula). Al cada linfocito adguiere un
fipo de receptor en su superficie celular. Estos lifoncitos producen citoguinas (péptidos pequenos que actian como mensajeros).

—o-Linfocitos T4 o linfocitos T colaboradores (TH, helper)’ Son
linfocitos T con un receptor CD4+ (una proteina que identifica a la célula y
actla como receptor de anhgemos) en su membrana plasmética.
Distinguimos & subti §os (TH (FM Th2, Th?7, Treg) con funciones opuestas
o complementarias. los "directores” de la respues%a adap{ahva pues
activan a (1) macréfagos contra patogenos intracelulares (ef. bacterias,
VU‘US) @) linfocitos T8 y \3) otras células inmunitarias como los neutréfilos.
El virus del VIH infecta a los Tt alterando su funcionabilidad y reduciendo
su conteo (<200 células/ML define SIDA), lo que debilita la inmunidad y
aumenta el riesgo de infecciones oportunistas.

—o/Linfocitos T8 o linfocitos T citotéxicos (TC). Son linfocitos T con
un receptor CD&+ en su superficie. Su funcion principal es destruir células
infectadas por virus, células cancerosas o danadas. Son los "soldados”™ de
la respuesta adaptativa, pues

—o-]infocitos T supresores o reguladores (TS) Son linfocitos T cuya
funcion principal es suprimir o regular la respuesta inmune. Pueden
pertenecer tanto a la poblacion CD4+ (la mayoria) como a ta poblacién CD&+
(en menor medida).

—o-] infocitos de memoria- Son un estado funcional que pueden adquirir
tanto los linfocitos Tk como los linfocitos Td después de una respuesta
inmune. Son como "veteranos” del sistema inmunitario, listos para actuar
répidamente st el enemigo regresa.

o . ‘2‘, -
Tipos de Citoguinas, segiin su
funcidn o estructura:

« Interleucinas (IL):Regulan la
comunicacion entre células inmunitarias.
- Interferones (IFN):Defensa antiviral y
activa macréfagos contra bacterias
intracelulares.
+ Quimiocinas:Actuan como "senales de
GPS” para atraer células inmunitarias a
sitios de infeccion.
Ejemplo: CXCL8 (IL-8) recluta
neutrdfilos.
+ Factores de crecimiento:Estimulan
proliferacion y diferenciacion celular.

+ Factor de necrosis tumoral
(TNF):Induce inflamacién y apoptosis
Qnuar’ce celular programada, -

w Linfocitos B son un tipo de linfocitos que fabrican anticuerpos. Se desarollan en la médula dsea y

su membrana plasmatica.

o/ Linfocitos B activados Son linfocitos B activados
por linfocitos T CDh+ (T helper) o por antigenos sin
necesidad de células T".

o/ Células plasmaticas. Son linfocitos B especializados
en secretar anticuerpos solubles, su activacion depende
principalmente de linfocitos T CD4+,

——02Células B memoria’ Son células derivadas de
linfocitos B activados que “recuerdan” un antigeno
especifico tras una infeccion o vacunacion. Permiten una
respuesta mas rapida y eficaz en futuras exposiciones al

maduran y se diferencian en el bazo. Alll cada linfocito adguiere un tipo de receptor BCK que se instala en

ehaiL‘ hGCYYLYOO{(’MQTLLAYQ(CS@Ithi[

mismo patogeno.
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@ La respuesta humoral’consiste en utilizar unas proteinas globulares espeaﬂcas lamadas anticuerpos, producidos & ;
por 1os linfocitos B, que se unen al ANTIGENO (= agente invasor extracelular o toxinas) para combatir a los 9 B,
agentes invasores extracelulares o toxinas. La union forma un complejo antigeno-anticuerpo gracias a las
interacciones no covalentes, como los enlaces de Van der Waals, enlaces ionicos, puen{es de h{drégeno e
interacciones hidrofdbicas, que se establecen entre ambas sustancias. Lo de “humoral” se debe a la presencia de
anticuerpos (proteinas globulares y solubles en agua) en diversos fluidos corporales del individuo (tradicionalmente
llamados "humores™), como la sangre, la linfa y las secreciones mucosas.

Anligeno Awhcwer(

LOS ANTIGENOS SON ANCIAS PROPIAS O ) LOS ANTICUERPOS O INMUNOGLOBULINAY (SE ABREVIAN Ig) . .
AJENAS AL ORGANISMO QUE EL SISTEMA INMUNE SON PROTEINAS con estructura cuarternaria LIBRES O Linfocitos
RECONOCE COMO DARINAS PARA EL ORGANISMO. ASOCIADAS A LOS LINFOCITOS B QUE SE UNEN A LOS B redles

ANTIGENOS PARA MARCARLOS O DESTRUIRLOS.

d o Cadena HN 7

ﬁ} F85ddﬂ@&
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[0S PATOGENOS fpEL GRiEGH-PATHDS' = 'DOLENCIA' Y ‘GENO' -

=GENERA] SON MICROORGANISMOS COMO HELMINTOS,

BACTERIAS, PROTOZOOS, HONGOS Y VIRUS QUE CAUSAN

DANO O UNA ENFERMEDAD AL ORGANISMO QUE -

COLONIZAN. TODO PATOGENO PRESENTA EN SU HooC COOH

SUPERFICIE UNA O VARIAS SUSTANCIAS (PROTEINAS,

GLUCIDOS, LIPIDOS, ETC.) QUE LOS ANTT CUEQDOS \

RECONOCEN COMO ANTIGENO. _ . /
£ Es el primer Predominante en
< anticuerpo que genera mucosas. Encargado
— el organismo para de la defensa en las |
— combatir una nueva membranas mucosas

) =~ infeccidn. ) y secreciones.
= & Anflcuerpos pentaméricos. No tienen), Ant/cuerpos diméricos. Se encuentra
o region b/sagm y se encuentra en el en las lagrimas, saliva, calostro, lech
m S suero sanguineo materna [&/ secreciones respiratorias,
S I \intestinal y urogenital
Qo
-—) S 1 |
c -2 ] (]
= R ' '
> =
— I9G ' Ig€ ' Ig9D
- 9 ' 9 : 9
E | Se sobreexpresa ‘ A
2 Abundante en sangre, cuando el or Po.nismo present:e el
tarda un tiempoen | | ey | cantidades en la
H £ d pé d reacciono. frente a sangre y es el
ormarse despucsce | | llos alérgenos oa una onticueroo ale
una infeccidn o ' po
. s infeccion pl"OVOCC(.dO. menog ge conoce.
L veeunacion, ' _por pardsitos. '
“[Anticuerpos monomeéricos. Se ) ] T” icuerpos monomericos. )
encuentra en fluidos intersticiales Ant/cuerp 0s monoméricos. Se
y en la sangre. Se asocia a la encuentran en los tejidos
memoria inmunoldgica
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3.3 RESPUESTA PRIMARIA Y SECUNDARIA DEL SISTEMA INMUNITARIA ADQUIRIDA (ESPECIFICA)

Ambos tipos de respuestas, humoral y celular, pueden ser primarios o secundarios, en funcion de st se desencadena ante el primer
contacto con el antigeno o por contactos posteriores.

NODULO LINFATICO (&p I
/omor & 3o *
(Dl MEMORIA g tteln .
LINFOCITO T UNFoaTO T * e
(Dl /—_’—/) (D FECTOR MACROfAGO
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-
. UNOCTO T S+ATOIND ~—oun o °
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b3+ DS+ EFECTOR

Hctivacion de las células del sistema inmunitario adguirido

MEMORIK

CELULAS
INFECTADAS

RESPUESTA INMUNE: ADAPTATIVA

IRespues{a primaria |La respuesta primaria es la reaccion inicial del sistema inmune adaptativo que ocurre tras el primer contacto con
un antigeno determinado. Podemos resumirla en las siguientes etapas:

—> '*iﬁeconocimlen‘co de los antigenos por células presentadoras de antigenos (Cpﬁzzcomo las células dendriticas, macréfagos y
células B, capturan y procesan antigenos. Por ejemplo, un macréfago fagocita un patégeno, degrada sus proteinas y presenta
fragmentos peptidicos en su membrana asociados al complejo MHC 11 para su reconocimiento

L5 3¢/ Activacion de las células de linfocitos T y B, gue incluye la interaccion con CPA, la sefalizacion por citoguinas y la proliferacion y
* diferenciacion celular.

—> () Linfocitos Th o TCD4+ (T helper o Th) Primero Los linfocitos Tk (colaboradores) se activan al reconocer el complejo
péptido-MHC 1l en las CPA. Tras su activacion, secretan citoquinas (ef. IL-2) para proliferar y diferenciarse en subtipos:

® Linfocitos Th THA. Producen citoguinas como el interferén gamma (IFN-Y) y el factor de necrosis tumoral (TNF), que
activan a los maréfagos y a los linfocttos T CD8+ (citotdxicos)). Participan en la respuesta inmune celular.

® Linfocitos Th TH2, Secretan citoquinas como IL-4, IL-5, IL-6 e IL-10, que promueven la activacion, proliferacion y
diferenciacion de los linfocitos B en células plasmaticas productoras de anticuerpos. Participan en la respuesta inmune
humoral.

> () Linfocitos T8 o TCD8+ (T citotéxico) Fn segundo lugar, los linfocitos T8 (citotdxicos) son activados por CPA y
citoguinas producidas por los linfocitos T4 Thi.

®Liberan perforina, una proteina que forma poros en la membrana de la célula diana, y granzimas, que inducen la
apoptosis (muerte celular programada) en la célula diana.

—>@ Linfocitos B En tercer y Gltimo lugar, los linfocitos B se activan al unirse al antigeno a través de su receptor de células B
(BCR). Tras la union al antigeno, los linfocitos B internalizan, procesan y presentan el antigeno en el MHC I1. Los linfocitos
Th?, reconocen este complejo y liberan citoguinas que promueven la diferenciacion de los linfocitos B en células plasméticas y
células B de meymoria.

— ® Las células plasméticas secretan anticuerpos especificos a un ritmo elevado (de 2.000 a 20.000 anticuerpos por segundo).
Inicialmente, se secretan anticuerpos 1M, y posteriormente, pueden secretarse otros isotipos como IgG, 1gA e IgE.

— ® Células B de memoria. Tras las infeccion, algunos linfocitos B activados circulan por el cuerpo por st el patdgeno
regresase

—> -*.{Elim'macic’m del antigeno’y destrucién de células infectadas. Los anticuerpos neutralizan (a IgG e IgM se unen a
patdgenos blogueando su capacidad para infectar células o causar dano), opsonizan (marca al patogeno para su fagocitosts al
unirse a su superficie) y activan al sistema complemento adquirido (os anticuerpo atraen a células inmunitarias y promueven
inflamacion). Las células infectadas son destrucidas por células T CD&+ (T citotoxicas).

L > -*{Regulacién y resolucién de la respuesta inmunitaria’La respuesta se atentia mediante mecanismos como (1) la apoptosts de
linfocitos activados, (2) la accién de células T reguladoras (Treg), restaurando la homeostasts y evitando daio tsular y (3) activando

el sistema complemento
Wb
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|12espues{a secundaria |Se da cuando el sistema inmune adaptativo tiene un segundo contacto con un antigeno determinado.
Cuando esto ocurre, el ordanismo responde méas rapidamente, intensamente y eficazmente, porque nuestro orgdanismo tiene
linfocitos T y B de memoria generados en la respuesta primaria. La respuesta secundaria no reguiere la fase de reconocimiento y
activacion inicial, reduciendo el periodo de latencia de dias/semanas (primaria) a horas. En la respuesta primaria predominan las
IgM, mientras que en la secundaria se deneran més 1gG, 1gA o IgE, adaptadas a la naturaleza del patdgeno.

Por ejemplo, st una persona se infecta por segunda vez con el virus de la influenza:
» Los linfocitos B de memoria producen répidamente 1gG especifica contra el virus, neutralizandolo.
» Los linfocitos T CD&+ de memoria destruyen células infectadas antes de que el virus se replique masivamente.

- La respuesta es tan eficaz que, en muchos casos, la infeccion es asintomatica.

Respuesla inmunilaria adquirida,

D

o 8 ‘"%/ células y anticuerpos eliminan al patdégeno
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4. Disfunciones Y deficiencias ee. sistema inmunitario w

Cuando el sistema inmunitario no funciona correctamente, se producen disfunciones y deficiencias, las cuales se agrupan, segtn el
grado de respuesta inmunitaria, en tres categorias: enfermedades autoinmunitarias, reacciones de hipersensibilidad e inmunodeficiencias.

4.1 ENFERMEDADES AUTOINMUNITARIAS (RESPUESTA INVUNITARIA ERRONEA)

Una enfermedad autoinmune es la respuesta errénea del sistema inmunitario cuando ataca equivocadamente al cuerpo; es decir, el
sistema inmunitario toma clertas partes del cuerpo, como las articulaciones o la piel, como algo exirano y las ataca de manera especifica (humoral
con anticuerpos o celular con linfocitos TC y células NK).

Normalmente, el sistema inmunitario puede diferenciar entre células extraias y sus propias células (o propio de lo ajeno); es lo que se conoce
como tolerancia inmunoldgica. Algunos linfocitos T maduros adguieren receptores antigenos de histocompatibilidad propios (glucoproteinas de
membrana integrales que estén presentes en todas las células nucleadas) y, por eso, atacan a las células que presentan esos antigenos

Algunas enfermedades autoinmunes afectan un solo drgano como la diabetes tipo 1, que dana el pancreas o la esclerosis multiple, que dana el
sistema nercioso central (encéfalo y médula espinal). Otras enfermedades, son el tupus eritematoso sistémico (LES), que afectan a todo el cuerpo

4 2 REACCIONES DE HIPERSENSIBILIDAD (LAS ALERGIAS, RESPUESTA INMUNITARIA EXCESIVA)

La alergia es la respuesta excesiva del sistema inmunitario cuando ataca de manera desproporcionada antigenos no patégenas e
inofenstvos, los alérgenos. Por ejemplo, el veneno de la abeja 0 avispa, el polen a las gramineas o al olivo, el dcaro del polvo, el pelo o plumas de
animales, algunos medicamentos como el marisco y los cacahuetes.

Las fases del proceso alérgico son dos: respuesta inmunitaria primaria (primer contacto con el alérgeno) y respuesta inmunitaria secundaria
(segundo contacto con el alérgenq) p <
grano de polen

|

-@rimer contacto con el alérgeno)

Los linfocitos TH inducen la activacion de linfocitos B,
que producen mayoritariamente anticuerpos de tipo IgE, los
cuales se fijan a la superficie de los basofilds y los mastocitos

Y primer contacto
— con el alérgeno

-(Segundo contacto con el alérgeno) — linfocito B

El alérgeno se une a las IgE de la superficie de los
basofilos y los mastocitos, lo que provoca que estos liberen
altas dosis de histamina. La histamina desencadena una
respuesta inmunitaria exagerada que se caracteriza por:s

_ﬂo‘_lg_e'('
v A

- Vasodilatacidn, gue produce enrojecimiento e hipotension)

+ Aumento de la permeabilidad capilar, lo que ocasiona ‘
la salida del plasma sanguineo a los tejidos célula plasmatica
circundantes e hinchazén local.

- Contraccién bronguial, que causa dificultades
respiratorias,

- Estimulacién de la secrecién de mucosidad en las

vias respiratorias, que produce estornudos y tos. mastocito
- J
7 N
Sila reaccion alérgica es generalizada se denomina __> segundo contacto
anifilaxia. Si causa la muerte por hipotension artertal, con el alérgeno
insuficiencia cardiaca o colapso pulmonar recibe el nombre
de shock anafilactico
4Como tratamos las alergias?
\. . ’ 4 : -.
Terapia paliativa mediante antihistaminicos o inmunosupresores de efecto w3 e
antiflamatorio como los glucocorticoides o broncodilatadores histamina
Terapia curativa mediante vacunas de alégenos en cantidades crecientes.
Ast se inducen ta produccion de anticuerpos IgG, los cuales se unen antes
al alérgeno que los anticuerpos IgE; por tanto, evitamos la liberacion de sintomas alérgicos
histamina. L )
" ]
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4.3 INMUNODEFICIENCIAS (RESPUESTA INVUNITARIA INSUFICIENTE)
La inmunodeficiencia es la incapacidad, total o parcial, del sistema inmunitario para responder eficazmente a los patégenos, debido a:
- Falta de linfocitos Bo T.

- Disfuncion de fagocitos o sistema del complemento.
+ Mal funcionamiento del bago.

La inmunodeficiencia se clasifica, segtin su origen o causa, en:

Ilnmunodef iciencias primaria (congénitas) | Es la incapacidad, total o parcial, del sistema inmunitaria para responder

eficazmente a los patégenos causados por trastornos intrinsecos del sistema inmunitario, generalmente de origen genético, en los
que falta una parte del sistema o no funciona correctamente desde el nacimiento. aunqgue es posible que las formas mas leves no se
] ,, JEoNozGan hasta la edad adulta. Ejemplos:

* Agammaglobulinemia ligada al cromosoma X (déficit de linfocitos B -deficiencias de anticuerpos-).

—>-* Inmunodeficiencia combinada grave: (déficit de linfocitos T y B).

—7* Sindrome de DiGeorde ¢ (anomalia en el desarrollo de linfocitos T).

I Inmunodeficiencias secundaria (adquirida) I Es la incapacidad, total o parcial, del sistema inmunitaria para responder

eficazmente a los patogenos debido factores externos que debilitan un sistema inmunitario que previamente era normal. Pueden ser
causados por: desnutricion, envejecimiento, ciertas enfermedades cronicas (como diabetes, cancer, enfermedades renales), farmacos y
toxinas (como el mercurlo, pesticidas y quimicos industriales) e infeciones de virus VIH causante del SIDA

o - Sindrome de la inmunodeficiencia adquirida (SIDA)

EL SIDA (Sindrome de Inmunodeficiencia Adguirida) es una enfermedad de etapa avanzada provocada por la infeccion det Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH). Este virus infecta o los linfocitos Tk

(Ko

Grlermedad

CUALIDADES
: P Sindrome de Inmunodeficiencia
NATURALEZA Virus de lnmunz}\(/ilel_l;)t)aencta Humana Adquirida ( SIDA)
‘7 , Un patégeno (un tipo de retrovirus) que Un sindrome (un conjunto de sintomas y
,QUE ES? infecta células del sistema inmunitario, enfermedades oportunistas) que resulta
principalmente los linfocitos T CD4+ del dario severo al sistema inmunitario.
RELHC]ON El VIH causa la infeccion y, con el Es la consecuencia o el estadio final de una
CAUSAL tiempo, el daio que lleva al SIDA. infeccidn por VIH no tratada o mal controlada.
, Se diagnostica mediante la deteccién Se diagnostica en una persona con infeccién por VIH
DIAGNOSTICO del virus (ARN viral) o la presencia de cuando su recuento de linfocitos T CD4+ cae por debajo
anticuerpos contra el virus en sangre de un umbral critico (generalmente <200 células/|L) y/o
u otros fluidos presenta enfermedades oportunistas o ciertos tipos de
cancer definitorios del SIDA
El tratamiento con terapia antirretroviral Tratamiento con TARV busca restaurar la funcién
TRATAMIENTO . (TARV) busca controlar la replicacién del inmune para prevenir o tratar las enfermedades
virus, mantener la carga viral baja y preservar oportunistas y mejorar la calidad de vida. Puede revertir
la funcién del sistema inmunitario. el estado de SIDA si el dafo no es irreversible.
»S1 TENGO VIH,
¢ ENTONCES Qna persona p uede‘ {ener.solo VIH (estar Una persona con SIDA siempre tiene VIH. El SIDA
infectada con el virus) sin tener SIDA. . .
TENGO SIDA? es una manifestacion del VIH.
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5. El sistema inmunitario y cancer w

Las células cancerigenas tienen un antigenos de superficie diferen!es a las células normales; el sistema inmunitario puede identificar
como extranas a las células cancerigenas y eliminarlas. A lo largo de la vida de todos los individuos, se produce una renovacion celular continua
y en este proceso se producen algunas mutaciones en las células las cuales son reconocidas y eliminadas por un sistema inmunitario integro. De
no ser asi, podria producirse céncer y esto es lo gue se conoce como una inmunodeficiencia secundaria

El cncer solo podia tratarse localmente con cirugia y radioterapia hasta la década de 1950, pero més tarde, comenzo a desarrollarse una
quimioterapia no especifica y de alta toxicidad, cuyo objetivo era destruir a las células tumorales en reproduccion. Ha sido partir del ano 2010,
con el desarrollo de la inmunoterapia, cuando se ha abierto un nuevo horizonte en el tratamiento del céncer.

La inmunoterapia aplicada a la oncologia utiliza las células de nuestro sistema inmunitario para combatir la enfermedad. Esta estrategdia,
radicalmente distinta a la quimioterapia, se basa en la estimulacion del sistema inmunitario, con el objetivo de que sea éste el encargado de
combatir el céncer. Con este fin, se han aprobado ya algunos farmacos y muchos otros se encuentran en investigacion.

Por tanto la inmunoterapia consiste en ayudar al sistema inmune a identificar las células cancerosas para que las destruya. La més comun
de estas inmunoterapias consiste en desmontar las estratagemas moleculares que utiliza el cancer para confundirse entre las células normales.
De esa manera, los globulos blancos son capaces de detectarlas y atacarlas

El proceso por el cual se eliminan las células tumorales es el mismo que en una respuesta inmunitaria normal. Los antigenos tumorales son
digeridos por las células dendriticas, las cuales pasan informacion sobre los mismos a los linfocitos T. Entonces los linfocitos T citotdxicos
destruyen las células tumorales que constituyen el cancer, mientras los linfocitos T colaboradores dan instrucciones a los linfocitos B
productores de anticuerpos para que senalen a los antigenos tumorales para mantener la respuesta. Los anticuerpos se adhieren a todas las
células tumorales que encuentran, permitiendo que unas moléculas de la sangre, llamadas complemento, las reconozcan y las eliminen.
Ademas, las células NK (del inglés natural killer, que literalmente significa «asesinas naturales»), utilizan como marcadores algunas proteinas
anormales, producidas por algunas células tumorales, para destruir estas células tumorales 1.

Liberacién de antigeno
Las céulas tumorales liberan antigenos
(senales) diferentes a los de las células
sanas o infectadas por otro tipo de
patégenos,

Presentacion de antigeno

alinfocito T

Las células presentadoras de antigenos
capturan los antigenos extraios y los
presentan a los linfocitos T que estan en
los nddulos linfaticos.

Destruccion

de las células tumorales

Los linfocitos T destruyen las
células tumorales activando una
serie de pasos que las guiardn a
I muerte,

Activacién de las células T

Los linfocitos T se activan por la
presentacidn de los antigenos, En este
paso empieza la respuesta iInmune
contra las células tumorales,

Reconocimiento

de las células tumorales

Los linfocitos T reconocen a las
células tumorales porque han
sido activados por los antigenos
que estas liberan

Infiltracién
en el tumor

Los linfocitos T se infiltran en el
tumor para atacarko

Viaje hacia el tumor

Los linfocitos T activados viajan desde
los ganglios hasta la localizackon del
tumor, por los vasos sanguineos,
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0. Trasplantes de Organos «

Un trasplante o injerto es un tratamiento médico complejo que consiste en sustituir un érdano que esta enfermo y que pone en peligro la vida
de una persona, por otro que funcione adecuadamente proveniente de otra.

6.1 TIPOS DE TRANSPLANTES

Existen cuatro tipos de trasplantes, dependiendo de la procedencia del drgano que se trasplanta: autoinjerto, aloinjerto, isoinjerto y

xenoinjerto.

Autoinjerto

Aloinjerto

Isoinjerto

Xenoinjerto

El érgano o tejido procede de la
misma persona

No genera rechazo ni problemas
éticos.

Por ejemplo el trasplante de piel y
de pelo

El érgano o tejido procede de otra
persona, con distinta constitucion
geneética. Pueden ser de una
fuente viva o cadavérica.

Puede generar rechazo ni
problemas éticos.

Por ejemplo el trasplante de piel,
cornea, rinon, corazon, higado,
pulman, etc.

El érgano o tejido procede de una
persona genéticamente idéntica al
receptor (gemelos uvitelinos -
monocigdticos-)

No genera rechazo, pero st
problemas éticos.

Por ejemplo el trasplante de piel ,
cornea, rindn, corazon, higado,
pulmon, etc.

El érgano o tejido procede de otra
especie distinta del receptor.

St genera rechazo y problemas
éticos.

Por ejemplo el trasplante de rinon,
coragén y pulmoén, etc. Hay que
recordar que los tefidos de los
animales envejecen a un ritmo méas

| |répido

6.2 RECHAZO DE TRANSPLANTES

El rechazo de los trasplantes es el proceso en el cual el sistema inmunitario del receptor de un trasplante ataca al drgano o tejido trasplantado.
Esto se debe a que el sistema inmunitario de la persona receptora reconoce como extrano los antigenos las células del 6rgano o tejido trasplantado.

Hay varios tipos de rechazo, segtn el tipo de células que causan el rechazo, el momento en el que ocurre el rechazo y la severidad del rechayo,

en: agudo o cronico.

-*.ilgechazo Agudo de Célulasy Se inicia entre 24 y 4& horas después de la realizacion del trasplante. En este tipo de rechago, las células
sanguineas del cuerpo identifican al drgano como extrano y comienzan a formar un ejército de células para atacarlo. Un rechazo agudo
no significa que perderd su organo trasplantado, pero es muy importante que el rechazo sea diagnosticado y tratado tan pronto como

sea postble.

‘*,{_R_echazo Crénico: Se inicia entre varias semanas o meses después de la realizacion del trasplante. En este tipo de rechapo, las linfocitos T de
memorta, debido a la presencia continuada de antigenos del drganos trasplantado, activan a los linfocitos TC y los macréfagos. Ambos se
dirigen a la zona infectada y causan una inflamacion y necrosts del tejido extrano.

Donador Vivo

A

9

-

Médula 6sea

Generalmente
lo donan
padres a hijos.
—* Ping:
by ' o
potbi e
o adios ‘_’m'ma
—’ Hueso
Sangre dp—
\./
)
email: buccs‘frodchc‘fwo(e&@sbhci( &

Donador Cadavérico

WC‘?i WGCS'{’YOJCV\O\'{’UYG(_CS.waOdOKCX

gesb Wamwe M-u% éuw

1




Tema 16 Inmunologia

‘v
@
o

-_
o

e
[
™~
]
<
o

(%]

_0
5
c
O

=

el«ai(ﬁ bmes‘frodemdum(es@gmi(

Mitka

AL CENTRIFUGAR LA SANGRE,

SEPARAMOS SUS
COMPONENTES, SE
DISTINGUEN: LA FRACCION
CELULAR Y LA FRACCION
ACELULAR (= PLASMA)

4

ormacion
celylar

o4
\d

Dese Wl Yueer Guiney

Plasma

J Apuntes 2° Bto Biologia /

plasma

’//-‘é sanguineo

Milka ey
S

—

plaqueta

glébulos
blanco

agua 90-92%
proteinas-1%

g stodes 78%
J\/Vgoses

A \\/Kmé’rrienLesd"Z
\/\’/\(ﬂ esechos< {7
S ofros<17%
p|oque+05<1‘z
3 & v
globulos 17
olancos- 4"
B g|c’>bu|osggz

rojos @

web: bhGCS‘(\VDJCMG+U|VG(.€S.WC{?0\JOKCS

[V



O
-—

ploJ DNPaW + Dj|LIDWD BNPIW

<] ooiAodoway opils] -
(&)) " 4 (X m.
b \ anmmw:”_;w,:mm mmm_z_wu LmN_umu:_ml
3 i oo o
m soauinBups
Mw_/u | OmO‘:_mG
oayunluod opilay
m m Oh — U o U : 0 — opoduwod oseny LS
< °
S (seas sejndaqesy ap ojunfuod =
luod:
< $940|nuUPJBD sO}1>0dN3) salp|nup.b soypoonay | T o
) 2 ez
= eoyewiseld ey s0}120BD) olos ojnps
Q) —
0D1%X0303}1D \—/ apojuy P09
iligdy o er 193] 0opQIoND  EIMID 0P EoRpUep 08k joJDRW z
opoojuy OHPOJUN g opoojyuy  EIMRD eJN}9D 3¢ L
m
0}1D03}sew m
—=
0O £
IMN) 1enjeu \—/ \—/ \_/ T \—/ _N - M
=24 =
eU}Sase eynjgo _ I g S0 (cloa 01Nq919) ‘\& :
oj12ouom Q\.\k\smxsm: ) - a\.\u\\%ﬁ Hnooquiogy  O}DOU}IS nun w
(P % o
- @ 3
o (SN )
\—/ ~
\M/ 03selq m
| K5 L SOLDOANIT & 67O NS ANTHEda O)SY)GO) 21U 1581903119
PR e g m o8 #1977 -oyegoul
YTNA 4 SOLDOANIT :SONTI
SOLNILSIA N3 3Dnacad (& Ez%mw%ﬁﬁ%%ww W
35°6 A LSOLDOANITSOTA I i1 Gaw)  "SO.LIONOW m
NODYANGUN BTI0ONAY ‘W3IS0 &= 4 071 40NIS03 ‘S0 TL405HE () -
¢ UINAIN YT NI 5110839534 ‘SOTIOALAAN ‘SHLINOYTd S
= A/ S SYILLIDOANIT SHTNT) b ; \—/ \—/ \—/ C <
=) ST 30 NODYINTAA41d SOLIDOHLINT =FHINYS 1 — ES
ke YT HILLIAQAOLHEH 3 AAI0TAIN ALNANOAHOD N 2
@) mnaomCa# DAY HINTID TAd NQIDBANAYN 9.Jpeu =
= 9.pEUI B0 S o b o -
S N0 3S 300 T3 2
W k NZ 0TI043¥53d 130 053004d Y 45901 Bd 30D 0S304d e|ned by :
- T4 51 SISAA0dOANIT YT T3 53 SISTAOdOTAIN Y1 w 3
5 eonehodoiewe %
€ m..w . mEQm w mo.@ "9jus3od W B4pEW BYNNFD BUN 8D d3ed s
© pew e E mﬁ%@m% f so300n8) SOR204j2 2P Ugpoe-npe fi O7]0.LIESBD ‘UOYDBILIO] =
m 8p 05900.d 19 So ((uowessd, sisefiod A suSuies, “-euley “15 jop) Sisefodojeway e 3
T v



lema 16 Inmunologia

7— os deﬂ/ObM/O.S

ancos (leucocitos)
/-f.OOO a 11.000 por

mm 0/8 sanqre

Apuntes 2° Bto Biologia

Combaten infecciones

@Q Basoﬁlos

Q 20 g 50 por

§ mm de .Sﬂﬂﬂl"e
~

S5

§ Eosinofilos

S\“

19 100 4 400 por
% mm° de sangre
N
=t

. eutrofilos

3.000 a 7.000

/DOF‘ mm3 6/6 .Sﬂ/’ljf"e

10- 12 um de diametro;
celulas esféricas con
nucleo bilobulado, de
forma irregular; granulos
azul oscuro en el
citoplasma

10- 14 um de diametro;
células esféricas con
nucleo bilobulado; y
granulos gruesos,
uniformes y de color rojo
oscuro en el citoplasma

10- 14 um de diametro;
células esféricas con
nucleo multilobulado; y
granulos finos, uniformes
y de color rosa en el
citoplasma

N Linfocitos
S

S 1.500 4 3.000

S or 3 de sangre

¥® peormm "9

S %& .

- Monocitos
N

N

3

% 100 a ZZO

or mm (4

\J /jarzjre

9-10 um de diametro;
células esféricas con nucleo
redondeado; y no tiene
granulos en el citoplasma

10- 24 um de diametro;
células grandes y esféricas
con nucleo arrifionado; y
no tiene granulos en el
citoplasma
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PRUCESO De UESENSIBILIZACION

Un mes antes del trasplante
TRATAMIENTO CON RITUXIMAB
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Tras la altima inmunoadsorcién
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Inmunoglobulinas
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inmunoglobulinas
que tienen efecto
inmunomodularor
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Se comprueba que los anticuerpos
anti-A estan por debajo del limite de
seguridad para realizar el trasplante
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