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Enfermedades causadas
por defectos genéticos

afectan el desarrollo
del sistema inmune

J

Como resultado, son
multiples fenotipos
clinicos

[
(Y estos pueden abarcar:J

Reacciones alérgicas e
Inflamatorias

Funcion
Mantenimiento
Regulacién

Otros
defectos

Epidemiologia
( A

kenfermedades raras)

Consideradas

4 R
Mas del 80% de las

IDP se diagnostican
antes de los 5 afios )

|

susceptibilidad de la persona

Pueden aumentar la

) (

Linfoproliferacion y
autoinmunidad
Algunas IDP se presentan
como manifestaciones
no inmunes

l

Que pueden incluso
dominar el caso
clinico del paciente

’

»
A, formas de cancer,

como resultado de

infecciones cronicas.
J

4 A
Dependen del perfil

gen en otros sistemas
\

de expresion del

y

<
Dependen del perfil
de expresion del gen

en otros sistemas )

Mas comunes en
nifios, que en nifias.

|

1

Cifras de 5-1 por
las IDP ligadas al
cromosoma X

|

En adultos y jovenes
la frecuencia es similar

]

20% de las IDP
(este tipo)

Afectan el desarrollo
y funcion de LsT

Asociadas a deficiencias
de anticuerpos

N\

Por ciertos defectos
intrinsecos y
extrinsecos en los LsB

N\

Se clasifican de
acuerdo al fenotipo

S
Debido a la marcada
deficiencia de LsT

Inmunodeficiencias
Primarias

IDC asociadas a
caracteristicas sindromicas

|

Deficiencia de numero
y funcion de C.fagociticas

\
p
Defectos en el numero

N

Ciertos defectos moleculares causan IDP,
como manifestacion principal

|

I
pero también generan

Predisponen a infecciones
recurrentes de piel,
mucosas y 6rganos

y funcion de neutrdfilos

N

p
Conteos de neutrofilos

alteraciones no inmunes
en otros drganos

|
Estas IDP representanJ

el 15% del total,

E]emplos

/

’

\.

Defectos de

Trombocitopenias
reparacion de ADN

congeénitas

Defectos timicos
(anomalias congénitas
adicionales).

Bacterias, hongos,
y algunos oportunistas

\
Sx de Wiskott | | Ataxia- TeIangecta5|a Sx por deleccion 22q11,
-al-drich sx de quiebres de displasias inmunooseas,

nijmegen, sx de Bloom,
sx de anomalias faciales.

enfermedad de schimke,

l

Sx de hiperinglobulinemia.

totales <500/uL y
manifiesta los primeros
meses de vida.

Defectos en la
mortalidad de los neutrofilos

Estas son todas AR, y se
caracterizan por afectar la
quimiotaxis de los neutrdfilos y
otros leucocitos del endotelio.
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{Inmunodeficiencias
L secundarias

P

<
[ una gran variedad

de factores extrinsecos

capaces de alterar
el funcionamiento
del sistema inmunoldgico

tales como infecciones,
uso de drogas inmunosupresoras,
condiciones ambientales adversas

i

enfermedades metabdlicas
y otras situaciones de
stress para el organismo.

|

Dentro de estas
causas secundarias,

Mal nutricidn
proteico-caldrica

Algunas de
las IDS

Enfermedades
renales

1
p
Deterioro notable
de la produccion
de anticuerpos
especificos

g
Aparecen con el Tx \

Enteropatia perde-
dora de proteinas

Del prematuro

En edad

con estos Sx nefrotico

y la I.Renal cronica

los principales afec-
tados son:

perdida por la

probablemente la mas
conocida es el VIH

\
pero epidemiolégicamente la

en las mucosas, con
pérdida de los linfocitos
By las células plasméticas
con disminucion de IgA

mayor causa de ID secundaria
a nivel mundial es la desnutricién.

Conlleva a

involucién del timo,
linfopenia y disminucién
de los linfocitos

L

en

las zonas T- dependientes
del tejido linfoide secundario.

Deficit
vitaminico

membrana glomerular

Receptores de trans-
plante de organos y
los que padecen Enf. Au-
toinmunes.

Inmunoglobulinas
como la IgG

Ejemplos:

Fisicos: radiacion
jonizante

Enfermedades que
dafian mucosa
intestinal

Obstruccion de
G.Linfaticos

innata.

en la vida fetal
se producen muy
pocos Acs.

pero se desarrollan
LsB naturales
LsB-I

y lactante avanzada
) \
: ; en este caso,
la inmunidad del se suman las infecciones.
feto se considera

y procesos malignos,
asociados a disminucion
de la R.inmune.
|

Se distingue por un
repertorio limitado de LsT

Se da por multiples
mecanismos

Virus

Bacterias

VIH-1, Sarampion
Epstein-Bar,
Citomegalovirus

Cualquier infeccion
grave se asocia a
transtornos profundos

esto es proporcional
a la intensidad del trauma
y dolor .

La Respuesta neuro-
endocrina y hemodi-

namica

Producen depresion
del sistema inmune.

z
como los componentes de

N
dificultad para producir
los LsT Virgenes.

=

Hespes simplex,

: las paredes celulares
Varicela Zoster, P

de las bacterias

mas comun: estres

fisico agudo

Hepatitis By C,
Influenza,
rubeola [

L

Estas suprimen in vitro
la respuesta de LsT

Biol6gicos:

Parasitos

- Globulina anti linfocitos T
- Anticuerpos monoclonales

Cancer, tipo de modelo
particular de estas.

Deficit de
Oligoelementos

[_

zinc, el selenio,

el hierro y cobre

- Drogas citotoxicas y anti proliferativas

‘ X . . N
Quimicos: Crecimiento excesivo
- Glucocorticoides del tumor

- Ciclosporina y otras ciclofilinas
Escape de las se-
fiales de inmunizacion.

- Drogas anti convulsivantes

celulas fagociticas, en parti-
cular de los neutrofilos.

los neonatos nacidos a

X
En el prematuro - N

Neoplasias se plresReptan alte:‘racmnels ef;?ezfeliztﬁr?gsgltsgge Adenovirus y

malignas en la R.inmune humora p g rinovirus

nuevos
y /
P ) [
y en la funcién de las g Hongos

al igual que los
LsB y asi mismo una
dificultad para la generacion
de una R.Inume

termino exhiben
mayores deficiencias
en la fase temprana

de la respuesta

disminuye la proliferacion
y activacion de linfocitos

innata

Efecto
inmunosupresor

Tripanosoma Cruzi

Existen evidencias
de un efecto
inmunosupresor.

Cancida albicans y
Hisptoplasma

1

laminas y cortisol

-
J‘ [Que descarga las cateco

|

estas moleculas
tienen un efecto inmuno-
supresor documentado
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Inmunodeficiencia Humana

VIH

[Clasiﬁcacién y estructura]

Generalidades INFECCIONES

del virus.
Cicloreplicativo
del VIH

Inmunopatogenesis de
VIH

Cronica

[durante esta fase de la ]

El SIVCPZ
transmitido d
4 veces a la dando a grupos anti- pusoeser . parenteral, percutanea,
problacién. »|  genicos del VIH-I adquiridad via: mucosa y transplacentaria
Grupo M,NOYP
dominante

Se divide en 9
etapas.

enfermedad

Union de particula viral
a receptores de la celula

en casos mas
raros se han iden-

ejemplo:
Te _ ,
tificado:
LATENCIA CLINICA.
\ al atravesar la barreara]

[ epitelial [
no se han demostrado Besos, saliva, i Aqui no existen sintomas |
casos de VIH por: lagrimas, sudor { El VIH en e tejido h de inmunodeficiencia severa.

: la mayoria de infectados con VIH, |
Infeccion por

tienen algo denominado:

caida de gotas accidentales
de sangre en la conjuntiva

en la pandemia

se divide en 9
subtipos

Subtipo

=)
Transporte del nucleo _

de ADN e iegracién en el ABCRDERA YR

genoma
mas de 48 formas
Transcripcion del ARN recombinantes
viral, exportacion al T—
citoplasma Subtipo rsi
: c " m

Entrada de la capside
y liberacion del genona viral

Originados por transmision |
de lentivirus en primates a
humanos

asosiado a la mucosa | N

genital sin embargo se pueden
presentar otras manifestaciones

[encuentra celulas MOS, CDs,] no definitorias de SIDA.
Los mas importantes blanco l I LsTCD4+ I

para la transmisién / des pues de esto
son: en especial si existen procesos va un decenso marcado

de los mecanismos

Fenemeno denomiado descritos:

ZOONOSIS

VIH
tipo 11

v

Originado del se origino - inflamatorios y de replicacion de 50 en campos de LsTCD4
SIV del SIV ensamble del virion y ——— 3 — del virion T —/
e salida por gemacién n todo el mundo elaciones
7 sexuales. (Este deficit va anaualmente)‘
proveniente de AISLADO :

iy Las CDs maduras van a
Genoma contiene un 85% de las nuevas transportar al VI a los
[ del VIH total de 9 genes [y anteriores infecciones. Ganglios:linfaticos

Dan origen a 15
proteinas virales
maduras funcionales

alli es donde
infecta a

y realiza una nueva ronda
se rodean por 2 de replicacion celular.
secuencias y N \
t Vias de > l Accidente]

exposicién laboral como producto de estas rondas
T I iniciales de rplicacion.
2

Transucion Sexo Veginal ;
sanguinea ~se generan muchos
viriones que salen de los
an

conductos linfaticos.

especies de chim-
panses

y se presentan Co.infecciones
que pueden aumentar la virulencia
de la enfermeda.

LsTCD4+

Maduracion final
de los viriones

Sooty
mangabeys

Pan troglodytes
troglodytes
(SIV cpz)

(SIV sm)

Esta restringida
(oeste africa)

Mas prevalente

en todo el mun-

do
gag, pol y env
Codifican para:

&
[5 ‘LTRYy 3 'LTR] —D(B genes principales J

Jeringas

Componentes componentes
estructurales funcionales

De la particula
viral.
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