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Ocasiona cambios que,

La necrosis ocurre de manera El proceso de necrosis es histoldgicamente, estan representados

aguda, por una forma no fisioldgica, desencadenado por toxinas, hipoxia por desorganizacion y lisis del
NECROSIS — mediante una agresién que causa | Severa, agresion masiva y cualquier _ citoplasma, con dilatacion del reticulo

lesién en una porcién importante otra condicion que genere caida de endoplasmico y las mitocondrias,

del tejido ATP disolucidn de la cromatina y pérdida de

APOPTOSIS

INFLAMACION

— —

La apoptosis es un tipo de muerte celular que

usan los organismos multicelulares para eliminar
—_—

células dafiadas o no necesarias de una forma
perfectamente controlada que minimiza el dafio
de las células vecinas.

_—

- Fundamentalmente es una respuesta de
cardcter protector y tiene como objetivo
librar al organismo de la causa inicial de
la lesidn celular.

-Las principales caracteristicas de
un proceso inflamatorio son:

Calor, Tumor,Rubor,Dolor e
Impotencia funcional

la continuidad de la membrana
citoplasmatica

La célula que muere por apoptosis sufre una serie de
cambios morfolégicos, reduciéndose su volumen. La
membrana se altera y aparecen protuberancias el
citoplasma y los organulos celulares se condensan y se
liberan factores del interior de la mitocondria que
promueven la muerte.

Caracteristicas:

-La vasodilatacién de los vasos sanguineos locales en el consiguiente
exceso de flujo sanguineo local.

-Aumento de la permeabilidad de los capilares lo que permite la fuga de
grandes cantidades hacia los espacios intersciales

-Coagulacién del liquido en los espacios intersciales por cantidad excesiva
de fibrindgeno y otras proteinas salen a los capilares.

-Migraciéon de un gran numero de granulocitos y monocitos al tejido de
sustancias quimicas que activan el proceso inflamatorio tales como la
histamina,bradicina,enzimas proteoliticas,prostaglandinas y leucotrienos.

-Tumefaccion de las células tisulares.
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o Los trastornos de
La hipersensibilidad hipersensibilidad y los
cldsicamente se refiere a una trastornos cutaneos
_ reaccidon inmunitaria — inflamatorios son causados por
HIPERSENSIBILIDAD exacerbada que produce un reacciones del sistema
cuadro patoldgico causando inmunitario que afectan a la
trastornos, incomodidad y a piel.

—
~—

—

La autoinmunidad puede tener un papel en
permitir una respuesta inmune rapida en
las etapas iniciales de una infeccién cuando

J—

La autoinmunidad es el
sistema de respuestas

AUTOINMUNIDAD inmunes de un organismo  — | disponibilidad de antigenos extrafios

contra sus propias células y limita la respuesta (es decir, cuando hay
J
tejidos sanos. pocos patégenos presentes

—

Las enfermedades
autoinmunes a menudo se

—

Las secundarias, en

afectadas una gran — externos, como

- Secundarias (o

susceptibilidad a padecer

) adquiridas).
~— infecciones y una mayor . . i i
e &(’j : y Primarias o dlzersos tipos de
revalencia de cancer - infecciones.
P congeénitas
~— —

desnutricién, cancer o

—

-Las inmunodeficiencias cambio, son el resultado
causan a las personas de la accion de factores

El sistema inmunitario
desempena un papel
fundamental en el
mantenimiento de la
salud de los tejidos de
todo el cuerpo.

Enfermedades autoinmunes

-La enfermedad celiaca, la
diabetes mellitus tipo 1,
sarcoidosis, lupus eritematoso
sistémico, la enfermedad de
Addison, la artritis reumatoide
(AR), espondilitis anquilosante,
polimiositis (PM)

tratan con esteroides. Las primarias se La clasificacion de las
— TIPOS: manifiestan, salvo algunas inmunodeficiencias

-La inmunodeficiencia es un excepciones, desde la propuesta por la OMS
estado patoldgico en el que -Las infancia, y se deben a en 1978.
LTI | | St | oo et

. . linfocitos B.
proteccion que le primarias(o funcionamiento del sistema

INMUDEFICIENCIA | corresponde dejando al congénitas) inmunitario. 2. Carencia de los
organismo vulnerable a la — linfocitos T.
— infeccién. o B a
3. Carencia

combinada de
linfocitos By T.

4. Disfunciones de los
fagocitos.

5. Carencia en el
sistema del
complemento.
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o Quiza es una bacteria que entra por la
— sangre cuando se pincha con un clavo. Su
Es aquella sustancia o molécula sistema inmunoldgico esta siempre alerta
ANTIGENO que introducida en un organismo —— Para detectar y atacar al agente infeccioso
T desencadena una respuesta antes de que cause dafio. Sea cual fuere el
inmune. agente, el sistema inmunoldgico lo
reconoce COmo un cuerpo ajeno
S
~—
Los anticuerpos son unas
proteinas que forman parte Estos anticuerpos se liberan a la circulacidn
ANTICUERPO del sistema inmune y circulan sanguinea para encontrar y unir mas antigenos,
| por la sangre. Cuando _ de tal forma que los invasores no se puedan
reconocen sustancias multiplicar y enfermarle. En el Gltimo paso de
extrafias para el organismo, este proceso, una célula llamada fagocito se
como los virus y las bacterias encarga de remover el antigeno del cuerpo.
0 sus toxinas, las neutralizan. -

_<

CELULAS B

CELULAST

Las células B producen anticuerpos de distintos isotipos que se
distribuyen y localizan en distintos compartimentos de nuestro
organismo y desencadenan distintas funciones efectoras como la
activacion del complemento, y diversas respuestas celulares mediadas
por receptores para anticuerpos, como la fagocitosis de
microorganismos e inmunocomplejos y la exocitosis de mediadores y
citotoxinas.

—

Los linfocitos T son células especializadas del sistema inmune que juegan
un papel central como mediadores de la respuesta inmune celular
dirigida principalmente contra agentes que se replican dentro de la
célula (microorganismos intracelulares) como por ejemplo los virus.



