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¢ CUALES SON LAS PRINCIPALES ALTERACIONES DEL LINAJE MIELOIDE Y
LINFOIDE?

LAS INMUNODEFICIENCIAS PRIMARIAS PUEDEN AFECTAR A UNO A MAS DE LOS
DISTINTOS COMPONENTES INESPECIFICOS Y ESPECIFICOS DEL SISTEMA
INMUNE. LA MAYORIA SON DEFECTOS GENETICOS QUE ALTERAN EL
DESARROLLO, ACTIVACION O FUNCION DE LAS DIVERSAS POBLACIONES
CELULARES RESPONSABLES DE LA RESPUESTA ESPECIFICA (LINFOCITOS T Y/O
B ) O DE LAS CELULAS O MOLECULAS QUE PARTICIPAN EN MECANISMOS DE
AMPLIFICACION DE LA RESPUESTA DE LA INMUNIDAD ADAPTATIVA.
LA GRAVEDAD DE LAS INMUNODEFICIENCIAS PRIMARIAS SE RELACIONA
DIRECTAMENTE CON LA ETAPA DEL DESARROLLO DE LAS CELULAS DEL
SISTEMA INMUNE EN QUE SE PRODUJO LA  ALTERACION.
EN GENERAL, SE CONSIDERA QUE EN EL DESARROLLO DE LOS DISTINTOS
TEJIDOS PARTICIPAN FENOMENOS DE DETERMINACION Y DIFERENCIACION A
PARTIR DE CELULAS MULTI O PLURIPOTENTES. EN ESTE PROCESO PARTICIPAN
POR UNA PARTE LA DOTACION GENETICA CELULAR Y POR OTROS FACTORES
AMBIENTALES QUE INDUCEN CAMBIOS EN LA EXPRESION GENICA
DETERMINANDO UN FENOTIPO PARTICULAR. EN EL DESARROLLO DE LOS
DIVERSOS ORGANOS Y SISTEMAS ESTAN INVOLUCRADAS BASICAMENTE LA
PROLIFERACION Y LA DIFERENCIACION CELULARES. LOS FACTORES
ETIOLOGICOS QUE LLEVAN A ALTERACIONES EN ESTOS PROCESOS SON DE
DIVERSA NATURALEZA Y DE GRAN COMPLEJIDAD. PUEDEN TENER SU ORIGEN
EN DEFECTOS GENETICOS PREXISTENTES O HEREDADOS O BIEN SER
CONSECUENCIA DE LA INTERACCION DE LAS CELULAS EN DESARROLLO CON
DISTINTOS FACTORES EXTERNOS DENOMINADOS GENERICAMENTE AGENTES
TERATOGENOS. ENTRE ELLOS SE ENCUENTRAN LAS RADIACIONES, ALGUNOS
VIRUS, MEDICAMENTOS U OTROS A LOS QUE EL INDIVIDUO EN DESARROLLO
PUEDE HABER SIDO EXPUESTO.

¢ CUALES SON LAS PRINCIPALES DIFERENCIAS ENTRE LA LEUCEMIA DE
PRECURSORES B Y T?

TIPO DE LEUCEMIA (CANCER DE LA SANGRE) DE EVOLUCION RAPIDA
(CRECE RAPIDAMENTE) POR LA QUE SE ENCUENTRAN DEMASIADO
LINFOBLASTOS DE CELULAS B (GLOBULOS BLANCOS INMADUROS) EN LA
MEDULA OSEA Y LA SANGRE. ES EL TIPO MAS COMUN
DE LEUCEMIA LINFOBLASTICA AGUDA (LLA). TIPO DE LEUCEMIA (CANCER
DE SANGRE) DE EVOLUCION RAPIDA (CRECE RAPIDAMENTE) POR LA QUE
SE ENCUENTRAN DEMASIADOS LINFOBLASTOS DE CELULAS T (GLOBULOS
BLANCOS INMADUROS) EN LA MEDULA OSEA Y LA SANGRE. TAMBIEN SE
LLAMA LEUCEMIA LINFOBLASTICA AGUDA DE
CELULAS T Y LEUCEMIA LINFOCITICA AGUDA DE CELULAS T.



¢ CUAL ES LA IMPORTANCIA DE UN DIAGNOSTICO OPORTUNO EN
LEUCEMIA LINFOBLASTICA AGUDA?

LA APARICION DE LOS ANTICUERPOS MONOCLONALES Y LAS MEJORAS EN
LAS TECNICAS DE CITOMETRIA DE FLUJO Y DE REACCION EN CADENA DE
LA POLIMERASA HAN PERMITIDO CLASIFICAR LAS LLA EN DISTINTOS TIPOS
SEGUN EL ESTADIO MADURATIVO DE SUS LINFOBLASTOS. ESTA
CLASIFICACION ES LA MAS UTILIZADA EN LA ACTUALIDAD Y TIENE
IMPLICACIONES PRONOSTICAS Y TERAPEUTICAS.



