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HISTORIA DE LA INMUNOLOGIA Y DE LA ALERGOLOGIA

El inicio de la inmunoterapia de base cientifica, se le atribuye habitualmente a Edward
Jenner, boticario y cirujano inglés de Berkeley, quien demostr6 la efectividad de una vacuna

contra la viruela en 1796.

El descubrimiento de Edward Jenner es de tan enorme transcendencia que sus principios
fueron aplicados para tratar otras enfermedades. De esta forma, abrié nuevos caminos para
la medicina, que a partir de ese momento podra contar con nuevos farmacos que han
contribuido tanto al desarrollo de la humanidad como también a su preservacion. Por otro
lado, en 1880 Louis Pasteur publica su teoria microbiana, propuesta fundamental para la
medicina moderna y que permitié el desarrollo de innovaciones como nuevas vacunas,
antibiéticos y la préactica de la esterilizacion (pasteurizacion) e higiene como métodos

efectivos de cura y prevencion de enfermedades infecciosas.

En 1882, Elie Metchnikoff, realizé estudios in vitro con bacterias expuestas a leucocitos
descubriendo la fagocitosis, que explica la capacidad del cuerpo humano para resistir y
vencer las enfermedades infecciosas, inicialmente a través de glébulos blancos que
envuelven y se «comen» a microorganismos dafiinos, células muertas u otros componentes
gue pueden causar enfermedades. Gracias a este descubrimiento Metchnikoff compartio el
premio Nobel con Paul Ehrlich en 1908 por sus trabajos sobre la fagocitosis y la inmunidad.
Paul Ehrlich, contribuyé en diversos campos al desarrollo de la medicina, su principal aporte
fue establecer la base quimica de la respuesta inmunolégica que explica como receptores
en las células pueden combinarse con toxinas para producir cuerpos inmunes capaces de

combatir enfermedades.

En 1890 Behring identifica la propiedad antitéxica del suero extraido de la sangre y en 1891
Ehrlich introduce el término “anticuerpo” para referirse a uno de los mecanismos de defensa
mas relevantes del sistema inmune. En la década de 1970, Ralph Steinman descubre las
células dendriticas, que detectan moléculas de microbios, células tumorales y células
sanas. Dependiendo de los estimulos que reciben las células dendriticas, estas pueden
iniciar respuestas inmunes contra microbios y tumores, o bien promover la tolerancia a

érganos trasplantados y propios para evitar autoinmunidad.

En 1977, se registra el ultimo caso de infeccién de viruela en Africa y en 1980, la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declara la viruela como enfermedad desaparecido

por completo en todo el mundo



FISIOPATOLOGIA INMUNE DE LAS ENFERMEDADES ALERGICAS E INMUNES
(REACCION DE HIPERSENSIBILIDAD).

La palabra inmunidad deriva del latin “immunitas” que era el nombre dado a los senadores

romanos para expresar su condicion de “protegidos” o “intocables”.

La biologia molecular, la inmuno genética y la inmunoquimica han experimentado grandes
avances en el campo de las inmunodeficiencias, enfermedades autoinmunes, alergia y
cancer, lo que ha permitido en el presente y en el futuro ofrecer una medicina preventiva en
todos estos campos, podemos encontrar varios ejemplos: la vacuna de hepatitis B la cual
previene padecimientos autoinmunes y el cancer hepatico; la vacuna del virus del papiloma
humano con gran impacto en la prevencién del cancer cervicouterino y; quiza el mejor
ejemplo, es la vacuna de la viruela, la cual erradicé totalmente esta enfermedad en el mundo
entero reportando el Ultimo caso en 1976. También las vacunas del neumococo y la
influenza han reducido epidemias y pandemias severas en el mundo entero, las cuales no

respetan fronteras ni diferencias politicas, religiosas y raciales.
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estas enfermedades participan multiples factores que conflyen entre si para dar origen a
cada una de las patologias autoinmunes conocidas, sean estas Organo-especificas o
sistémicas. El principal mecanismo por el que ejerce su accion la tolerancia central implica
la muerte celular programada o apoptosis de aquellos linfocitos inmaduros y autoreactivos,
definidos como tal porque su receptor antigénico reconoce con alta afinidad a un antigeno
propio motivo por el cual son destruidos antes de madurar y salir a circulacion (seleccién

negativa).

El factor genético juega un papel importante en nuestros mecanismos de defensa en contra
del medio ambiente que nos rodea y nos toca vivir. Nos exponemos a virus, bacterias,
hongos, parésitos, clamydias, rickettsias, alergenos intradomiciliarios (acaros, hongos,
cucarachas y epitelios de animales); asi como alérgenos extradomiciliarios (polenes de
arboles, malezas, pastos y contaminacion atmosférica, fundamentalmente por ozono y
tabaquismo activo y pasivo). Ante estas situaciones, la alergia e infeccion emerge como
ciencia médica basada en la inmunologia basica, fisiologia y farmacologia, y el
conocimiento actual es el resultado de enormes aportaciones de investigadores cientificos
basicos y clinicos, lo que permite un abordaje de problemas respiratorios alérgicos y su
relacion con la reumatologia, inmuno-hematol6égica, inmunologia de tumores vy

enfermedades del tejido conectivo.
Participacion de la genética en la autoinmunidad

Cada individuo posee una base o background genético que le confiere susceptibilidad o
proteccién ante ciertas enfermedades, pero esta condicion no es suficiente por si sola, para
el inicio y desarrollo de la enfermedad. Estudios en gemelos homocigotos han permitido
establecer que si bien existe un componente heredable en el desarrollo de estas
enfermedades, éste no es el Unico involucrado. Las tasas de concordancia distan mucho
de estos resultados y s6lo en casos aislados, como la Diabetes Tipo | (DM-1) son cercanas
al 50%.

De acuerdo con la interaccién entre el anticuerpo y el antigeno, puede haber cuatro tipos
diferentes de hipersensibilidad: Tipo I, Il, Il y IV; las diferentes reacciones y procesos que
ocurren en cada una de ellas dependeran de la exposicion al antigeno y la sensibilizacion
del individuo. Una de las respuestas inmunoldgicas mas estudiadas es la hipersensibilidad
tipo I, donde se presenta una alergia mediada por los anticuerpos de tipo IgE que se

encuentran unidos a la membrana de los mastocitos y basdéfilos, al unirse con el antigeno,



se liberan diversas sustancias las cuales son las responsables de producir las
manifestaciones clinicas caracteristicas como anafilaxis, urticaria, sinusitis, rinitis, tos,
estornudos, vémito, entre otros. La hipersensibilidad es el estado patol6gico que resulta de
la interaccion especifica entre Ag y Ac o linfocitos sensibilizados, el cual se refiere a una
excesiva o0 inadecuada respuesta inmunitaria frente a Ag ambientales, generalmente no

patégenos, que causan inflamacién tisular y malfuncionamiento organico

FACTORES DE RIESGO PARA EL DESARROLLO DE LAS ENFERMEDADES
ALERGICAS.

Diversos son los factores de riesgo que se han aducido para justificar dicho incremento,
pero sin embargo no todos son concluyentes. Entre los factores de riesgo, los antecedentes
familiares se hallaban presentes en el 69% de los nifios, ambiente tabaquico en el 63,5%,
todos nuestros pacientes procedian de ambiente urbano y urbano-industrial. No hallamos
relacion alguna entre el tipo de patologia y mes de nacimiento. La historia natural de su
enfermedad alérgica sigue una secuencia A. Alimentos-A. Respiratoria-Alergia

medicamentos.

Los estudios epidemiolégicos basados en muestras poblacionales amplias siguiendo
metodologias no siempre uniformes, con criterios de seleccion distinto, diferencias étnicas
y geogréficas..., hace que en la actualidad los datos de los que disponemos sean dificiles
de comparar. Es por ello aconsejable que cuando nos planteemos la realizacion de estudios
epidemioldgicos apliquemos todo un modelo que permita comparar los distintos estudios.
Nuestro objetivo es valorar el tipo de pacientes que demandan estudio alergolégico en
funcién de las distintas patologias que presenta y segun las distintas metodologias
diagnésticas establecer una serie de consideraciones en funcién de falsas alergias o no
alergias, tiempo de demora en estudio, patologias mas frecuentes, entorno ambiental, y
para ello los datos que vamos a ofrecer seran los obtenidos de una muestra de 200 nifios

gue consultar por primera vez nuestro servicio a lo largo de un afio natural.
EPIDEMIOLOGIA DE LAS ENFERMEDADES ALERGICAS

De acuerdo con ISAAC, la prevalencia mundial de asma es de 11.5 % en los escolares y

de 14.1 % en los adolescentes, México fue el pais con la prevalencia mas baja en



Latinoamérica con 8 % en escolares y 8.7 %, en México, la transicion epidemiologica
muestra un modelo retrasado y polarizado, ya que los segmentos de la poblacién con nivel
socioecondémico alto muestran un proceso muy avanzado, en tanto que los grupos mas

pobres siguen sufriendo la patologia infecciosa pretransicional clasica.

las cifras oficiales de morbilidad no muestran el impacto esperado de las enfermedades
alérgicas sobre el proceso salud enfermedad. Ya que solamente el asma aparece, a partir
de 1996, como una de las enfermedades mas frecuentes (lugar con tasa de 250.71/100,000
habitantes), lo anterior sugiere un subregistro en la informacién oficial, ya que la rinitis

alérgica es la mas prevalente de las enfermedades alérgicas.
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