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FISIOPATOLOGIA DE HIPERSENSIBILIDAD I,II,III y IV 

¿Qué es? respuesta exagerada del sistema 

inmunitario a un estímulo externo o 

interno 

¿Cómo se clasifica? 

 

tipo I (Inmediata) tipo II (mediada por 

anticuerpos). 

tipo III Mediada por 

inmunocomplejos 

Tipo IV media por 

células T 

¿Por quienes están 

mediadas? 

IgE IgG E IgM INMUNOCOMPLEJOS Linfocito T citotoxicos 

¿Cuál es su mecanismo 

fisiopatologico? 

 

primer contacto o 

luego de múltiples 

contactos 

el antígeno es captado por 

las células ante el Linfocito 

Th2 

presentadoras de antígeno 

cambio de isotópico de IgE en 

el Linfocito B, generando 

síntesis de antígeno 

especifico 

Los anticuerpos que 

se unen a antígenos 

de la superficie de 

células circulantes 

Opsonizacion y act. 

Del complemento 

Expresan 

receptores para las 

porciones Fc de los 

anticuerpos IgG 

Imunocomplejos 

depositados en los 

tejidos 

lesión tisular 

Inflamación dentro 

de las paredes de 

los vasos 

sanguíneos 

los linfocitos T inducen la 

producción de potentes 

mediadores inflamatorios 

por los linfocitos Th17 

activa los macrófagos y el 

factor de necrosis tumoral y las 

quimiocinas, producidos por 

los linfocitos T  



  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

pueden identificarse por la 

respuesta de habón y eritema que 

aparecen en 15 min en las 

pruebas cutáneas 

¿Con que enfermedades 

están relacionadas? 

 

pueden provocar lesiones 

tisulares al activar el sistema del 

complemento, , reclutar células 

inflamatorias e interferir en las 

funciones celulares normales. 

ultrafiltración del 

plasma 
dañan los tejidos mediante la 

producción de citocinas que 

inducen inflamación o matan 

directamente a las células 

diana 

TIPO I-Rinitis alérgica, Asma bronquial, 

Conjuntivitis alérgica, Urticaria, 

Angioedema, Síndrome de alergia oral, 

Anafilaxia 

TIPO II-Anemia hemolítica 

autoinmune, purpura 

trombocitopenia purpura, fiebre 

reumática aguda 

TIPOIII-Enfermedad del 

suero, Lupus eritematoso 

sistémico, Vasculitis 

leucocitoclástica 

 

• Artritis 

reumatoide 

 

TIPOIV-Dermatitis de 

contacto,Tuberculosis 

,Toxoplasmosis 
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