Mi Universidad

Alumna: ltzel Balbuena Rodriguez.
Materia: Inmunologia.

Tema: La inflamacidn como respuesta inmunitaria.
Docente: Dr. Luis Antonio Gonzdlez Mendez.
Semestre: 4to
Parcial: 2°

Fecha entrega: 26/04/2025.



~
.

O
le.
o229
YN
-
o=
0509
-0 wn
8+ 2
Mﬂ%mﬂu
d.mu
>
2>3
(72

eeh
w.no
260
T o0
S5

Q0
c

7,

ungy
4
i &

§§
\\\\\\

7
4

W

7
\\\\\\%
/)
2

Es una respuesta incial se
desarrolla en mins u horas, hay
un exudado de proteinas y fluidos.
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Ocurre una m
leucocitos (

hay O

infocitos y macrofagos.

Es de duracion prolongada,




Fisiopatologia |

SINDROME DE GUILLAIN
BARRE

Itzel Balbuena Rodriguez

¢QUE ES EL SINDROME GUILLAIN BARRE?

IMPORTANCIA.

DEFINICION ETIOLOGIA
-_— o

Conocida también como polineuritis En muchos casos el
idiopética aguda, el sindrome de sindrom.e es P.rlecefﬂio
Guillain-Barré es una neuropatia por una infeccién virica
motora rapidamente progresiva y que p.rlod.uce MR
potencialmente mortal de causa reaccion inmunitaria
incierta. mediada por células.

AFECTACION DEL | AGENTE PATOLOGICO
RESERVORIO.

La infeccién mas
habitual es causada
por Campylobacter
jejuni, que se presenta
en casi el 30-40% de los

Provoca desmielinizacion

de la mielina o el axén

mediadas por linfocitos y

anticuerpos circulantes.
* Presencia de

anticuerpo casos.
antigangliésido, como
el anti-GM. Ve
¢A QUIEN AFECTA?
SINTOMAS FACTORES DE RIESGO

¢Coémo afecta a la sintomatologia

A ————— ¢Cudles son algunos de

los factores de riesgo que
podrian influir para

Sintomas de infeccién que preceden al SGB se desencadenarlo?

presentan en un periodo de 3 a 6 semanas antes
del inciio de la debilidad, es de caracter
progresivo, simétrico.
Se presenta debilidad muscular simétrica,
primero en las piernas (de tipo ascendente).
La debilidad muscular se presenta primero Virus de la influenza.
en los brazos (de tipo descendente) o en Virus de Epstein-Barr.
éstos y las piernas al mismo tiempo. e VIH
Ausencia de reflejos tendinosos profundos.
Parestesias, a veces antes de la debilidad
muscular, pero desaparecen rapidamente.
* Diplejia.

¢ Se da con mayor
frecuencia en hombre.
Edad avanzada (40 afios
0 mas)

.
.

Cancer hematicos
Hipertiroidismo
Trasplantes
Embarazo

DIAGNOSTICO TRATAMIENTO

o

PLASMAFERESIS- ADMON DE
PRUEBAS DE LABORATORIO INMUNOGLOBULINAS IV
El hemograma muestra leucocitosis con formas
inmaduras en etapas tempranas de la enfermedad
y después retorna réapido a la cifra normal.

Es el de eleccion, ademés se da para aquellos
pacientes que han perdido la capacidad de
deambular de forma auténoma, sin combinarlos.

EXAMEN DE LCR ANTIINFLAMATORIOS Y OPIACEOS

El analisis del LCR por puncién lumbar revela (DOLOR)
concentraciones elevadas de proteinas, que alcanzan un
maximo en 4-6 semanas, probablemente como resultado

de la inflamacién amplia de las raices nerviosas.

Aty

ELECTROMIOGRAFIA

VIGILANCIA CONTINUA POR
ELECTROCARDIOGRAFIA

Quizé muestre descargas repetidas de la misma unidad
motora, en lugar de una estimulacién seccional amplia.
Las velocidades de conduccion nerviosa muestran
disminucién poco después de que se presenta la
parélisis.




