q TRANSPLANTES
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= Transplante
= Injerto

= Donante

= Receptor




i 1.- Tipos de transplante

= Localizacion:
= Ortotdpico
= Heterotdpico

= Relacion donante-receptor:
= Autdlogo -
= Singénico
= Alogénico
= Xenogénico

2.- Antigenos de
i histocompatibilidad
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i A) MHC pereems
= Funcidn fisiologica: presentar & [ . & |&
Ag a linfocitos T =E | [Ex
= Gran polimorfismo FE =
= Humano: HLA: B - e——
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= Expresion codominante = Hioes s
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i A) MHC

= Provocan respuestas inmunes muy fuertes:
como consecuencia del reconocimiento directo un 2% de los linfocitos T
responden frente al MHC alogénico (reaccion cruzada), mientras que
frente a un Ag convencional responden sélo 1 de cada 10°

B) Antigenos menores de
& histocompatibilidad

= Reconocimiento indirecto

= Respuestas inmunes mas débiles




3.- Respuesta inmune a
i aloantigenos

= Células presentadoras de Ag
= Mecanismos efectores

= Dianas

3.- Respuesta inmune a
i aloantigenos

= Células presentadoras de Ag:

= Del donante:
= Células endoteliales
» Leucocito pasajero

= Del receptor




3.- Respuesta inmune a
i aloantigenos

= Mecanismos efectores: ® Tioiecion

= Linfocitos T CD4+: R cl
= Reconocen MHC-II alogénico
= Colaboradores (citoquinas)

= Linfocitos T CD8+:
= Reconocen MHC-I alogénico
= Citotdxicos

= Anticuerpos: e
= Activan complemento

Cytokine | g
secretion -

3.- Respuesta inmune a
i aloantigenos

= Dianas:
= Células endoteliales
= Células parenquimatosas




i 4.- Tipos de rechazo

= Hiperagudo
= Agudo
= Cronico

i Rechazo hiperagudo

Comienzo: minutos — horas

= Mecanismo: Acs preexistentes en el
receptor frente a Ags del donante:
= HLA
= Grupo sanguineo ABO

= Lesidn: se unen a células endoteliales,

activan el complemento, trombosis

= Tratamiento:
= Muy grave, transplantectomia
= Prevencion: pruebas cruzadas

Rechazo hiperagudo I
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Rechazo agudo

= Comienzo: dias — semanas
= 2 tipos:

= Vascular:
= Mecanismo: Acs
= Lesidn: Vasculitis
= Tratamiento: Mala respuesta

= Celular:
= Mecanismo: linfocitos T (CTL)
= Lesidn: Necrosis células parenquimatosas
= Tratamiento: Buena respuesta

Rechazo cronico

= Comienzo: meses — anos

= Mecanismo: poco claro
(hipersensibilidad retardada)

= Lesién: Fibrosis, arteriosclerosis
acelerada del injerto

= Tratamiento: Mala respuesta




5.- Prevencion y tratamiento
i del rechazo

Supervivencia de transplantes renales

= Hacer al injerto menos
inmunogeénico:
= Compatibilidad ABO
= Compatibilidad HLA
= Pruebas cruzadas T e T
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= Suprimir el sistema inmune del

receptor: inmunosupresores Koo s

Sistema
Inmune

i Inmunosupresores

» Corticosteroides
= Citotdxicos

= Inhibir activacion linfocitos
(ciclosporina A)

= Infecciones
= fumores




i 6.- Organos transplantados

. Rlﬁ é n Evolucién transplantes en Espafia

= Corazon

= Higado

= Pancreas

= Pulmon A28

= Cornea

= Médula ésea:
= :(chearr]]?iréto(?s y receptor HLA _— Fechazo S:m:m
= Donante vivo —Jmm;e T imy
= Reaccion injerto contra Lot~ " e

huésped Otres Owos

i 7.- Transplante xenogénico

= Rechazo:
= Hiperagudo: Ags de grupo sanguineo
= Otros

= Problemas no inmunoldgicos (tamano,
infecciones, éticos,...)




