B|0|.UG"-\,Y L
SECUNDARIA GEUGRAFIA

EDUCACION SECUNDARIA COMUNITARIA PRODUCTIVA
CAMPOS DE SABERES Y CONOCIMIENTOS: VIDA TIERRA TERRITORIO

| Grupo Editorial |

@Kipus






UNIDAD

EL SISTEMA
INMUNITARIO
COMO
NMIECANISMO DE
DEFENSA CONTRA
LAS ENFERMEDADES

..J s OBJETIVOS HOLISTICOS

E!Q%loramos la eficiencia del mecanismo de defensa de nuestro cuerpo frente
SABER a agentes patdgenos que provocan enfermedades, a partir de la descripcion
la funcién biolégica del sistema inmunitario, mediante el analisis cientifico y

descriptivo de las diferentes formas de proteccion, para la preservacion de la

salud individual y comunitaria.
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1. EL SISTEMA INMUNITARIO
2. LAS VACUNAS, TRANSFUSIONES Y TRASPLANTES



A B!l Aqué se refiere...

1. DEFENSA. Mecanismos del cuerpo gque permiten repeler o brinda proteccion a la accion
de agentes patdgenos.

2. INMUNITARIO. Estado de resistencia, natural o adquirida, que poseen ciertos individuos
0 especies frente a determinadas acciones patdégenas de microorganismaos.

3. INMUNODEFICIENCIA. Consiste en una disfuncion del sistema inmunitario, influyen
en la capacidad del sistema inmunitario para defender al organismo de la invasion o
del ataque de células extranas (como bacterias, virus, hongos y células cancerosas). La
consecuencia puede ser |la aparicion de infecciones bacterianas o viricas.

4. SISTEMA INMUNOLOGICO. El sistema inmunoldgico es la defensa del cuerpo ante
organismos infecciosos y otros invasores. Mediante una serie de pasos-llamados
"respuesta inmune", ataca a los organismos Yy las sustancias que invaden lossistemas
del cuerpo y causan las enfermedades. Se compone de una red de células,tejidos vy
Organos gue trabajan en conjunto para proteger al cuerpo.
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La descripcion la funcion biologica Valorar la eficiencia del mecanismo
del sistema inmunitario. de defensa de nuestro cuerpo frente
Las diferentes formas de proteccion asagentes patdbgenos que provocan
y tratamiento de enfermedades: c enfermedades.
vacunas, transfusiones y trasplantes. @ Asumir con responsabilidad la

4 preservacion de la salud individual y
comunitaria.

i% Reflexiones Cientificas .
:QUE ES Y COMO#FUNCIONA EL SISTEMA INMUNE?

Elser humano sobrevive graias al sistema inmunitario, éste se encarga de distinguir entre lo propio
y cualquier intruso ya seanubacterias, hongos, virus o sustancias extrafias llamadas antigenos, que
pueden causar enfermedades desde muy leves hasta graves.

Los 6rganos que forman el sistema inmune se encuentran localizados en todo el cuerpo humano.
Los dos mds importantes son el timo y la médula dsea; esta dltima forma el centro de todos
los huesos y, ademds de producir a los glébulos rojos, también produce las células del sistema
inmunitario, parte de las cuales son los linfocitos y también las células fagociticas; estas tltimas
eliminan a cuanto intruso llegue al organismo. La respuesta inmune puede ser: la inmunidad
innata, que actda inmediatamente y no depende del tipo de antigeno, y la inmunidad adaptativa,
que depende del tipo de antigeno. Los componentes de ambas respuestas incluyen células como
linfocitos T cooperadores y linfocitos B, asi como otras células que estdn entrenadas para eliminar
células infectadas o tumorales. Pero también hay células, llamadas fagociticas, capaces de devorar
a los intrusos y destrozarlos; entre ellas estdn los macréfagos y polimorfonucleares.

El sistema inmunitario ha sido fundamental a lo largo de la existencia de los humanos; sin éste,
cualquier infeccién nos mataria, por tanto, es importante mantenerlo sano e intentar reforzarlo con
una buena alimentacién, fortalecerlo con vitaminas que encontramos en frutas y verduras, hacer
ejercicio regularmente, no consumir bebidas alcohélicas, ni fumar y cuidar la higiene de las manos
y el cuerpo.

Fuente: Revista Ciencias. Cedillo, Leticia. Lopez, Moisés y otros. “ ; Qué es y como funciona el sistema inmune?”.
En: https:/[wwuw.revistaciencia.amc.edu.mx/images/revista/66_2/PDF/Sistema_Inmune.pdf
Conversa con tus companeros y socializa tus conocimientos.

¢Por qué es importante el sistema inmunitario?
¢Como cuidas tu sistema inmunitario?
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EL SISTEMA INMUNITARIO

1. SISTEMA INMUNITARIO PRESENTE EN LOS SERES

Elsistemainmunitario es un sistemade defensaencargado
de proteger al cuerpo de las posibles enfermedades,
rechazando sustancias extrafas y agentes patdgenos
como bacterias, virus, parasitos y hongos.

El sistema inmunitario tiene la capacidad de diferenciar
entre las diversas estructuras del cuerpo y las estructuras
ajenas, de manera que normalmente no se llevara a cabo
una reaccion inmunoldgica contra el propio cuerpo si es
| Los agentes patdgenos se encuentran en el medio. que estd sano (toleran0|a inmunoldgica). Sin embargo,

io reconocer

y atacar a las células enfermas d , como ser las

 células tumorales.
‘0! Zoom :
i ' ' lolar arrollo

. o " El sistema inmunitario de
El sistema inmunitario puede ser débil cuando el filogenético  (evolucio 2 termas
organismo padece alguna enfermedad  crénica o 0g¢ X esnecifico
debido a medicamentos suministrados, el cdncer, el o congénito. au uchar cor?tra las
SIDA, el transplante de drganos, entre ofros, pueden . 9 » X . o
infecciones ma inmunitario

incrementar  bajos defensas del organismo. Los dauirid Je los diferent
consejos para cuidar el sistema inmunitario son: dormir adquirdo oy a de los diferentes

8 horas, alimentarse de forma saludable, practicar
algn deporte y no consumir alcohol ni tabaco. i e INmuni

idad pue mnata 0 congénita y adquirida.
1. ongé cterizada por sujetarse a las bases
enéticas itaria (propia de cada especie).

1.1.2 a, la cual se subdivide a su vez en activa
forw de antlcuerpos por haber padecido una
ad

), pasiva (paso de anticuerpos a través de
he materna), artificial (vacunas con sustancias
obtenidas en laboratorio).

2. MORFOLOGIA Y FUNCION DE LAS CELULAS QUE
ACTUAN EN DEFENSA DEL ORGANISMO DEL SER

En la lucha por la existencia, los organismos estan
expuestos a millones de invasores que se encuentran
en el medio externo que los rodea, estos se denominan

microorganismos, como virus, bacterias, protozoos,

Q hongos o las moléculas producidas por ellos.

Paraimpedirlos tostoxicos, alolargodelaevolucion se hadesarrollado una serie de mecanismos
de defensa, y de ellos el mas sofisticado es el sistema inmunitario. Las defensas se pueden dividir
de la siguiente manera:

2.1. Defensas no especificas

Son aquellas defensas del organismo, cuya respuesta es la misma independientemente del tipo de
microorganismo que intente invadir o colonizar, por ejemplo:

2.1.1. Barreras externas o barreras defensivas primarias (piel)

Las cuales sirven de barreras, pero los microorganismos muchas veces pueden atravesarlas, sin
mucha dificultad o debido a una abertura que exista (herida). Entre ellas tenemos las glandulas
sebaceas y el sudor, que actian también como barreras de defensa, pues ellas determinan la
existencia de un pH acido, que en muchas ocasiones impide el asentamiento y/o desarrollo de
flora bacteriana, o de microorganismos que puedan llegar a representar peligro para la salud. En las
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EL SISTEMA INMUNITARIO

aberturas naturales, como boca, ano, vias respiratorias,
urogenitales y digestivas, las barreras defensivas son
las secreciones mucosas que recubren los epitelios,
pues las secreciones acidas del epitelio vaginal y
de los conductos digestivos, forman un ambiente
desfavorable para el desarrollo de microorganismos,
asi también en la saliva, secrecion de lagrimas vy
secrecion nasal, existe una enzima, la lisozima; que
tiene una funcion bactericida.

2.1.2. Barreras internas o barreras defensivas

secundarias

En este caso intervienen las células fagocitarias.
Los fagocitos, son células con capacidad de destruir
sustancias extraias y células envejecidas, a las que
engloban con sus pseudépodos para luego digerirlas
en el citoplasma.

Estas son los neutréfilos, denominados microéfagos,
son los mas abundantes y los que presentan mayor
actividad fagocitaria. Se caracterizan por acudir al
lugar de la infeccion atravesando la pared de los
capilares sanguineos (diapédesis), para llegar a los
tejidos y fagocitar a los gérmenes patégenos. Los
neutréfilos realizan un proceso de heterofagia que
al final, les causa la muerte, como resultado de esta
batalla se origina el pus, que no es mas que, un'Monton
de cadaveres de bacterias y fagocitos.

Los macréfagos, son un conjunto .de ¢€lulas que
emigran a los distintos tejidos para intervenir en la
defensay destruccion de células viejas y.regeneracion
de los tejidos. También tenemos arlos leucocitos
eosindfilosy alas células NK((Natural Killer), gue no son
células fagociticas, ya quée'la funeion de los eosinofilos
es localizar al invasor y.destruir su membrana, gracias
a sus enzimas disolventes, provocando su ruptura
y determinando.la, turgencia de su contenido hasta
estallar.

Capa de

Lisozoma (lagrimas), V.
(saliva'y mucosidad
nasal)

Cerumen del
oido

Secreciones de p
glandulas sebaceas

y sudoripadas

(sudor) ~_L_
Acidos y enzimas
digestivas

Neutréfilo

células
muertas’ [

Tejido es dafado y las
bacterias penetran.

Epidermis ¢

Las células del area danada
liberan quimicos (rojo) que
estimulan a los mastocitos.

Mastocitos liberan
histamina (azul)

Fagocitos dejan el capilar e
ingesta bacterias y células
muertas.

Histamina incrementa el flujo sanguineo en
el capilar y su permeabilidad

Epitelios ciliados
(mucus)

Epitelios de
revestimientos

(piel)
/
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@Zoom .

Los linfocitos B son responsables de lo inmunidad
humoral. Su funcién principal es la defensa del
huésped contra gérmenes por medio de la secrecion de

de los patdgenos.

@Zoom ’

Juegan un papel cenfral como mediadores de la
respuesta inmune celular. Los linfocitos T se originan
como los linfocitos B a partir de una célula madre en
lo médula dsea, pero a diferencia de éstos migran al
timo para madurar. De ahi proviene su denominacion
como linfocitos T.

INMUNIDAD HUMORAL

Fopl

Microbio extracelular
(p. €j., bacteria)

Linfocitos

Anticuerpo
segregado Y

Neutralizacién 03 fa.. —{
»

Lisis (complemento) \ b,
» N

Fagocitosis (PMN,
macréfago)
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2.2. Defensas especificas

Cuando los invasores han logrado penetrar las barreras
defensivas primarias, las defensas especificas se
ocupan del reconocimiento de las particulas antigénicas
localizadas en la superficie del germen patdégeno o en
las toxinas producidas por estos. Una vez que el sistema
inmunitario reconoce la naturaleza del antigeno, lanza
contra él dos tipos de respuestas, que actian de modo
secuencial:

2.2.1. La respuesta humoral, basada en la sintesis de

donde los anticuerpos reaccionan especificamente contra
las particulas extraiias o anticuerp@s, neutralizando su
probable accion patogénicas

que destruyen a los microorganismos'pertadores de dicho
antigeno, y a lasscélulas“del organismo, cuando estan
infectadas, fagocitando‘al agente infeceioso.

INMUNIDAD CELULAR

Microbio intracelular
(p.€ej., virus)
B Célula presentadora
de antigeno
Célula T
colaboradora

Antigeno procesado y
presentado

L ] . .

. . s Citocinas
L

*e .

Proliferacion y __ g~ Receptor de citocinas

activacion de las i

células efectoras =g

(macroéfagos, células
T citotoxicas)

Destruccion de la
célula infectada

Destruccion de los
microbios fagocitados

Los linfocitos B, se reproducen y adquieren su especialidad en la misma médula dsea roja, y los
linfocitos T, también se producen a partir de las células de la médula roja de los huesos, pero emigran

hacia el Timo (glandula ubicada entre el
fagocitarias, pasando ambos linfocitos al

esternoén vy la tradquea), donde adquieren sus propiedades
torrente circulatorio.

Existen dos propiedades que distinguen a las defensas especificas: la especificidad (elaboracion de
anticuerpos, destinados a neutralizar a determinadas moléculas extrafias) y la memoria (se refiere

a los antigenos con los que el organismo
produce una respuesta aun mas rapida e

ya tuvo contacto, de modo que en un segundo encuentro

intensa).




EL SISTEMA INMUNITARIO

2.3. Componentes del sistema inmunologico Antigenos

2.3.1. Antigenos (Ag). Se denomina antigeno a cualquier
sustancia extrafia que introducida en el interior de - ' —_
un organismo, provoque una respuesta inmunitaria, ' '
estimulando la produccién de anticuerpos. '

R . Antigeno
2.3.2. Anticuerpos (Ac). Los anticuerpos son una clase

de glucoproteinas llamadas globulinas, o también
Inmunoglobulinas (Ig). La mayoria de los anticuerpos
poseen cuatro cadenas polipeptidicas. Dos de las cadenas,
idénticas entre si, son las cadenas pesadas (P), cada una
de 450 aminoacidos aproximadamente. Las otras dos
cadenas polipeptidicas, también idénticas entre si, se
denominan cadenas ligeras (L) y cada una tiene alrededor
de 220 aminodcidos. Un enlace bisulfuro (S-S) une cada
cadena ligera con una pesada. Dos de estos enlaces
también unen entre si la porcion media de las cadenas
pesadas, esta parte del anticuerpo posee gran flexibilidad
y se llama region de bisagra. Los “brazos” del anticuerpo
pueden moverse hasta cierto punto conforme lo hace la
region bisagra, por lo que la inmunoglobulina puede tener
formade TodeYV.

Lugar de union a antigeno

(élulas  plasmdticas que pertenecen al sistema
inmunitario y su papel consiste en la secrecion de
grandes cantidades de anticuerpos.

2.3.3. Inmunidad mediada por anticuerpos. El cu
humano contiene millones de células T distintasy ¢
B diferentes, cada una de las cuales puede res
antigenos especificos. Los linfocitos T salen

linfaticos para buscar antigenos extraﬁox
n

mientras los linfocitos B permanecen e

presencia de antigenos extrafos, se células B .

N - i '. — Antigeno
especificas de los ganglios linfatico ejido linfatico ] -’{‘ M Receptor
del tubo digestivo, convirtiéndose Slulas plasmaticas Linfocito

,,,,,,,,,,,,,,,, gest P .

o plasmocitos,; que secretan anticuerpos especificos, los ¢
cuales circulan por la linfa % =, para llegar al sitio de

la invasion. Q

Epitopo

TThterleucina

Membrana mucosa

1' Macrofa
<
CélulaT

Célula B colaboradora
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udante celular

~ Proteina MHC-II

uo1oonpoidal ns epiqiyold sndryf |eronp3 odnig @




Médula roja donde se
elaboran las células

plasmat\cas.\)ﬁ%

Células plasmaticas
normales

ag .;__ X ' ;;&nticuerpos

Células de mieloma muiltiple
(células plasmaticas anormales)

Hueso— i

@7 Zoom

Confiene células inmaduras que forman la- sangre.
Estas se dividen dando lugar a todas los células de
lo sangre, y se transforman en una de las tres clases
de célulos sanguineas: Los gldbulos blancos que nos
defienden de las infecciones; Los globulos rojos que
transportan el oxigeno en el cuerpo; o Las plaquetas
que ayudan a que coagule la sangre.
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Organos linfoides
T primarios

Tejidos linfoides
secundarios

© Gru

[Timo (sitio de Amigdala -
maduracion de Gandllos
linfocitos T)

Q= linfaticos

— Placas de
& peyer del
\ | intestino

Médula ésea
(origen de los V
linfocitos ByT

. Los
- mecanismos que les permiten reconocer y destruir estos
- agentes infecciosos. Como resultado, dichos organismos
- son capaces de desarrollar
- patégenos invasores que causan enfermedades.

y sitio en que Y
maduran los — 1
linfocitos B) ‘ ¥
- /3'1 \ | I ~1‘ N
\ &
\ ]
I (J | {
[ | | == Vasoslinfaticos
J

JLLJ J.Q.s‘ﬂ‘f
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2.4. Funcion del sistema del complemento inmunitario

Es un sistema defensivo que consta de proteinas
plasmaticas que atacan a los microbios y los destruyen.

Este sistema puede activarse por uno de los dos
mecanismos, clasico y alterno, los que inician una
secuencia ordenada o en cascada de reacciones.
Ambos producen los mismos fendémenos: inflamacion,
intensificacion de la fagocitosis y citolisis microbiana.

2.4.1. El mecanismo clasico

Empieza con la unién del antigeno y el.anticuerpo. Ya
sabemos que el primero puede. ser una bacteria u otra
célula extrana y el segundo,la proteina inmunitaria. El
complejo antigeno-anticuerpo activa lagsintesis de la
proteina inicial del complemento con lo que se inicia la
reaccion en cascada.

2.4.2. El mecanismogalterno

~ No participan los anticuerpds, ya.que comienza con la
~ interacciéndepolisacéridos de lasuperficie de un microbio
- con los‘factores del sistema, inmunitario, lo que activa
- la sintesis'de una proteina del sistema inmunoldgico del
- complemento y empieza la reaccion en cascada.

| 2.54[ipos y cdmponentes de la respuesta inmunitaria

Los seres Vivos'son el habitat ideal en el que pueden crecer,
V"desarrollarsesy reproducirse otros organismos. Por lo
- tanto, no es sorprendente que los animales estén sujetos
- a’infeceiones por virus, bacterias, protistas, hongos vy
b parasitos.

animales  vertebrados  desarrollaron  varios

inmunidad contra los

La funcion inmunoldgica, deriva de las actividades
- coordinadas de muchas células especializadas que
- sirven como barrera y proteccion, mientras que otras se

timo, el bazo y los ganglios linfaticos. En conjunto, estas
células dispersas y 6rganos discretos forman el sistema
inmunitario del cuerpo.

Las células del sistema inmunitario participan en un
tipo de deteccion molecular mediante el cual reconocen
macromoléculas ajenas o extranas, es decir, aquellas
cuya estructura es diferente a la de las macromoléculas
normales del cuerpo. Si las células del sistema inmunitario
identifican una molécula u organismo extrafo, el sistema
inmunitario establece un ataque especifico y concertado
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contra éste. Las armas del sistema inmunitario comprenden: células que destruyen o ingieren a
otras células infectadas o afectadas y proteinas solubles que neutralizan, inmovilizan, aglutinan o
destruyen patégenos. A su vez, los patdgenos desarrollan de manera constante mecanismos para

evitar la destruccién inmunitaria.

{ ‘} Célula madre »
@ sanguinea “Eg

Célula madre mieloide Célula madre linfoide
\ : ' : Los principales  componentes
@ g’O' celulares del sistema inmunitario
\

Mieloblasto Linfoblasto

Granulocitos 'J‘O‘\
B ol Eaus?filo b4

Eosindfilo .

Q . :
- : ¥ ]
Glébulos rojos e Do’
,,a Neutrofilo & Linfocito T

‘i‘;clw &

]

Célula plasmatica

son  monocitos Y ~macréfagos,
Linfocito B/ ||nfou'ros’,.y |(1' |_u|us
¢ \ filos,

,

\

Linfocito
citolitico

natural
J

L
Plaquetas Glébulos blancos
2.6. Alteraciones del sistema inmunitario-inmunodeficiencia

El sistema inmunitario es una red compleja de cél
tejidos y odrganos que funcionan en equipo
defendernos de los gérmenes patdgenos pa
contagios, infecciones y enfermedades. Ayu po
a reconocer estos invasores y a mant os fuera
del organismo, y si ya hubiera invasiér& ion es
encontrarlos y destruirlos.

Cuando el sistema inmune no capacidad de

realizar sus funciones, puede causa rmedades como

ser:

m Alergia y asma: res unitarias a sustancias
que en general no ninas.

m Enfermedade iencia inmunitaria: trastornos
que se pro uando falta uno o varios de los

componﬁ orman el sistema inmunitario.

m Enferme autoinmunes: trastornos que causan
que el sistema inmunitario ataque por error a nuestras
propias células y érganos.

La inmunodeficiencia es el debilitamiento del sistema
inmunoldgico. El virus del VIH — SIDA ataca al mismo
sistema inmunoldgico, exactamente a los linfocitos
T y debilitan las defensas incluso antes de que estas
se organicen para combatirlas; como consecuencia el
organismo queda expuesto a otras infecciones y canceres.

2.6.1. Hipersensibilidad

N\

\%

VIH Timocito

uoponpodagns epiqiyold ‘sndiy [eLolp3 odnig @

Activacion
inmunolégica
aberrante

Replicacion
viral activa

Expresion de
péplidos virales
/{0 -\

Muerte por efecto

citopatico directo

Deficiencia de
linfocitos

il
Agotamiento y
Activacion del sistema inmunitario ante la presencia de

| un patdgeno (VIH).

La hipersensibilidad a los farmacos es una reacciéon inmunitaria contra un farmaco. Los sintomas

van desde leves hasta graves e incluyen el exantema, la
diagnostico es ¢

anafilaxia y la enfermedad del suero. El

inico; las pruebas cutdneas a veces son Utiles. El tratamiento es la suspension del

farmaco, tratamiento de apoyo con antihistaminicos y a veces desensibilizacion.

BIOLOGIA Y GEOGRAFIA 6° DE SECUNDARIA
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La hipersensibilidad a los farmacos difiere de los efectos adversos y téxicos que pueden esperarse
y de los problemas generados por las interacciones farmacoldgicas.

2.6.2. Autoinmunidad

El sistema inmunolégico defiende al cuerpo contra infecciones y algunas otras enfermedades. Se
compone de distintos érganos, células y proteinas llamadas anticuerpos. Identifica, ataca y destruye
gérmenes y otras sustancias extrafnas. A veces, el sistema inmunolégico comete un error y ataca
los tejidos o los 6rganos del propio cuerpo. Esto se denomina “autoinmunidad”. La diabetes tipo 1
es un ejemplo de enfermedad autoinmune, en la que el sistema inmunolégico destruye las células
del pancreas que producen insulina. En pocas palabras, autoinmunidad significa inmunidad de uno
mismo, y a menudo es un ataque de por vida sobre el cuerpo llevado a cabo por el propio sistema
inmunitario.

Los ataques del sistema inmunitario pueden afectar a todos los 6rganos ‘del'euerpo humano y
suelen durar toda la vida. A veces también puede afectar a muchas.partes del cuerpo a la vez.
Esto es tipico en enfermedades reumaticas autoinmunes como lasartritis reumatoide o el lupus
eritematoso sistémico.

2.6.3. Inmunoterapia

La inmunoterapia también denominada terapia biolégica, eswdn tipo de tratamiento para el cancer
que estimula las defensas naturales del cuerpo a fintde combatir el cancer. Utiliza sustancias
producidas por el cuerpo o fabricadas en un laboratorio para mejorar-o. restaurar la funcion del
sistema inmunitario. La inmunoterapia puede lograr. detener o, retrasar el crecimiento de las
células cancerosas, impedir que el cancer se disemine a otraspartes. del cuerpo, ayudar al sistema
inmunitario para que funcione mejor a la hora de destruir las células:cancerosas.

Existen varios tipos de inmunoterapia, a continuacion mencionamos algunos:
= Anticuerpos monoclonales y tefapias agnoésticasidel tumor.
= Inmunoterapias no especificas.
m Terapia con virus oncaolitices:.
m Terapia con linfocitos T.
m Vacunas.
2.6.4. AnticuerpoSim@noclonale$*iterapias agnosticas del tumor

Cuando el sistemainmunitariodeleuerpo detecta algo nocivo, produce anticuerpos. Los anticuerpos
son protejpas quescombatenilas infecciones.

Los anticuerpos monoeclonales son un tipo especifico de terapia que se fabrica en un laboratorio.
Se pueden utilizar de diversas maneras. Por ejemplo, los anticuerpos monoclonales se pueden usar
como terapia dirigida‘para bloguear una proteina anormal en una célula cancerosa.

Los anticuerpossmonoclonales también se pueden utilizar como una inmunoterapia. Por ejemplo,
algunos anticuerpos monoclonales atacan a proteinas especificas de las células cancerosas. Estos
sefalan las células para que el sistema inmunitario pueda encontrarlas y destruirlas.

En tu cuaderno de actividades responde a las siguientes preguntas:

1. ¢Qué diferencia hay entre la inmunidad innata y la inmunidad adquirida?
¢Qué son las defensas especificas?

¢ Cual es la funcion de los eosindfilos?

:Donde se producen los linfocitos T?

o~ W N

¢Qué son y como actuan los anticuerpos monoclonares?

1



LAS VACUNAS, TRANSFUSIONES Y TRASPLANTES

1. LAS VACUNAS ‘9! Zoom

Las vacunas, son agentes patdgenos debilitados, cuya
virulencia ha sido atenuada, entonces, son sustancias que
se inoculan (transmiten) a una persona sana para prevenir
la enfermedad.

Una poblacion vulnerable puede ser nifios, nifias,
jovenes, mujeres, hombres y personas de la fercera
edad que se encuentran en sifuacion de extrema
pobreza, afectando su calidad de vida y que no ejercen

1.1. Importancia de las vacunas - sus derechos de salud, educacion, vivienda y servicios
. _ - bdsicos y que en algunos casos estdn expuestos a
Los gobiernos y profesionales de la salud destacan ~ situaciones de violencio.

la importancia de las vacunas, tanto en nifios como
en adultos, para la prevencion de enfermedades y la
disminucion de disparidades de salud que afectan a las

Las campanas de vacunacién, tienen como mision,
abarcar la mayor parte de la poblacion, para sistemas
de prevencion, asi mismo se valora el impacto que han
tenido las vacunas en las dltimas décadas y enfatiza la
necesidad de ampliar la cobertura. En estas campanas,
se debe concientizar o recordar a la gente, que la mejor
manera de prevenir las infecciones esta en la aplicacion
de las vacunas; y que las vacunas no son solo para
ninos, sino para todas las edades segun los tipos de

agentes patégenos que se precise combatir y segu
la vulnerabilidad poblacional ante las enferme

infecciosas.
1.2. Esquema de vacunacion vigente o

ENFERMEDAD

Las vacunas se utilizan para reforzar el sistema

| inmunitario y prevenir enfermedades graves.

Tuberculosis

tipoliomielitica) se administra a los 2 meses la 1°dosis, 4 meses la 2°

Poliomielitis , ,

meses la 3° dosis, 12 meses (refuerzo), ingreso escolar (refuerzo).
Difteria
Tétanos PLE DCT. A los 2 meses se administra la 1° dosis, 3 meses la 2° dosis,

4 meses la 3° dosis, 15 meses (refuerzo).

Coqueluche
Difteria
’ Doble DT. Ingreso escolar.
Tetanos
. ANTIVARIOLICA. Se administra solo a las personas que viajan a pafses que la
Viruela . . .
exigen, pues la enfermedad ha sido erradicada.
5 ANTISARAMPIONOSA. Se administra a los 9 meses la 1° dosis, 15 meses la
Sarampion o .
2° dosis.
Paperas ANTIPAROTIDEA. Se administra a los 12 a 15 meses, es una dosis Unica.
; ANTIRRUBIOLICA. Se administra a los 12 a 15 meses, es una dosis Unica. El
Rubéola refuerzo se administra en etapa escolar y a los 16 afios..

BIOLOGIA Y GEOGRAFIA 6° DE SECUNDARIA
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TEMA
LAS VACUNAS, TRANSFUSIONES Y TRANSPLANTES 2

‘0! Zoom 2. TRANSFUSION DE SANGRE

La donacion de sangre es un procedimiento médico por

La sangre es un tejido vivo formado por liquidos y ) ;
el cual a una persona (donante voluntario) se le realiza

sdlidos. La parte liquido, lomada plosma, contiene €' CUa! @ UNa PETSOna (dor
agua, sales y proteinas. Mds de lo mitod del cuerpoes  + ='' S2HTARLION U SATDIE,
plasma. La parte sélida de la sangre contiene gldbulos
r0jos, glébulos blancos y plaquetas.

persona, es un proceso que se conoce como “transfusion
de sangre” o se utiliza para elaborar medicamentos
en el proceso de fraccionamiento. Dado que la sangre
humana es una sustancia que a la fecha sigue sin poder
sintetizarse, entonces es necesario extraerla de otra
persona.

En muchos paises, la donacién de sangre tiene lugar
bajo un sistema publico organizade.y esta prohibida
la compra y la venta de sangre, porgue se considera un
recurso publico Unicamente:destinado alinstituciones
sanitarias para el tratamiento de paclentes'y cuya
donacion es totalmente voluntaria. En paises en los
que no existe tal sistema, la donacion es realizada por
familiares, o se paga para encontrar.un donante. Cabe
destacar quesse considera gue unarde las ventajas del
donante voluntario es que en general representara un
riesgo menor de estar, contaminado. En otros paises,
los dénantes  suelen.donarssangre cuando el paciente
es.directamente_ un familiar y necesita una transfusion
(donacién dirigida). Muchos donantes donan como
unsacto humanowy. solidario y en otras ocasiones por
necesidad econémica. También es posible la extraccion
de sangre.para que el propio donante la utilice en un
futuro (donacion autdloga). La donacion es un proceso
seguro que permite salvar vidas.

_— - \
4»“"“ ‘

Las donaciones de sangre contribuyen a salvar vidas y
a mejorar la salud.

Los donantes potenciales se evalian para cualquier cosa
que pueda hacer que su sangre no sea segura para su
uso. El examen incluye pruebas para las enfermedades
gue pueden transmitirse por transfusiones de sangre,

- lo que incluye VIH y Hepatitis viral. El donante también
La donacién es-elafivomente segura,y es.un acto debe responder a las preguntas acerca de su historia
humano. %, clinica y un breve examen fisico, para asegurarse de que

la donacion no sea peligrosa para su salud. La frecuencia
de donacion varia desde dias hasta meses, en funcion de
las caracteristicas de la donacién y de las leyes del pals
donde se lleva a cabo el procedimiento.

La cantidad de sangre extraida y los métodos pueden
variar. La extraccion puede realizarse manualmente
0 con un equipo automatico que solo toma porciones
especificas de la sangre. La mayoria de los componentes
de la sangre usada para transfusiones tienen una corta
vida util, y mantener un suministro constante es un
problema persistente.

Para la transfusion de sangre es necesario determinar
el grupo sanguineo y el factor Rh del donante y del
receptor.

Para la transfusion de sangre es necesario determinar
el factor RH del donante.
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LAS VACUNAS, TRANSFUSIONES Y TRANSPLANTES

2.1. ;Qué son los grupos sanguineos?

La sangre de las personas tienen caracteristicas que las
diferencian entre si. Esto se debe a los antigenos, que son
proteinas que se hallan en la superficie de las células rojas
de la sangre (hematies).

COMPATIBILIDAD ENTRE LOS
GRUPOS SANGUINEOS

GRUPO PUEDE PUEDE
Hay dos tipos de antigenos: A y B. Cada persona tiene un SANGUINED PONAR e
antigeno heredado de cada progenitor (uno del padre y At A+, B+ At, A-, O-
otro de la madre). Segun estén o no estos antigenos se O+ A+ O+, B+ O+ O-
habla de cuatro tipos sanguineos: A, B, AB 'y O. AB+
Ade_més, en la sangre de cada persona puede haber B+ B+, AB+ (E)H' B-, O+,
anticuerpos contra el grupo sanguineo que no esta .
presente en sus hematies (ver tabla). Estos anticuerpos AB+ AB+ TODOS
estan presentes desde el embarazo. Y van a condicionar A- A+, &, BRI A O-
la compatibilidad a la hora de recibir sangre de otra AB=
persona. 0- TODOS 0-
GRUPO  GENOTIPO  ANTIGENOS  ANTICUERPOS B- B+, B, AB+ |B-, O-
A AOAD | A anti- B AB-
B BB o BO B anti- A N ABt, AB- ﬁ_B'— O+ B
AB AB AyB ninguno
0 00 ninguno anti- Ay anti-B

2.1.1. ;Qué es el factor Rh?

Es otro grupo de antigenos que hay en los hematies. De
ellos, el mas importante es el “Rh". Si el antigene Rh esta
presente, se dice que esa persona es “Rhspositivo” y si no
lo esta sera “Rh negativo”.

Si una persona es Rh negativo y seile administra sangre
Rh positivo, puede desarrollarsanticuerpos anti-Rh. Este
contacto con sangre Rh positivo se puede producir
también durante el embarazoven madres que son Rh
negativo con hijos Rhpositivo.

Para garantizar la sequridad de lo sangre en cada
donacion se determina el grupo sanguineo y se
descartan enfermedades infecciosas.

2.1.2. ;Qué importancia tiene conocer tu grupo sanguineo y tu factor Rh?

Es muy importanté que cada persona sepa cual es su grupo sanguineo y su factor Rh. Este grupo
condicionara latadministracion de sangre en caso de hacer falta en una intervencion quirdrgica,
accidente o enfermedad hematoldgica. Ya que si entran en contacto sangres de distinto grupo se
pueden producir reacciones graves. Incluso pueden causar la muerte del paciente. Los anticuerpos
que tenga en la sangre una persona, reconocen los antigenos de la sangre de otros grupos y pueden
dar lugar a la rotura de esos hematies.

Y también podria causar problemas circulatorios graves como: falta de riego sanguineo y oxigenacion
de los tejidos, que pongan en riesgo la vida del paciente.

3. TRASPLANTES DE TEJIDOS Y ORGANOS

El trasplantes es un procedimiento especial por el cual se implanta un érgano o tejido procedente
de un donante a un receptor. Los transplantes pueden ser: de érganos (rifién, higado, pulmones,
pancreas, cérnea, corazon, hueso, tubo digestivo) y de tejidos (médula ¢sea, células endocrinas).
Mientras que los primeros precisan de intervenciones quirdrgicas complejas, procediéndose a
los empalmes vasculares y de conductos excretores entre otras estructuras, en los de tejidos el
procedimiento es simple, inyectandose las células suspendidas (en el de médula 6sea se inyectan
en el torrente sanguineo) y dejando que éstas implanten en sus lugares de destino.
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@ Un saber en la actualidad

Uno de los trasplantes que demora mds en encontrar
donante o las célulos madre compatibles, es un
frafamiento especial para pacientes con leucemia que
necesitan transplante de médula dsea. El trasplante se
da para sustituir una médula dsea enferma y que no
funciona por una médula Gsea sana y que si funciona,
pero también para restaurar su funcion normal tras la
administracion de dosis alfas de quimioterapia.

El afio 2019, en la ciudad de Chile realizaron el primer
trasplante pulmonar simultdneo de un solo donante
a dos receptores en forma paralela en la misma
institucion.

AV

@Zoom

Se presenta cuando lo enfermedad cardiovascular se
agrava, el corazon se debilita y pierdeda capacidad
de bombear sangre rica en_oxigeno al<resto del
organismo.  Como el corazon debe esforzarse
mds para bombear sangre. alerganismo, trofa. de
compensar aumentando. de tamario. Con<el fiempo;
el corazon se esfuerza.tanto para bombear sangre que
simplementerse “desgasta” y ya no. puedersatisfacer
necesidades simples del organisma: Los medicamentos
y fratamientos»pueden ayudar amejorar el estado de
salud del paciente, pero cuando. estos fratamientos no
dan resultado, el trasplante.es'la Gnica opcidn.

TEMA

LAS VACUNAS, TRANSFUSIONES Y TRANSPLANTES

Se habla de alotrasplante, cuando el 6rgano procede
de otro individuo de la misma especie, autotrasplante,
cuando procede del mismo paciente y xenotrasplante,
cuando procede de un animal de otra especie. Uno de los

controldelos mecanismosderechazo porincompatibilidad
o inadaptabilidad y con esta finalidad se estudian los
sistemas de histocompatibilidad tanto del donante como
del receptor, para que éstos sean lo mas compatibles.

Los trasplantes mas comunes son el trasplante cardiaco,
renal y pulmonar.

3.1. Trasplante cardiaco

Funcion del érgano: Bombear.la sangre a todo el cuerpo,
para llevar nutrientes y recoger desechos.

Aplicacion: Para todosaquellos pacientes que sufren
una insuficiencia cardiaca'y sin respuesta al tratamiento
farmacologico.

3.2. Trasplant@yxenal

Funcion del érgano: Filtrar la sangre y enviar sangre pura
libre de'toxinas.

Aplicacion: Para todos: aquellos pacientes que sufren

3.3. Tragplant@pdlmonar

Organo “responsable de la respiracion  (intercambio
gasenso).

Aplicacion: Pacientes que sufren de fibrosis quistica,
enfisema, o de insuficiencia respiratoria sin respuesta a
tratamientos médicos.

3.4. Transplante de higado

Recibe sangre por dos vias distintas: la arteria hepatica,
que aporta la sangre que llega del corazon, y la vena
porta, que transporta la sangre enviada del intestino.
A continuacion, las venas hepaticas se encargan de
garantizar la evacuacion de la sangre. El trasplante se
realiza en caso de higado necrosado o higado graso ya que
estas enfermedades son incurables en etapas avanzadas.

En tu cuaderno de actividades responde a las siguientes preguntas:

1. ¢Qué son las vacunas?

2. ¢Cudl es la misién de las campafas de vacunacion?

3. ¢Por qué se debe realizar una previa revision del historial clinico o revision del estado fisico al

donante de sangre?

4. ;Qué diferencias hay entre alotrasplante y xenotrasplante?

5. ¢Cuando se realiza el trasplante de corazon?

p



La prevencion nos permite tomar medidas de manera anticipada para evitar que suceda consecuencias
negativas de un hecho. En este sentido la vacunacién es un proceso de refuerzo que previene
enfermedades y aumenta la resistencia del organismo frente a enfermedades infecciosas, es por ello que
la vacuna cumple el objetivo colectivo de evitar que las poblaciones padezcan enfermedades y pretende
la eliminacién de la enfermedad de un grupo. Por tanto, las vacunas pueden tener un interés individual,
por ejemplo, cuando la vacuna es ante la mordedura de un perro, y comunitaria cuando la vacuna es
contra la rubéola o sarampion.

Durante unas semanas después del nacimiento, los bebés tienen una proteccién innata contra los
microbios que les causan enfermedades. Esta proteccion se transmite de la madre a través de la placenta
antes del nacimiento. Después de un corto tiempo, esta protecciéon natural desaparece. Ante esta
situacién es necesario acudir a las vacunas ya que ayudan a proteger contra muchasienfermedades,
como ser tétanos, difteria, paperas, sarampidn, tos ferina (tos convulsiva), meningitis«y poliomielitis.
Muchas de estas infecciones pueden causar enfermedades serias o potencialmente mortales y pueden
llevar a discapacidades de por vida. Gracias a las vacunas, muchas de estds enfermedades actualmente
son poco frecuentes.

Cuando no recibimos la vacuna y en alguna ocasién tenemos contacto con el microorganismo causante
de una infeccién, podemos adquirir una enfermedad. Algunas de estas enfermedades pueden producir
complicaciones importantes o incluso la muerte. Ademds, en casode padecer la enfermedad, podemos
transmitirla a otras personas susceptibles y ocasionar un brote epidémico en la comunidad. Asi también
el cuidado de nuestra salud es la mejor prevencién que podemos poner en practica, por ejemplo,
podemos comenzar con la alimentacién, porque es aquella que proporciona los nutrientes y las proteinas
necesarias que requiere nuestro sistema inmunitario paraactuar contra los antigenos a los cuales estamos

expuestos.
Fuente: Giménez, Salvador. Medicina 21. “Las vacunas”.

Enzhittps:/[www.medicina2l.com/Articulos-V18-Las_vacunas_en_la_infancia.html

'd( ie '1e 1
¢Cudl es la finalidad de las campafnas,dé vacunacion en la comunidad? ;Por qué son importantes?
Explica a través de qué acciones,podemos prevenir las enfermedades contagiosas.

~ < Evaluando Saberes y Conocimientos

Responde si‘son verdaderas o falsas las siguientes afirmaciones:
Los agentes patdgenos son los anticuerpos que nos protegen de las enfermedades.

Los fagocitos son células capaces de destruir células extrafas y células vigjas.

Los linfocitos B, neutralizan la probable accion patogénica gracias a la produccion
de anticuerpos o inmunoglobulinas.

La alergiay el asma son respuestas inmunitarias que por lo comun no son dafinas.

La diabetes tipo 1 no es una enfermedad autoinmune.
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EVALUACION

Las vacunas son agentes patdgenos que fueron debilitados, se inoculan a una
persona sana para prevenir enfermedades.

La sangre es una mercancia que puede ser vendida o donada, dependiendo de la
decision del donante.

Antes de recibir sangre del donante se deben hacer pruebas de laboratorio, para
evitar la transmision de enfermedades como VIH o Hepatitis viral.

Todas las anomalias congénitas se curan con vacunas especificas.

Se pueden hacer trasplantes de tejidos y de érganos para evitar las enfermedades
gue no hayan podido prevenirse a causa de la ausencia de vacunas. |

Escribe el nimero dentro de cada casillero, para identificar el sistema de va€anaeion vigente:

1. Tuberculosis Doble D&

2. Poliomielitis Antirrubidlica

3. Difteria, tétanos y coqueluche Antivaridlica

4. Difteria y tétanos Triple DCT

5. Viruela Sabin

6. Sarampion BCG

7. Paperas Antisarampionosa

8 Rubeola Antiparotidea
Actividades:

1. Investiga qué alimentos sirven para reforzar el sistema inmune.
2. Realiza un mapa mental del sistema inmunoldgico.

3. Con ayuda de la tarjeta o certificado de vacunas de un integrante de tu familia, realiza el control
y registro de vacunas que ya recibio dicha persona. Puedes representar en una tabla.

4. Investiga sobre los requisitos necesarios para ser donante de sangre y realiza un informe.

BIOLOGIA Y GEOGRAFIA 6° DE SECUNDARIA



TRANSFORMANDO SABERES

¢QUE PRUEBAS TENGO QUE HACER PARA
CONOCER MI GRUPO SANGUINEO Y MI FACTOR RH?

Solamente hay que hacer una analitica de

sangre. La sangre extraida se mezclard con A |B |AB Rh+ | Rh-
sueros que contienen anticuerpos anti-A y/o  Anti-A e .
anti-B. Segun la reaccidon que se produzca " i

(aglutinacion o no de los hematies) se sabra  Anti-B ®
el grupo sanguineo que le corresponde a esa
sangre. Una reaccion semejante se precisa Anti-A Y Anti-B
para determinar también el factor Rh.

il [ WLA® | WA

Anti-Rh

:. I“'. .

lutinacion.

Objetivo: Determinar el grupo sanguineo y el
factor Rh de la sangre mediante la prueba de )
laboratorio, con el fin de estar preparado en =+ Aglutinacion.
caso de ser donante o receptor una transfusion
de sangre.

* Materiales:

- Lanceta, alcohol, palillos, portaobjetos, algodén.
- Sueros: anti A, anti By anti Rh.
- Tarjetas de cartulina5cm X 10 cm.

Procedimientos: o
1. Marque la tarjeta con los datos siguie :

Lés& e o

ros anti A, anti B y anti Rh sobre el portaobjetos asi.

2. Cologue una gota

3. Usa un algodoén ol para desinfectar la yema del dedo medio de tu mano.

4. Conunal erilizada, pincha la yema del dedo. Realizar el procedimiento con cuidado
y preca
5. Colo osamente una gota de sangre junto a cada gota de los antisueros.

6. Con un palillo deferente en cada caso, mezcla la sangre con el antisuero.

7. Observa lo que ocurre en cada caso, indica si hubo en cada caso aglutinacion de sangre
(formacion de grumos).

8. Compara los resultados con la tabla que contiene las instrucciones para identificar el grupo
sanguineoy el facto Rh.

-+ Resultados y explicacion:
Muchos estudios han demostrado que el tipo O es el mas comun, el AB es el mas escaso.

-+ Produccion:

1. Analiza el grupo sanguineo y el factor Rh de varias personas, registra los datos en una tabla
y halla los tipos de sangre mas comunes y los mas escasos, los puedes representar en
graficas estadisticas.

BIOLOGIA Y GEOGRAFIA 6° DE SECUNDARIA
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