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En condiciones normales, el sistema inmune adaptativo protege al individuo 

de la intromisión y permanencia de microorganismos, parásitos y otros 

antígenos presentes en su medio ambiente. también lo protege del 

surgimiento de modificaciones en células por efectos de mútagenos, por 

ejemplo, en el caso del cáncer.



En ocasiones especiales, el sistema inmune es responsable de daño tisular y 

enfermedad o bien puede sufrir alteraciones que lo hacen ineficiente en su 

labor protectora. 



Hipersensibilidad

Enfermedad 

Autoinmunitaria

Inmunodeficiencia

Cáncer

1 2

“El sistema inmune es responsable 

de daño tisular y enfermedad”
“El sistema inmune está “enfermo”.



1. ENFERMEDADES MEDIADAS 
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b) Cáncer

Linfoma de Burkitt



1. ENFERMEDADES MEDIADAS 

INMUNOLÓGICAMENTE



Mecanismos de daño tisular mediado por respuestas 

inmunológicas



Antígeno 

proveniente del 

medio ambiente

Antigeno 

perteneciente al 

propio organismo
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NOMENCLATURA

 Alergia

Mecanismos de daño inmunológico tipo I, II, III, 

IV  

 Hipersensibilidad de tipo I, II, III, IV

 Enfermedades inmunológicas producidas por 

anticuerpos 

 Enfermedades inmunológicas producidas por 

linfocitos T



ENFERMEDADES INMUNOLÓGICAS

a)  Hipersensibilidad inmediata (IgE) 

(equivale al tipo I)

b) Enfermedades causadas por  Acs  

contra antígenos celulares o hísticos  

fijos (equivale a tipo II)

c) Enfermedades producidas por 

complejos inmunes (equivale a tipo III)

d) Enfermedades producidas por linfocitosT en  

respuestas DTH (hipersensibilidad retardada) 
(equivale a tipo IV)

e) Enfermedades producidas por linfocitos

T citotóxicos (equivale a tipo IV)

(Nomenclatura Abbas )



MECANISMOS DE DAÑO INMUNOLÓGICO
Nomenclatura tradicional (1968)



Gell y 

Coombs 

1968



EN HIPERSENSIBILIDAD

 Antígeno proveniente del medio ambiente

 Daño tisular producto de la respuesta inmune a 

antígenos que no son dañinos

 Ag          Mecanismo de daño           Daño

inmunológico                  Tisular









PRINCIPALES CUADROS CLÍNICOS TIPO I

O HIPERSENSIBILIDAD INMEDIATA

 asma alérgica

 conjuntivitis

 rinitis alérgica (“fiebre de heno") 

 anafilaxis – shock anafiláctico

 angioedema

 urticaria (erupciones) 

http://en.wikipedia.org/wiki/Asthma
http://en.wikipedia.org/wiki/Conjunctivitis
http://en.wikipedia.org/wiki/Allergic_rhinitis
http://en.wikipedia.org/wiki/Anaphylaxis
http://en.wikipedia.org/wiki/Angioedema
http://en.wikipedia.org/wiki/Urticaria


TIPO I: ANAFILÁCTICO-REAGÍNICA



Mecanismo de Daño Tipo II 
o Enfermedades causadas por  ACS contra 

antígenos celulares o hísticos fijos





PRINCIPALES CUADROS CLÍNICOS TIPO II

 anemia hemolítica autoimmune

 síndrome de Goodpasture

 eritroblastosis fetal

 pénfigo

 anemia perniciosa

 trombocitopenia inmune

 reacciones transfusionales

 tiroiditis de Hashimoto

 enfermedad de  Graves (tipo V) 

 miastenia gravis (tipo V) 

http://en.wikipedia.org/wiki/Anaemia
http://en.wikipedia.org/wiki/Goodpasture%27s_syndrome
http://en.wikipedia.org/wiki/Goodpasture%27s_syndrome
http://en.wikipedia.org/wiki/Erythroblastosis_Fetalis
http://en.wikipedia.org/wiki/Pemphigus
http://en.wikipedia.org/wiki/Pernicious_anemia
http://en.wikipedia.org/wiki/Pernicious_anemia
http://en.wikipedia.org/wiki/Thrombocytopenia
http://en.wikipedia.org/wiki/Thrombocytopenia
http://en.wikipedia.org/wiki/Blood_transfusion
http://en.wikipedia.org/wiki/Hashimoto%27s_thyroiditis
http://en.wikipedia.org/wiki/Hashimoto%27s_thyroiditis
http://en.wikipedia.org/wiki/Hashimoto%27s_thyroiditis
http://en.wikipedia.org/wiki/Hashimoto%27s_thyroiditis
http://en.wikipedia.org/wiki/Graves%27_disease
http://en.wikipedia.org/wiki/Myasthenia_gravis


Pénfigo vulgar 



Hipersensibilidad

por mecanismo de

daño tipo III 

o  

Enfermedades 
producidas por 

complejos inmunes





PRINCIPALES CUADROS CLÍNICOS TIPO III

 glomerulonefritis por complejos inmunes

 artritis reumatoide

 enfermedad del suero 

 endocarditis bacteriana subaguda

 lupus eritematoso sistémico

 reacción de Arthus

 síntomas de la malaria

http://en.wikipedia.org/wiki/Glomerulonephritis
http://en.wikipedia.org/wiki/Rheumatoid_arthritis
http://en.wikipedia.org/wiki/Endocarditis
http://en.wikipedia.org/wiki/Lupus_erythematosus
http://en.wikipedia.org/wiki/Lupus_erythematosus
http://en.wikipedia.org/wiki/Arthus_reaction
http://en.wikipedia.org/wiki/Arthus_reaction


Hipersensibilidad por mecanismo de 

daño Tipo IV







PRINCIPALES CUADROS CLÍNICOS TIPO IV

 dermatitis por contacto 

 arteritis temporal 

 Síntomas de la lepra

 Síntomas de la tuberculosis

http://en.wikipedia.org/wiki/Contact_dermatitis
http://en.wikipedia.org/wiki/Contact_dermatitis
http://en.wikipedia.org/wiki/Temporal_arteritis
http://en.wikipedia.org/wiki/Temporal_arteritis
http://en.wikipedia.org/wiki/Tuberculosis




HIPERSENSIBILIDAD TIPO V

 Es igual al tipo II pero los anticuerpos, en vez 

de destruir la célula reconocida, la estimulan a 

secretar (Enfermedad de Basedow-Graves) o 

inhiben la recepción de un agonista (Miastenia 

gravis)

 Utilizado por algunos autores especialmente 

ingleses



¿QUE SENTIDO TIENEN ESTOS TIPOS DE RESPUESTA EN LA 

INMUNIDAD PROTECTORA?

 Tipo I = respuesta frente a parásitos metazoos del 
tracto respiratorio y gastrointestinal

 Tipo II = microorganismos extracelulares 

 Tipo III = partículas virales circulantes en estados de 
viremia

 Tipo IV: agentes extracelulares indigeribles tales como 
mycobacterium tuberculosis y huevos de schistosoma



FIN


