INMUNIDAD HUMORAL

Es un mecanismo de defensa contra toxinas y microorganismos extracelulares, mediado por 10s anticuerpos que se
producen en los linfocitos B. Los anticuerpos actuan frente a antigenos extracelulares que circulan en la linfa, plasma
0 liguido intersticial, por eso se denomina humoral. Al contactarse con el antigeno se activan las células B. Una vez
activadas, se multiplican produciendo células clonadas denominadas plasmaticas y otras de memoria.

Las células plasmaticas produciran clones que van a secretar anticuerpos. Después de un dia de estar en contacto con
el antigeno comienzan a producir millones de anticuerpos, principalmente Ig M, de acuerdo con el estimulo también
se produciran 1g G, Ilg A o Ig E, esto durante 3 a 4 dias v a los pocos dias mueren. Los anticuerpos son 10s gue circulan
a través de la sangre v la linfa para llegar al sitio infectado y son los responsables de la neutralizacion, formando el
complejo antigeno-anticuerpo, de modo gue se convierten en objetivos faciles para los fagocitos.

Los linfocitos B tienen receptores (BCR) especificos, son complejos glucoproteicos transmembrana, que incluye dos
subunidades estructurales y funcionalmente distintas: la primera subunidad es una inmunoglobulina (Ig) de membrana
gue se une al antigeno y reconoce su ingreso para producir la informacion peptidica de como debe ser el anticuerpo
y que formaran parte de las membranas de los linfocitos clonados y la segunda subunidad o receptor que se une a la
célula T helper que al reconocer el complejo MHC Il produce la transduccion de sefiales de activacion (interleucinas) y
motiva a la célula B a clonar v producir células B plasmaticas y células B memoria.

Las células B de memoria frente a una segunda expasicion con el antigeno especifico, pueden responder de forma
rapida, pueden producir células plasmaticas en solo unas horas y producir anticuerpos para hacer frente al antigeno y en
muchos €asos sin que este exprese los sintomas de la enfermedad. Permanecen vivos en el cuerpo por muchos afios.
(Cada antigeno activara un tipo de célula plasmatica con sus células B memoria.

CélulasBy
T helper

La funcion basica de las células B es unirse a un antigeno, recibir ayuda de una célula T helper y diferenciarse en una
célula plasmatica que secretara grandes cantidades de anticuerpos al sistema inmunoldgico humano.
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INMUNIDAD CELULAR E INMUNIDAD HUMORAL JUNTAS

Debido a la complejidad de las respuestas inmunes se estudia por separado la inmunidad celular y humoral, pero cabe desta-
car gue no es posible desarrollar estos dos tipos de respuesta inmunitaria de forma independiente. Un antigeno determinado
puede provocar ambas respuestas inmunitarias adaptativas, porque las bacterias pueden estar diseminadas dentro de las
células como en los liquidos corporales. Mientras que las células T citotoxicas destruyen Ias células afectadas por el antigeno,
las células B estan produciendo anticuerpos para la inmunidad humoral. Cuando los agentes extrafios se han eliminado, actian
los linfocitos T supresores gue producen una sustancia que anula la actividad de los macrofagos, de los linfocitos B y T. Después
de producirse este tipo de respuesta inmunitaria quedaran como remanentes |os linfocitos de memoria, que permitiran una

respuesta secundaria mas rapida.

Dos condiciones indispensables deben estar presentes para que los linfocitos se activen: la presencia del anticuerpo, llamada
primera sefial que le da especificidad a la respuesta, vy la segunda sefal o coestimulador que produce la inflamacion tisular
desencadenada por la respuesta inmune innata. Sin la presencia de estas dos, no se produce la respuesta contra el antigeno.

Sistema inmunolégico adaptativo
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