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De células madre

i ‘Timo: primer 6rgano linfoide

- Estadios tempranos: érganos linfoides primarios
Timo, Bolsa Fabricio, placas Peyer, médula ésea

Células madre linfoides

Epiplon primitivo ____migran 6r:gcnqs linfoides i
| Higado fetal primarios
Saco vitelino [

m. -" Estadios tardios: Organos linfoides secundarios
Bazo, ganglios linfdticos

Linfocitos B
Anticuerpos (mucho mds tarde)

cuales va permitiendo reaccionar frente a mds antigenos
DESARROLLO Y RESPUESTA GRADUAL

El sistema inmunitario se forma en etapas, cada una de las
‘5
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CAPACIDAD DE RESPUESTA FETAL
L,. Eficacia de la tranferencia placentaria de Ig
EL FETO NO ESTA INDEFENSO, PERO TIENE MENOR
e CAPACIDAD QUE ADULTO o e P Y
Ihumanos, primates > Q;atosyperros > ovejas, vacas, caballos, cerdos ) |
LA RESPUESTA DEL NEONATA ES MUY BAJA // ; S ——
Placenta hemocorial Placenta
TIPOS DE PLANCENTA: TR £ vl L A
- g tejido uterino- g
HEMOCORIONICA: HUMANOS-PRIMATES. CONTACTO ..“°f°bi"’5t°) Placenta épi'te,io FeBoid)
DIRECTO (MADRE-FETO) IgG I / endoteliocoral
100 9% 19G (endotelio materno-

p otras 1g) N E7 Placenta
ENDOTELIOCORIONICA: PERRO Y GATOS. CONTACTO epitelio cogionico) epiteliocortal
PARCIAL 5-10% IgG | 510 % 1gG (epltelﬂg LSt

2 i intacto-epitelio
SINDESMOCORIONICA: RUMIANTES (NO CONTACTO) corisnico)
o ' ; - e
EPITELIOCORIONICA: (CABALLOS) NO CONTACTO ;1 e ﬁﬁ\. ; FaN T AL. &5
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Contenido de linfocitos y de Ig en el calostro g o] j—\

y la leche de los animales domésticos

Calostro: rico en linfocitos e Ig (Ig6 > IgA, algo IgM, IgE) 4= Suero
componente secretorio-IgA WL 6 a 24 horas

Leche: pobre en linfocitos; menos Ig (Ig6 6 IgA) )
Glandula, ]

= mamaria
Especie Calostro Leche

Vaca 196 196 / ) H@@ 0 @ d 7%

Oveja Ig6 Ig6
Y, G
e e o /% IgA.: 8 al 22%
Perra Ig6 IgA (( /
Gata Ig6 IgA, Ig6
7| (Humana) TgA IgA e orligiz § al 9%
: 7 ; N : ; 1 : o 2 N 1
| 3 = 4 i } | | 3 = 4 |

® @

Absorcion intestinal de Ig en neonato Absorcidn intestinal de Ig en neonato

Calostro: Ig no se degradan en el aparato digestivo ot Ig6, IgM se absorbe: circulacién sistémica
- inhibidores de tripsina 757 wcnesovoms Niveles de Ig séricas similares a la madre
- bajo grado de actividad proteolitica intestinal
50— ]
Ig llegan a intestino delgado y se unen a receptor Fc de las 1 2 Suaro dl ot '
células intestinales de neonatos (FcRn) - MCH tipo T Mdxima < 24 horas
L Z h T — T i
_gomanas| Horas 2% o M semanas "0 mosns S -
Ig son absorbidas y pasan a circulacién sistémica (I. pasiva) [ —— g

Absorcidn selectiva en caballo y cerdo (Ig6, IgM)
En rumiantes se absorben todas Ig

IgA se une a componente secretorio libre en luz intestinal
(SIgA): no se absorbe y no se degrada

» o . X Permanece en intestino

Duracién de la permeabilidad intestinal: . Proteccién frente infecciones entéricas

maxima después de nacimiento y disminuye a las 24 horas " Inmunidad de mucosas
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» o Inmunidad maternal y respuesta
Duracion de la inmunidad maternal inmune en el recién nacido

>Protege al recién nacido en las primeras infecciones mientras

Concentracion de Ac de la madre p - :
desarrolla su respuesta inmune (Inmunidad pasiva)

Eficacia de la transferencia al hijo > Los Ac maternos bloquean la reaccién inmunitaria en el recién
i i nacido i
v inhibicion de sintesis neonatal de Ig por los LB
- secuestro de antigenos
Fracaso en la transferencia de la inmunidad maternal . —

1- Calostro insuficiente o de baja calidad Impide la vacunacién de los

. - animales muy jévenes
2- Ingesta insuficiente Y J

| 3- Fallo en la absorcién intestinal [
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Inmunidad maternal y respuesta
inmune en el recién nacido
e

| |Los Ac maternos bloquean la reaccién inmunitaria en el recién nacido
Impide la vacunacién de los animales muy jovenes I
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NEUMONIA ENZOOTICA Inmun'dad PGSlva 3 H
« Transte 3
10 %=,
3 5
Y 8- e
= 5 5 5 _
& g: 4 4 4
S 4 Grado de
34 proteccién (titulo de
Z 2 Ii I I I J J " o i
o 14 4
T T T s i e 1 e Aiaurs o
2 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 1
EDAD (SEMANAS)

L Y AN aty 10 %o 30 Semanas
MEDICAR 8 SEMANA
VACUNAR A LA 5 0 6 SEMANAS .

Wi B

»NATURAL (madre/hijo)

| »ARTIFICIAL (ANTISUEROS TERAPEUTICOS)
e i D FT L S
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Antisueros terapéuticos o Inmunoglobulinas
. & : r ] A
i =

- Producidos por un animal donador a través de
una inmunizacién activa y se administran a
animales  susceptibles para  conferirles
proteccién inmediata

- Uso mds importante:
* Microorganismos toxicogénicos (anti-tetanico)
+ Virus (anti-rdbico)

+ Veneno serpiente.
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Tipos de antisueros terapéuticos

- HOMOLOGOS

- Se producen en la misma especie donde se administran

- Los Ac permanecen un tiempo relativamente largo y se
eliminan por catabolismo

- HETEROLOGOS

- Se producen en especie diferente a la que se va a
aplicar

- Ac son extrafios: respuesta inmune del receptor y se
eliminan pronto

- Tratamiento con pepsina: eliminacién regién Fc
(disminuye antigenicidad). Intacto Fab para neutralizar
toxina

®

Tipos de antisueros terapéuticos
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+ ANTICUERPOS MONOCLONALES

- Se producen en ratén. Rechazo

- Ac son extrafios: respuesta inmune del receptor y se
eliminan pronto

- Mab frente a K99 de £.coli a Terneros neonatos

Produccién de un antisuero

Inmunizacién de un caballo con un
toxoide (inoculaciones seriadas)
Inoculacién con toxina

Sangria cuando los titulos
de Ac son altos

@
Produccion de un antisuero IT

Inmunizacién de un caballo con un
toxoide (inoculaciones seriadas)
Inoculacién con toxina

|

Sangria cuando los titulos
de Ac son altos

|

Separacién del plasma.
Fraccién globulina se
concentra y se titula

¢

Envasado y conservacién |

Consecuencias adversas

Caballos: hepatitis grave. otras

* Sueros heterélogos: “enfermedad
del suero

* Interferencia con la inmunizacion
activa
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