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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo

INMUNOLOGIA LIC. EN BIOQUIMICA 3/04 2011 2° cuatrimestre

Il - Equipo Docente

Docente Funcion Cargo Dedicacion
MICALIZZI, BLAS Prof. Responsable P.Tit. Exc 40 Hs
DI GENARO, MARIA SILVIA Prof. Colaborador P.Adj Exc 40 Hs
DAVICINO, ROBERTO CARLOS Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs
MATTAR DOMINGUEZ, MARIA AIDA Responsable de Préctico JTP Exc 40 Hs
LACOSTE, MARIA GABRIELA Auxiliar de Préctico A.2daSimp 10 Hs

[l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

Teorico/Préactico |Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

1Hs 4 Hs Hs 2Hs 7Hs
Tipificacion | Periodo
B - Teoriacon précticas de aulay laboratorio 2° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
08/08/2011 18/11/2011 14 100

IV - Fundamentacion

Este curso es de sumaimportancia parala formacion del bioguimico.Se brindara al alumno |os conocimientos basicos
generales paraintroducirlo en ladisciplinay a continuacién |os conocimientos acerca de como esta constituido el sistema
inmune (S): érganos, tegjidos, células (anatomiadel Sl). Durante e transcurso del curso se imparten |os conocimientos de
como interaccionan y funcionan las células, moléculas de la superficie celular y solubles: marcadores y citoquinas (fisiologia
del Sl). Se estudirén con un enfogque mas profundo los aspectos moleculares durante el desarrollo de la respuestainmune (RI)
frente alos agentes extrafios: antigenos. Se integraran |os conocimientos basi cos impartidos anteriormente (fisiologia del Sl)
asi como €l de otras discuiplinas biol 6gicas con la respuestainmune frente a bacterias, virus, hongos, etc. Finalmente se
imparten los conocimientos béasi cos sobre inmunopatol ogia. Se entrenan, previa fundamentacion, en larealizacion de las
principal es técnicas empleadas en inmunol ogia, tanto \"in vitro\" como \"in vivo\" que permiten demostrar/ cuantificar los
productos de laRI. Durante el desarrollo del curso se hace especial hincapie en laintegracion de los conocimientos
adquiridos y que van adquiriendo teniendo siempre presente que el organismo funciona en un todo al unisono, tendiendo ala
homeostas

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

GENERALES
Introducir a alumno alalnmunologia: tanto en lafisiologiadel sistemainmune como en lainmunopatol ogia
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Al finalizar del dictado del curso se esperalograr los siguientes objetivos

ESPECIFICOS

1.- Introducir a alumno alainmunologia, con un enfoque fundamentalmente molecular.

2.- Conocer la constitucién del Sl

3.- Comprender |os aspectos genéticos que dan lugar alagran capacidad del S| de reconocer |a vastisima variedad de agentes
extrafios y la capacidad de discriminar 1o propio de lo no propio.

4.- Conocer los productos de la respuestainmune y como funcionan.

5.- Que el alumno conozcay sepaidentificar |os componentes del S| durante su ontogenia

6.- Ser capaz de interpretar |os distintos mecanismos de activacién y funciones del complemento

7.- Conocer la composicion y funcion del complejo mayor de histocompatibilidad humano: HLA.

8.- Describir, conocer e interpretar |os distintos tipos de respuestas inmunes.

9.- Cuantificar e interpretar la respuestainmune.

10.- Relacionar e integrar las interacciones del S| con otros sistemas del organismo (nervioso,endocrino, coagulacién, etc.)
11.- Describir y relacionar las respuestas inmunes frente a virus, bacterias, hongosy protozoos.

12.- Introducir al alumno en las distintas efermedades con base inmunol 6gica

Para el logro de los objetivos planteados se desarrollara mediante breves exposiciones por parte del docentey se estimulara
la participacion activa en clase de los alumnos, quienes deberan venir con el tema a abordar, previamente leido. El alumno
planteara sus dudas, hipotesis y respuestas frente a situaciones reales y/o hipotéticas. El desarrollo de los trabajos préacticos de
laboratorio y aula consistird en una explicacion previa de la fundamentacién de la parte experimenta y seminarios sobre el
tema. Para ello los alumnos dispondrén, ademés de la guia de trabajos préacticos y material didéctico elaborado por la catedra,
delabibliografia afin y acceso aINTERNET guiado para el manejo de las direcciones: Sciencediret, PubMed,etc.

VI - Contenidos

PROGRAMA SINTETICO

TEMA 1: Introduccién al Sistema |nmunitario

TEMA 2: Cédlulas, tegjidosy 6rganos del sistemainmunitario
TEMA 3: Anticuerpos

TEMA 4: El Complemento

TEMA 5: Receptoresde las Células T y Moléculas del MHC
TEMA 6: Mecanismos de lainmunidad innata

TEMA 7: Presentacion de los antigenos

TEMA 8: Colaboracion celular en la respuesta mediante anticuerpos
TEMA 9: Fagotitos mononucleares en la defensainmunitaria
TEMA 10: Citotoxicidad mediada por células

TEMA 11: Regulacion de larespuestainmunitaria

TEMA 12: Respuestas inmunitarias en los tejidos

TEMA 13: Inmunidad frente alos virus

TEMA 14: Inmunidad frente alas bacterias y los hongos
TEMA 15: Inmunidad frente alos protozoosy los helmintos
TEMA16: Inmunodeficiencias primarias

TEMAL7: SIDA einmunodeficiencias secundarias

TEMA 18: Vacunacién

TEMA 19: Toleranciainmunitaria

TEMA 20: Autoinmunidad y enfermedades autoinmunitarias
TEMAZ21: Transplante y rechazo

TEMAZ22: Inmunidad frente a cancer

TEMAZ23: Hipersensibilidad inmediata (Tipo I)

TEMA 24: Hipersensibilidad Tipo Il

TEMA 25: Hipersensibilidad Tipo 111
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TEMA 26: Hipersensibilidad Tipo 1V

PROGRAMA ANALITICO

BOLILLA 1: CELULASY MEDIADORES SOLUBLESDEL SISTEMA INMUNITARIO. Fagotitos mediadores
fundamentalesde lainmunidad innata. LinfocitosB y T reconocimiento especifico del antigeno. L os linfocitos como
medidor es fundamentales de lainmunidad adaptativa. Conceptos sobre inmunégeno, antigenosy haptenos. Células
citotoxicas. Células auxiliares e inflamacién. M ediador es solubles de lainmunidad. Respuestas inmunitariasfrente a
diferentes agentes patdgenos. Fases de larespuestasinmunitarias. I nflamacion. Vacunacion. Procesos
inmunopatologicos. CELULAS, TEJIDOSY ORGANOSDEL SISTEMA INMUNITARIO. Origen delos leucocitos.
Fagotitos. Polimorfonuclear es. Células Presentador as de Antigenos. Células auxiliares. Linfocitos. Heter ogeneidad de
loslinfocitos. Linfocitos T, B, NKT y NK. Moléculas de la superficie de los leucocitosy CPAs. Sistema de
nomenclatura CD. Desarrollo delas Células T y procesos de seleccion timica: Seleccidn positivay seleccidn negativa.
Organizacion de los érganos linfoides secundarios: Bazo, ganglios linfaticos, y teido linfoide asociado a mucosas
(MALT). Circulacion linfocitaria

BOLILLA 2: LOSANTICUERPOS. Familia delasinmunoglobulinas. Clases de inmunoglobulinas. Estructura.
Anticuerpos humanosy murinos. Sitios de unién alos antigenos. Afinidad y Avidez de los anticuer pos. Célculo dela
afinidad. Especificidad. Reactividad cruzada. Receptores de los anticuer pos. Propiedades bioldgicas. MECANISM OS
DE GENERACION DE LA DIVERSIDAD DE LASINMUNOGLOBULINASY DE LOSRECEPTORESDE LOS
LINFOCTOST (TCR). Variabilidad de la estructura de lasinmunoglobulinas. COMPLEMENTO. Viasde
activacion. Complejo de ataque ala membrana. Proteinas reguladoras del complemento. Funciones del complemento.
Receptores del complemento. Complemento e inflamacién. Deficiencias del complemento.

BOLILLAS3: RECEPTORESDE LASCELULAST Y MOLECULASDEL COMPLEJO MAYOR DE
HISTOCOMPATIBILIDAD (MHC). El complejo receptor deloslinfocitos T. Estructura. CD3 funciones. Genes que
codifican los TCR. CMH: Caracteristicas genéticasy estructura. Funciones. M oléculas CD1. Funciones.

BOLILLA 4 MECANISMOSDE LA INMUNIDAD INNATA. INFLAMACION. Citocinasy movimiento
leucocitario. Migracién de los leucocitos en la inflamacion, quimiocinasy moléculas de adherencia. Control dedela
migracion por las quimiocinas Sistemas enziméaticos plasmaticos e inflamacion. PAM Psreconocimiento por el sistema
inmunitario. Proteinas microbicidas.

BOLILLA 5: PRESENTACION ANTIGENICA. RECONOCIMIENTO DEL ANTIGENO POR LA CELULAST.
CPAs. Asociacion de peptidos a las moléculas del MHC. Procesamiento y presentacion antigénica. Presentacion
cruzada. Moléculas que participan en la presentacion antigénica y sus funciones. Activacién deloslinfocitosT.
Antigenos clasificacion. Mitégenosy superantigenos. COLABORACION CELULAR EN LA RESPUESTA
MEDIADA POR ANTICUERPOS. Desarrollo de los linfocitos B. Antigenos T independientesy timo dependientes.
Complego receptor del linfocito B y su activacién. I nteraccion T-B moléculasinvolucradasy su funcién. Activacién,
proliferacion y diferenciacion delos LB y citocinas. Maduracion de la respuesta inmune (afinidad). Conmuntacion de
clase delasinmunoglobulinas.

BOLILLA 6: FAGOCITOSMONONUCLEARESEN LA DEFENSA INMUNITARIA. Diferenciacion de monocitos
en macr 6fagos. Distribucién de los macr 6fagos en el organismo. Respuesta de los macr 6fagos frente estimulos
inmunitarios e inflamacién. Funciones delos receptor es depuradoresy del de vitronectina. I nternalizacién de
patdgenos por los macr 6fagos. M ol éculas secr etadas por |os macr éfagos activados. Estallido respiratorio. Rol delos
macr 6fagos en lainiciacién, promacion, evasion, supresion y finalizacion delas respuestas inmunitarias.
Conocimientos actuales sobre: Transicion de larespuestainmune innata a la adaptativa. PAMPS, TLR, Quimiocinas,
LinfocitosT TCR1 (gd), LT, isotiposdeLB: B1y B2
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CITOTOXICIDAD MEDIADA POR CELULAS. LTCYy células NK. Células LAK. Células NK, expresion de receptoresy
sus funciones. Actividad NK determinada por sus receptores. HLA-ey CD94. Receptores de NK y HLA-G. Citotoxicidad
interacciones celulares, citocinasy exocitosis de granulos. Vias de sefializacion. Macréfagos, eosinéfilosy neutréfilos como
céulas citotoxicas no linfoides.

BOLILLA 7: REGULACION DE LA RESPUESTA INMUNITARIA. Factores queregulan (determinan €l
prondstico) de la respuesta. Las CPAs afectan la respuesta inmunitaria. Regulacion delarespuesta inmune por los
isotipos de lasinmunolglobulinas. Regulacién por losLT: LTregs CD4+ CD25+y Tregs CD8+. Inmunorregulacién
por citocinas delas NK. Regulacion del envejecimiento celular. M odulacién delarespuestainmune por migracion
selectiva delinfocitos. Sistema neuroinmoendocr ino. I nfluencia de factor es genéticos (MHC y no-MHC) sobre el
sistema inmunitario. Influencia del polimorfismo de las citocinasy quimiocinas. RESPUESTASINMUNITARIASEN
LOSTEJIDOS. Influencia de lostegjidos sobre la respuestainmune. Sitiosinmunoprevilegiados. Barrera
hematoencefalica. Respuestasinmunes en intestino, pulmonesy piel frente a patdgenosy antigenosinocuos. Control
deingreso de antigenos a los tgjidos por € endotelio. Principios que regulan las car acter isticasinmunolégicas de los
tgidos.

BOLILLA 8 INMUNIDAD FRENTE A LOSVIRUS. Primerasdefensas en lainfeccion viral: Interferones, células
NK y macr 6fagos. Niveles de los macr 6fagos para destruir losvirusy células infectadas. Respuesta inmune adaptativa
frentealainfeccion viral. Participacion de los anticuer pos, €l complemento, LT: LT CD4+ y CD8+. M ecanismos de
evasion delosvirus. Dafio tisular por infeccionesvirales. INMUNIDAD FRENTE A BACTERIAS. El mecanismo de
proteccién frente a las bacterias. Estructuras bacterianasy patogenicidad. L ineas de defensa independientes del
antigeno. Papel delos organismos comensales. Segunda linea de defensa en lainmunidad innata. Componentes
bacterianos activadores del sistema inmune: PAMPS, LPS, etc. Consecuencias del reconocimiento bacteriano
independiente de los linfocitos. Proteccién por parte de los anticuer pos. M ecanismos de evasién de la actividad delos
anticuerpos por patégenos. M ecanismos de eliminacion de las bacterias. Evasién frente ala actividad de los fagotitos.
Lesionestitulares debidas a lainfeccion bacteriana. Toxicidad de los superantigenos. INMUNIDAD FRENTE A
HONGOS. Categorias flngicas. Hongos patégenos. Respuestasinnatasy adaptativas frente a los hongos. M ecanismos
de evasion. Prevencion y tratamiento.

BOLILLA 9: INMUNIDAD FRENTE A PROTOZOOS 'Y HELMINTOS. Mecanismos de defensa frente a parésitos.
Cronicidad de las infecciones parasitarias. Respuestas inmunes innatas. Receptores de patrones de reconocimiento (PRR).
Linfocitos T y B frente alainfeccion parasitaria. Papel delas citocinasy quimiocinas. Influencia de la especie del huésped
frente alarespuesta. Produccidn de anticuerpos especificos e inespecificos. Células efectoras en lainfeccion parasitaria.

M ecanismos de evasion. Infeccién parasitaria e inflamacion. Consecuencias inmunopatol 6gicas de |as infecciones
parasitarias. Vacunas. VACUNACION. Principios inmunolégicos y vacunacion. Preparados antigénicos en la elaboracion de
vacunas. Antigenos obtenidos mediante clonacion génica. Vacunas anti-idiotipo. Adyuvantesy produccion de anticuerpos.
Vias de administracion de las vacunas. Control de la eficaciay seguridad de las vacunas. indice de éxito de vacunas de uso
generalizado. Vacunas en fase de experimentacion. Inmunizacion pasiva. |nmunoterapiainespecificay actividad inmunitaria
Utilizacion de genes en futuras vacunas.

BOLILLA 10: INMUNODEFICIENCIA PRIMARIA (1DP). Lasinmunodefi-ciencias defectos en las células del
sistema inmune. Anomalias de las células B. I nfecciones piogénicasrecurrentes. AL X. Déficit delgA elgG. Sindrome
con Hiper- IgM. Inmunodeficiencia variable comun (IDVC). Hipogammaglobulinemia transitoria de la infancia.
AnomaliasdelosLT. Inmunodeficiencia combinada grave (IDCG). Déficit dela moléculasclase Il de MHC. Sindrome
de DiGeorge. Sindrome proliferativo ligado a X . Ataxia-telangectasia (AT) hereditaria. Sindrome de Wiskott
—Aldrich . Defectos genéticos de las proteinas del complemento. Edema angioneur otico hereditario (EAH). Deféctos
genéticos de los fagotitos. Granulomatosis cr énica. Defecto de la adherencia leucocitaria(DAL ). Defectos en la sintesis
deligandos de las selectinas (DAL tipo 2) Alteracion en la actividad microbicida de los macr 6fagos.
INMUNODEFICIENCIA SECUNDARIASY SIDA. Farmacos que alteran la funcion inmunitaria. Corticoides.
Ciclofosfamida. Azotioprina. Micofenolato. M etotr exato. L eflunomida. Ciclofosfamida, tracolimus (FK506) y
rapamicina. Deficiencia nutricionalesy alteracién de larespuestainmunitaria. Malnutricion e infeccion. Malnutricion
y lesion en tgidos linfoides. Inmunidad mediada por células fagocitosisy malnutricion calérico-proteica. Inmunidad y
deficienciasen hierro, Zinc, Cu y Se. Utilidad de los suplementos vitaminicos. Obesidad y respuesta inmunitaria.
Exceso moder ado de determinados nutrientesy respuesta inmunitaria. Efecto de propbidticos sobrelasalud y la
inmunidad. SIDA. Infeccién por HIV. Antigeno CDA4. Glicoproteina gp120. Efectosdel HIV sobreel LT CD4. Valor
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delos anticuerpos en la infeccion por HIV. Respuesta inmune mediada por célulasy HIV. Definicion de SIDA y
L TCD4. Infecciones asociadas a SIDA. Tratamiento delainfeccion por HIV. Vacuna anti-HIV?.

BOLILLA 11: TOLERANCIA INMUNOL OGICA. Concepto detolerancia. Experimentos clasicos que demuestran la
tolerancia. Induccién experimental delatolerancia. Tolerancia central durante el desarrollo timico. Papel delosL T
TCRL1 en e mantenimiento de la autotolerancia. Edicién dereceptor dela cadena & #61537;. Utilidad de la seleccién
positiva. Teorias que explican quelarestriccion por clasell ssdaen LTCD4+y clasel en LTCD8+. Control en €l
desarrollodelosLT. Mecanismos detolerancia en 6rganos linfoides periféricos. Células dendriticas. Homeostasis
inmunitariay autotolerancia. Células T reguladorasy control de delasrespuestas autoinmunes. Toleranciaen LB.
Control dedesarrollo delos LB. Eliminacion de LB autorreactivos. Induccion artificial detoleranciain vivo.
Antigenos solubles, administracién por via oral y tolerancia. Tolerancia por agotamiento. Respuestas anti-idiotipicasy
tolerancia. Persistencia del antigenoin vivo.

BOLILLA 12: AUTOINMUNIDAD Y ENFERMEDADES AUTOINMUNES. Asociacion entre autoinmunidad y
enfermedad. Tiroiditisde Hashimoto y L ES extremos del espectro de enfer medades autoinmunes. Factor es genéticosy
autoinmunidad. Asociacion entre HLA con LT y L B autorreactivos en per sonas saludables. M ecanismos de evasion de
latolerancia. Lesionesy autoinmunidad. M odelos experimentales. Autoanticuer posy efectos patogénicos en humanos.
Autoinmunidad sistémica e inmunocomplejos. Valor diagnostico y pronéstico de los autoanticuer pos. Enfer medades
autoinmunes tratadas con éxito y tratamientos factibles de éxito.

BOLILLA 13: TRANSPLANTE Y RECHAZO. Insuficiencia organica Terminal y transplante. Disparidad genética
entre donante-receptor y transplante. Respuestainmuney rechazo del injerto. Blancos (obj etivos) del rechazo.
Rechazo ver sustiempo. Enfermedad de injerto ver sus huésped. M ecanismos inmunitarios responsables del rechazo.
Farmacosinmunosupresoresy transplante. M ecanismos de toler ancia especifica del donante. Factores que limitan el
éxito del transplante. INMUNIDAD FRENTE AL CANCER. Concepto de vigilancia inmunitaria. Infeccion y cancer.

Respuestainmune en el huésped singénico y en el huésped primario. Inmunidad especifica en el tumor individual.
Descripcion de antigenos tumorales: 1.- antigenos especificos de tumor definidos por Heat Shock Proteins (HSP). 2.- por
especifidad de |os antigenos especificos de tumor definidos por LT y 3.- por antigenos especificos de tumor definidos por
anticuerpos. Antigenos producidos por oncogenes mutados. Regulacion de las respuestas inmunitarias antitumorales intensas.
Inmunizaciény prevencion de los tumores. Inmunoterapia en € cancer humano.

BOLILLA 14: HIPERSENSIBLIDAD. Clasificacién de lasreacciones de hiper sensibilidad segin Coombsy Gell.
HIPERSENSIBILIDAD DE TIPO | O INMEDIATA. Observaciones historicas. Naturaleza quimicay propiedades
fisicas de la mayoria delos alergenos. |gE caracteristicas. Linfocitos T y respuesta a los aler genos. Regulacion de | gE
por citocinas. Mastocitosy baséfilos. Mastocitos de mucosasy del tejido conectivo. Genes asociados al asma en
distintas poblaciones. Pruebas cutdneas empleadas en el diagndstico e investigacion. Prueba del parche. Factores para
lacronicidad de la alergia. Asma. |nmunoter pia de la rinitis polinica. Nuevos protocolos para el tratamiento de las
alergias. Rol protector delalgE.

BOLILLA 15: HIPERSENSIBLIDAD DE TIPO II. Anticuerpos|gG o IgM frente a antigenos dela superficiey
matriz extracelular. Fcy C3 como dianas de las células. Fagocitosis/exocitosis. Anticuer pos frente a células sanguineas
y plaquetas. Reacciones transfusionles. Sistemas ABO, Rhesus, etc. Enfermedad hemolitica del recién nacido (EHRN).
Anemias hemaliticas autoinmune. Autoanticuer pos calientesy frios. Anemiay farmacos. Reacciones contra tejidos:
antimembrana basal, pénfigo, miastenia gravis, sindrome de Lambert-Eaton DM;;ID, etc. Autoanticuerpos sin
enfermedad. Terapia con anticuer pos citotoxicos. HIPERSENSIBLIDAD DE TIPO I11. Enfermedades por
inmunocomplejos: 1.- infecciones per sistentes con anticuer pos débiles, 2.-Enfermedades autoinmunes sistémicasy 3.-
inmunocomplejos por inhalacién de antigenos. Procesos inflamatorios e inmunocomple os. L esiones por
hipersensibilidad detipo Il y I11. Rol del complemento en la generacién y eliminacion de losinmunocompleos. .

M odelos experimentales: Enfermedad del suero, autoinmunidad en ratones NZW/NZB y reaccion de Arthus. Sistema
fagocitico y eliminacion de inmunocomplejos. Factores que participan en €l depdsito de inmunocomplejos. L esiones
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por el depdsito de inmuncomplejos. Afinidad de los antigenos de losinmunocompl g os. Visualizacién de los
inmunocomplejos.

BOLILLA 16: HIPERSENSIBLIDAD DE TIPO IV oHTR. EnlaHTR seencuentran LT CD4 antigeno especificos.
Variantesde HTR. Célulasde Langerhansy queratinocitosen laHTR por contacto. FasesdelaHTR por contacto.

M ecanismos de la supresién de lareaccion inflamatoria. Hiper sensibilidad de tipo tuber culina. Prueba cutanea usos
en la practica. Enfermed granulomatosa. Celularidad del granuloma. Reacciones celulares en la Hiper sensibilidad
tipo IV. LT TCR&#61537;& #61538; , INF& #61543;, TNF y linfotoxina & #61537; e infecciones micobacterianas.
Enfermedad granulomatosay cronicidad. Lepra. Tuberculosis. Esquistosomiasis. Sarcoidosis. Enfermedad de Crohn.

VII - Plan de Trabajos Practicos

Durante las actividades de trabajos préacticos se desarrollaran |os siguientes temas en seis jornadas:

- Inmunizacion y reacciones de aglutinacion

- Reacciones de precipitacion: Inmunodifusion radial smple (IDRS) e inmunodifusion radial doble (IDRD).
Inmunoel ectroforesis (IEF)

- Enzimoinmunensayo. ELISA.

-Inmunofluorescencia directa e indirecta

-SDS-PAGE, Immunoblotting e |nmunopreci pitacién.

-Aislamiento de células mononucleares. Diferenciacion de linfocitos B y linfocitos T.Células formadoras de anticuerpos
(EL1SPOT). Pruebas para estudiar lafagocitosis

- Citometria de Flujo

Explicaciones de trabajos préacticos y Practicos de Aula (diez jornadas)

- Bioseguridad en el Laboratorio de Inmunologia

- Inmunizacion

- Reacciones primarias y secundarias

- Técnicas paralamedicion de lainmunidad celular.

- Anticuerpos monoclonales

- Citometria de Flujo.

VI1II - Regimen de Aprobacion

Para aprobar la asignatura €l alumno debera regularizar la misma mediante la aprobacion de todos | os trabajos précticos y
parciales tanto tedricos como précticos de acuerdo al siguiente reglamento. Ademés deberd asistir y conducirse en el
laboratorio respetando todas |as normas de bioseguridad.

1- El alumno deberarealizar latotalidad de |os trabajos préacticos, cuyo temario y fecha de realizacién se conocera al
comenzar €l cuatrimestre.

2- Antes de comenzar cada trabajo practico € alumno debera consultar la guia de trabajos practicos de la asignaturay
complementar el estudio con las explicacionesy / o teorias relacionadas al tema del mismo.Se tendra unatoleranciade
tadanza de no mas de 5 minutos.

3- Los alumnos serén evaluados por los docentes para verificar sus conocimientos en forma oral o escrita, antes, durante o a
finalizar el trabajo practico

4- Los alumnos deberan aprobar el 100% de los trabajos practicos. Para tener derecho alarecuperacion de los mismos se
debera asistir y aprobar de primerainstanciael 75%.

5- Los alumnos deberén rendir tres exdmenes parcial es tedrico/practicos .

6- Lano asistencia alos trabajos practicos y/o eval uaciones parcial es se considerard como reprobado.

7- Los alumnos deberan aprobar el 100% de las evaluaciones parciales. Se tendra derecho a una recuperacion por parcial méas
una segunda recuperacién para cual esquiera de las evaluaciones. Los alumnos que trabajen y las madres con hijos bebés
(hasta un afio de edad) tendran derecho a una recuperacion més de las establecidas.

8- Laconstancia de trabajo y/o maternidad, se deberd presentar al inicio del cuatrimestre.
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EXAMEN FINAL

El alumno debera aprobar un examen final tedrico en base a Programa Analitico y/o de Examen

I X - Bibliografia Basica

[1] [1]- INMUNOLOGIA. lvan Rait y Cols. Editorial Harcout. 7ma. Edicién. 2007.

[2] [2]- INMUNOLOGIA. Peter Parham. Editorial Médica Panamericana. 2da. Edicion 2006

[3] [3]- INMUNOLOGIA E INMUNOQUIMICA. Ricardo Anibal Margni. Editorial Médica Panamericana 5ta. Edicion.
1996.

[4] [4]- INMUNOLOGIA BASICA Y CLINICA. Stitesy Cols. Editorial El Manua Moderno 5ta. Edicion 1985.

X - Bibliografia Complementaria

[1] [1]] -INMUNOPATOLOGIA MOLECULAR: NUEVAS FRONTERAS DE LA MEDICINA. Un nexo entre la
investigacion biomédicay la préactica clinica. Editor Rabinovich, Gabriel A.Editorial Médica Panamericana. 2004.

[2] [2] -INMUNOBIOLOGIA: EL SISTEMA INMUNITARIO EN CONDICIONES DE SALUD ENFERMEDAD.
Janeway-Travels. 4ta. ed. 2000 Masson S.A.Barcelona

[3] [3] -INMUNOLOGIA BASICA CLINICA. Brostoff y Cols. Editorial Mosby. 1994.

[4] [4]- MANUAL OF CLINICAL LABORATORY IN IMMUNOLOGY. NoeE. Rose et d. Editorial American Society for
Microbiology. 3th edition. 1986

[5] 5.-Faimboin L., Geffner J. Introduccién alalnmunologia Humana. 6ta Edicién. Ed. Med. Panamericana. Buenos Aires,
Argentina 2011

[6] [6] -Revistasde laEspecialidad:

[7]1[7] -CURRENT OPINION IN IMMUNOLOGY

[8] [8] - IMMUNOLOGY TODAY (Actuamente TRENDS IN IMMUNOLOGY)

[9119] - THE IMMUNOLOGIST

[10] NOTA: Lasrevistas de laespeciaidad y otras se encuentran disponibles actualizadas viaINTERNET en ScienceDirect y
PubMed

X1 - Resumen de Objetivos

1.- El curso tiene por objeto proporcionar conocimientos basicosy aplicados de inmunol ogia acordes a los avances obtenidos
en biologia molecular, genética, microbiologia,medicinay disciplinas relacionadas

2.- Introducir a alumno en lametodologia clasicay actual, técnicas de purificacion de macromoléculas y poblaciones
celulares, proporcionando |os fundamentos para estudios posteriores en inmunologia clinica.

X1l - Resumen del Programa

TEMA 1: Introduccion a Sistema Inmunitario

TEMA 2: Células, tgjidosy 6rganos del sistema inmunitario
TEMA 3: Anticuerpos

TEMA 4: El Complemento

TEMA 5:; Receptores delas Células T y Moléculas del MHC
TEMA 6: Mecanismos de lainmunidad innata

TEMA 7: Presentacion de los antigenos

TEMA 8:; Colaboracion celular en la respuesta mediante anticuerpos
TEMA 9: Fagotitos mononucleares en la defensa inmunitaria
TEMA 10: Citotoxicidad mediada por células

TEMA 11: Regulacion de larespuestainmunitaria

TEMA 12: Respuestas inmunitarias en los tejidos

TEMA 13: Inmunidad frente alos virus

TEMA 14: Inmunidad frente alas bacterias y los hongos
TEMA 15: Inmunidad frente alos protozoosy los helmintos
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TEMA16: Inmunodeficiencias primarias
TEMAL7: SIDA einmunodeficiencias secundarias
TEMA 18: Vacunacién

TEMA 19: Toleranciainmunitaria

TEMA 20: Autoinmunidad y enfermedades autoinmunitarias
TEMAZ21: Transplantey rechazo

TEMAZ22: Inmunidad frente a cancer

TEMAZ23: Hipersensibilidad inmediata (Tipo I)
TEMA 24: Hipersensibilidad Tipo Il

TEMA 25: Hipersensibilidad Tipo 111

TEMA 26: Hipersensibilidad Tipo IV

X111 - Imprevistos
|
X1V - Otros
|
ELEVACION y APROBACION DE ESTE PROGRAMA
Profesor Responsable
Firma:
Aclaracion:
Fecha:
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