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DESARROLLO DE SEPSIS

INTRODUCCION OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION ¢, QUE ES SEPSIS?

La sepsis es la enfermedad mas prevalente en unidad de
cuidados intensivos, es el principal problema de |la medicina
intensiva contemporanea. En los ultimos anos se han
encontrado avances significativos en el estudio de esta
enfermedad, en la epidemiologia y fisiopatologia han estado
los principales avances de esta, se han encontrado
tratamientos efectivos, los cuales han mostrado beneficios
en los pacientes criticos.

Esta enfermedad es responsable de mas muertes que el
infarto agudo del miocardio, y que los canceres de recto,
mama, pancreas y prostata. Se trata entonces de un
problema de gran envergadura desde el punto de vista de
salud publica. Desafortunadamente, se espera que la
incidencia de la sepsis siga aumentando, por lo tanto la
importancia y preocupacion por esta enfermedad sera aun
mayor.

CAUSAS DE SEPSIS

OBJETIVO GENERAL

Determinar los marcadores Inmunoldgicos
iImplicados en el desarrollo de sepsis, sus
caracteristicas, incidencias y demas aspectos

La sepsis es una complicacion que tiene lugar
cuando el organismo produce una respuesta

fundamentales involucrados con la patologia. inmunitaria desbalanceada, andmala, frente a una
infeccion. La sepsis es una urgencia medica y si no
OBJETIVOS ESPECIFICOS se diagnostica y trata de forma temprana, puede
ocasionar dano irreversible a los tejidos, choque

- Reconocer las principales causas y factores de
incidencia de sepsis. séptico, insuficiencia organica multiple y poner en
- Distinguir la sintomatologia de la sepsis como| |riesgo la vida.

patologia infecciosa.

- |dentificar los diferentes biomarcadores para Ia
hiperinflamacion en sepsis.

BIOMARCADORES EN SEPSIS

Hay muchos tipos de microbios que pueden causar
sepsis, entre ellos, bacterias, hongos y virus. Sin
embargo, las bacterias son la causa mas frecuente. La
incidencia de sepsis grave depende de como se defina
la disfuncion organica aguda y si esa disfuncion se
atribuye a una infeccion subyacente.

Si bien cualquier tipo de infeccion bacteriana, viral o
fungica, puede provocar una sepsis, las siguientes
presentan mayores posibilidades:

- Neumonia

- Infeccion del sistema digestivo

- Infeccidon renal, la vejiga y otras partes del sistema
urinario

- Infeccion del torrente sanguineo (bacteremia)

Ubicacion " . - 2 "
m Origen celular “ Posible particién en la fisiopatologia de la sepsis

Proinflamatoria

IL-18 2q14.1 Maadéfagos, monocitos Proliferacion celular, diferendciacion, apoptosis Alta expresion en pacientes sépticos vs. pacientes no sépticos
IL-6 7p15.3 A r?fagos. el Diferendacion celular, produccion de citocinas Severidad de la enfermedad, mortalidad
endoteliales
Macrofagos, células epiteliales, .. . S = Mayor expresion en pacientes neutropénicos septicos vs.
e 2 células endoteliales MR pacientes neutropénicos febriles sin sepsis
IL-12 3q25.33 Células dendriticas, macréfagos, Produccion de IFN-Y, produccon de TNF-Q, Predictor de mortalidad a partir de la sepsis posoperatoria.
” linfocitos B diferenciacion de Th1 Utilizado en el diagnoéstico de la sepsis en padentes pediatricos
. : . - . : Util para distinguir entre la sepsis Gram positivas y Gram
Macrdéfagos, monocitos, células Produccion de IFN-y, inmunidad X .. . R
IL-18 119231 dendriticas e negativas. Mayor expresion en padentes con trauma y sepsis vs.
pacientes con solo trauma
. . s - S .. .. Util para distinguir entre pacientes con choque séptico
TNF-a 6p21.33 Maaofagos, l!nfocn:os LEae- Produccién de crtf)cmas. antiinfecci6n, sobrevivientes y no sobrevivientes a los 28 dias de la
linfocitos NK necrosis tumoral
enfermedad
Antiinflamatoria
IL-1Ra 2q14.1 Macréfagos, mOf\:OCItOS. células Inhibidor de IL-1a y IL-18 Util para diagnéstico precoz 'de sepsis antes de los sintomas en
dendriticas recién nacidos
IL-4 5g931.1 Linfocitos T, mastocitos, basdéfilos Proliferacion celular, diferenciacion de Th2 Incrementa sus niveles asociados con el desarrollo de sepsis
Células Th2 , linfodtos B, Inhibidor de la produccon de citodnas - S ...
IL-10 1g32.1 Mmonocitos ] Mayor expresion en el choque séptico vs. choque cardiogénico
- Inhibidor de la produccion de citodnas . S .
IL-13 5g31.1 Células Th2 ey Incrementa sus niveles en el choque séptico en la sepsis
TGF-B 19g13.2 Macrofagos, linfocitos B L e KRR e Progresion de la enfermedad

inflamatorias

METODOLOGIA CONCLUSION

Se realizé una revision bibliografica en las bases de
datos, ELSEIVER, Scient direct. También se
emplearon los libros, inmunologia de Abbas y la
iInmunologia de Rojas, a partir de los cuales se
escogio informacion relevante de los capitulos
correspondientes.
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